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Resumen

Objetivo: Determinar el consumo de licopeno en adultos
de 18 a 64 afos de las parroquias urbanas de la ciudad
de Cuenca en el periodo agosto 2022-enero 2023

Métodos: Estudio descriptivo de corte transversal y
observacional, el tamafio de la muestra fue de 384
adultos de edades comprendidas entre los 18 y 64 afios
pertenecientes a las parroquias urbanas de la ciudad de
Cuenca. El instrumento utilizado para la recoleccion de
informacion fue el “Cuestionario semicuantitativo de
frecuencia de consumo de alimentos para determinar la
ingesta de licopeno” previamente validado.

Resultados: Del total de los encuestados, el 50,3 %
reporté un consumo semanal de licopeno bajo, por otro
lado, el 29,7 % mantuvo una ingesta semanal 6ptima,
mientras que, el 20,1 % refiri6 un consumo alto. El
consumo promedio semanal de licopeno fue de 59,5 +
23,06 DE, equivalente a 7,31 mg diarios por persona.

Conclusiones: La mitad de la poblaciéon adulta en las
parroquias urbanas de Cuenca presenta un consumo
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insuficiente de licopeno, un nutriente esencial con
propiedades antioxidantes. Se observd que las
principales fuentes de licopeno en la dieta fueron los
alimentos ultraprocesados que contienen o se derivan
del tomate rifién, las cuales son fuentes muy poco
saludables de este antioxidante. Este resultado subraya
la importancia de promover una alimentacién mas
saludable y educar a la poblacién para que tome
decisiones nutricionales informadas.

PALABRAS CLAVE: licopeno, carotenoide, antioxidante,
adultos, ingesta

Abstract

Objectives. To determine the consumption of lycopene
in adults from 18 to 64 years old in the urban areas of
Cuenca, Ecuador from August 2022 until January 2023.

Methods: A  descriptive,  cross-sectional  and
observational study was carried out. The sample size was
384 adults aged between 18 and 64 years of age. They
belong to the urban areas of Cuenca, Ecuador. The
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instrument used for data collection was the previously
validated. This was the "Semi-quantitative food
consumption frequency questionnaire to determine
lycopene intake".

Results: A total of 50.3 % reported a low weekly lycopene
intake, while 29.7 % reported an optimal weekly intake
and 20.1 % reported a high intake. The average weekly
lycopene intake was 59.5 + 23.06 SD equivalent to 7,31
mg daily per person.

Conclusions: Half of the adult population in the urban
parishes of Cuenca presents an insufficient consumption
of lycopene, an essential nutrient with antioxidant
properties. It was observed that the main sources of
lycopene in the diet were ultra-processed foods
containing or derived from kidney tomatoes, which are
very unhealthy sources of this antioxidant. This result
underscores the importance of promoting healthier diets
and educating the population to make informed
nutritional choices.

KEYWORDS: lycopene, carotenoid, antioxidant, adults,
intake.

A lo largo del tiempo se ha demostrado cientificamente
la importancia de un consumo adecuado de frutas y
verduras en todas las etapas de la vida, porque ademas
de su contenido de macronutrientes que son vitales para
el funcionamiento del organismo, también contienen
otras sustancias quimicas llamadas micronutrientes de
los cuales, se destacan los antioxidantes. Distintos
estudios cientificos han evidenciado los beneficios del
consumo adecuado de este conjunto de micronutrientes,
debido a que en estas investigaciones se ha podido
comprobar sus beneficios en la salud (1).

Entre los antioxidantes mds importantes se distingue el
licopeno, un carotenoide de origen liposoluble que se
encuentra naturalmente en frutas, verduras, cereales y
algunos otros alimentos, sobre todo en las que poseen
colores rojos o derivados del mismo. Este carotenoide ha
sido ampliamente estudiado tanto en composicién como
funcionalidad descubriendo beneficios en enfermedades
como: cancer, patologias coronarias, desérdenes 6seos,
hipertension  arterial y patologias de origen
autoinmunitario (1).

En un estudio realizado en la Universidad de Buenos
Aires, se tomd como muestra a 60 hombres con
diagndstico médico de cancer de colon primitivo y 60
hombres sin patologias, a los cuales se les aplicé una
encuesta de frecuencia de consumo de alimentos
fuentes de licopeno. Los resultados obtenidos,
demostraron que la ingesta semanal de alimentos ricos
en licopeno era menor en los hombres con diagnéstico
de cancer de colon primitivo, mientras que el grupo de
hombres sin patologias demostré un consumo semanal
mayor, logrando de esta manera establecer una relacion
directa entre el consumo adecuado de licopeno vy el
desarrollo de la enfermedad (2).

Conocer el consumo de licopeno de la poblacién es de
gran importancia para determinar las principales fuentes
consumidas y si el grupo etario seleccionado tiene un
consumo adecuado necesario para prevenir o
contrarrestar los efectos de las enfermedades que se
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desarrollan por varios factores entre los cuales se
encuentran un consumo deficiente de antioxidantes.
Asi mismo, conocer la ingesta de licopeno en la poblacién
seleccionada permite conocer hasta qué grado es
consumido adecuadamente y asi poder implementar o
establecer acciones de promocién y consumo de
licopeno.

Es un estudio descriptivo de corte transversal y
observacional. La poblacion de estudio estuvo
constituida por 384 adultos de edades comprendidas
entre 18 y 64 afios pertenecientes a las parroquias
urbanas de la ciudad de Cuenca. Los criterios tomados en
cuenta son:

Criterios de inclusion

- Mujeres y hombres de edades comprendidas
entre los 18 y 64 afios.

- Mujeres y hombres que habiten en la ciudad
de Cuenca.

- Mujeres y hombres que deseen participar en
el estudio.

- Mujeres y hombres con o sin patologias
conocidas.

Criterios de exclusion

- Mujeres y hombres menores a 18 afios y/o
mayores a 64 afos

- Mujeres y hombres que habiten fuera de la
ciudad de Cuenca.

- Mujeres y hombres que no deseen participar
en el estudio.

El muestreo se realiz6 a través de la férmula de Chi
cuadrado con un nivel de confianza del 95 % y un margen
de error de 5 %. Como resultado del calculo, la muestra
fue de 384 adultos de sexo femenino y masculino de
edades comprendidas entre los 18-64 afios, se aplicé 26
cuestionarios en cada una de las 15 parroquias urbanas
de la ciudad de Cuenca. El acercamiento a la poblacién
objetivo se dio a través del didlogo con los dirigentes
parroquiales.

Se empleé el cuestionario semicuantitativo de frecuencia
de consumo de alimentos para establecer la ingesta de
licopeno validado en un estudio realizado por el
Departamento de Ciencias Clinicas de la Universidad de
las Palmas de Gran Canaria, Espafia en el afio 2012. El
cuestionario determina la cantidad y la frecuencia de
consumo de alimentos con un elevado contenido de
licopeno en un periodo de tiempo (diario, semanal y
mensual).
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En el estudio participaron un total de 384 adultos de las
parroquias urbanas de la ciudad de Cuenca, con una
media de 39,64 afios, mientras que la moda fue de 45
afios, de los cuales el 64,8 % corresponde al sexo
femenino, mientras que, el 35,2 % restante pertenece al
sexo masculino. Del total de los participantes, el 35,4 %
tiene un indice de masa corporal normal, mientras que,
el 64,6 % presenta malnutricion por exceso, de los cuales
el 43,8 % tiene sobrepeso, el 15,1 % obesidad grado |, el
4,9 % obesidad grado Il y el 0,8 % refleja obesidad grado
Ill. Los participantes del estudio no evidenciaron bajo
peso.

En cuanto al nivel de instruccidn, el 58,6 % tiene un nivel
secundario de instruccion, por otro lado, el 27,6 %
alcanzaron un nivel de estudios superiores, el 10,9 %
tiene una formacién primaria y el 2,9 % no tiene ningln
nivel de instruccion académica. En esta poblacion, se
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distinguen los siguientes oficios y profesiones:
comerciante, ama de casa, estilista, taxista, albaiil,
chofer y agricultor(a). Entre los participantes que tienen
0 estan cursando una educacion superior se destacan los
siguientes: estudiante, docente, ingeniero(a),
secretario(a), abogado(a), jubilado(a) y profesiones
relacionadas al drea de salud.

Ingesta de licopeno

De los 384 participantes del estudio, el 50,3 % mantiene
un consumo de licopeno semanal bajo, mientras que el
29,7 % evidencia un consumo semanal éptimo y el 20,1
% muestra una ingesta alta. A través del andlisis de datos,
se obtuvo que la ingesta promedio de licopeno fue de
51,19 mg semanales, lo que corresponde a un consumo
de 7,31 mg diarios. Los alimentos mas consumidos por la
poblacion fueron la salsa de tomate adicionada a los
tallarines, pizza, fideos y espaguetis. Y entre los menos
consumidos estan el grupo de las frutas y verduras.

Variables Frecuencia Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Media 39.64
- Mediana 39.00
= Moda 45
= Desviacion estandar 13.585
o Femenino 249 64.8% 64.8%
%]
=
o Masculino 135 35.2% 100%
Normopeso 136 35.4% 35.4%
Sobrepeso 168 43.8% 79.2%
Obesidad 58 15.1% 94.3%
grado [
Obesidad 19 4.9% 99.2%
grado II
Obesidad 3 0.8% 100%
grado II1
Ninguna 11 2.9% 2.9%
=
o= Primaria 42 10.9% 13.8%
-3
2B Secundaria 225 58.6% 72.4%
Z @
= Superior 106 27.6% 100%
o - Bajo 193 50.3% 50.3%
ES £
=502 Optimo 114 29.7% 79.9%
Ee
o4 = Alto 77 20.1% 100%

TABLA 1. Resultado de las variables analizadas en la poblacion.

Relacion de variables e ingesta dietética de licopeno

En base a los resultados obtenidos se puede evidenciar
que si existe una relacion (p=0,36) entre la edad de los
encuestados y la cantidad de licopeno consumida de
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manera semanal. Por lo que se deduce, que a medida
gue aumenta la edad, disminuye el consumo de licopeno.
Se ha demostrado que el mayor consumo se da en
personas con edades comprendidas entre los 20 a 40
afios, mientras que, se ha visto una reduccién
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significativa del consumo semanal de licopeno en adultos
con edades mayores a 50 afios. También se puede
evidenciar que existe una relacién (p=0, 025) entre estas
dos variables, por lo que a medida que aumenta el peso
corporal de las personas, la ingesta semanal de licopeno
es mayor, por otro lado, mientras menor es el peso del
participante, menor es el consumo de licopeno.

La relacién (p=0,016) entre el nivel de instruccién de la

Consumo de Licopeno en Adultos de la Ciudad de Cuenca en el Periodo

Agosto 2022-Enero 2023

personas con nivel de instruccién primaria y aquellas que
no poseen ninguna instruccién académica.

El andlisis de la poblacion participante evidencid que las
amas de casa, comerciantes y estudiantes mantienen un
consumo bajo de licopeno semanal, mientras que los
docentes e ingenieros muestran una ingesta éptima. Los
abogados, economistas y electricistas refieren un
consumo semanal alto.

persona encuestada y el consumo semanal de licopeno,
refleja que el consumo semanal de licopeno es mayor en
las personas con un nivel de instruccion secundaria y
superior, mientras que, existe un consumo menor en

Relacion edad y cantidad de licopeno consumido por la muestra poblacional

Error estandar Significacion

Valor asintético T aproximada aproximada

Intervalo por R de Pearson -0,107 0,050 -2,109

intervalo

Ordinal por Correlacion de Spearman -0,106 0,051 -2,083 0,038°
Ordinal

N de casos validos
Relacién peso y cantidad de licopeno consumido por la muestra poblacional

Intervalo R de Pearson 0,114
intervalo

(o] ILEIR TG I Correlacion de Spearman 0,160

N de casos validos

Rela alla y cantidad de licopeno consumido por la muestra poblacional

Intervalo R de Pearson
intervalo

(o] ITEIRTTICIGITEIN  Correlacion de Spearman

N de casos validos

Relacion nivel de instruccion y cantidad de licopeno consumido por la muestra

Intervalo por R de Pearson
intervalo

poblacional

I CIEINTIRICITEIN  Correlacion de Spearman 0,050

N de casos dos

TABLA 2. Relacion de las variables e ingesta dietética de
licopeno de la poblacién estudiada.

El licopeno es un antioxidante natural, que se encuentra
principalmente en frutas y verduras, su funcién principal
es combatir el estrés oxidativo. Existen varios factores
que pueden influenciar la ingesta semanal de licopeno,
uno de ellos es la edad. De acuerdo con los resultados de
este estudio se encontrd que; a medida que aumenta la
edad de las personas disminuye el consumo de licopeno.
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La reduccidon se vio reflejada significativamente en
personas con edades comprendidas entre 51 y 64 afios

(3).

En un estudio realizado sobre la deficiencia del licopeno
en el envejecimiento, se pudo establecer que las
personas con edades adultas intermedias y avanzadas
muestran valores reducidos de concentracion de
licopeno en la sangre, a diferencia de las personas con
edades adultas tempranas que presentaban valores de
licopeno adecuados. En un estudio realizado en la ciudad
de Cuenca, en el afio 2018 en 904 personas adultas se
pudo determinar un consumo deficiente de grasas en un
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66 %, mientras que la ingesta de frutas fue baja en un
55,4 % de la poblacion (4,5,6,7).

Nuestros hallazgos en este estudio son similares a los de
los estudios citados, y se puede relacionar el consumo
bajo de licopeno en edades adultas intermedias (51-64
afios) desde dos perspectivas importantes como es la
reduccion de la calidad de vida en la vejez debido a la
presencia de enfermedades, viudez, discapacidad,
limitaciones econdmicas, etc.,, lo cual impide Ila
accesibilidad a alimentos saludables. Por otro lado,
durante esta etapa de la vida la biodisponibilidad del
licopeno se reduce, al existir un consumo inadecuado de
este o la ingesta reducida de micronutrientes como la
vitamina C y E que potencian su absorcion (8,9).

Al relacionar la variable del peso con el consumo del
licopeno, se encontré que mientras mayor sea el peso
corporal de los participantes, mas elevada es la ingesta
del licopeno, factor que puede relacionarse con el
consumo de productos ultraprocesados derivados del
tomate rifidn y alimentos con alto contenido de hidratos
de carbono. Varios estudios cientificos han establecido la
relacion del peso con la ingesta de este antioxidante. El
licopeno protege al organismo contra la obesidad gracias
a sus propiedades antiinflamatorias y antioxidantes,
ademads de regularizar vias de sefializacion como la RAGE
(receptores para los compuestos de glicosilacion
avanzada), MAPK (enzimas reguladoras de funciones
celulares), entre otros. En una investigacion llevada a
cabo sobre el efecto del tomate rifidén sobre el peso, IMC
y la presion arterial que, en el afio 2020, se demostré que
los fitoquimicos que tiene el tomate rifién tales como:
fitoeno, fitoflueno, flavonoides y licopeno ayudan a la
reduccién significativa de interleucina -6 marcador
inflamatorio que estd relacionado con la obesidad
(10,112).

En un andlisis cientifico realizado por docentes de la
Universidad de Cambridge se utiliz6 como grupo de
estudio a personas adultas, en donde se analizé variables
como el IMC, ingesta dietética de antioxidantes. Como
resultado se evidencio la prevalencia de sobrepeso, la
ingesta media de licopeno fue de 4 y 6 porciones
semanales, de los cuales las principales fuentes
alimenticias fueron salsa de tomate, pizza y jugos de
tomate enlatados. Ningun otro alimento en su forma
natural tuvo un aporte significativo de este antioxidante
(12).

A partir de estos resultados, se realizd asociaciones
significativas y se determind que uno de los factores para
el desarrollo del sobrepeso es el consumo excesivo de
calorias a través de productos ultraprocesados,
preparaciones hipercabonatadas y altas en grasas
mismas que son fuentes importantes de licopeno debido
a su alto contenido y capacidad de absorcién. En el
presente estudio realizado a partir de una frecuencia de
consumo semanal de alimentos fuentes de licopeno se
observo que, los alimentos mas consumidos son: salsas y
pastas de tomate adicionadas a preparaciones altas en
hidratos de carbono como fideos, tallarines, arroz,
macarrones, harinas y algunos postres hechos a base de
huevo. Por otro lado, se pudo evidenciar que las fuentes
de licopeno menos consumidas fueron: frutas, verduras,
lacteos y sus derivados (13).

Ademas de los factores antes mencionados, en este
estudio se encontrd que mientras mayor sea el nivel de
instruccién de los participantes, existe un incremento en
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el consumo de licopeno. Este resultado se entreteje con
el resultado de una investigacion realizada sobre los
efectos de la frecuencia de consumo de alimentos
ultraprocesados en una poblacion adulta
econdmicamente activa en Meéxico, en donde se
concluyé que el 88,7 % de la poblaciéon consumia una
elevada cantidad de grasa, mientras el 47 % de la
poblacion ingeria 10,4 veces por semana alimentos ultra
procesados, hechos similares se encontraron en otra
investigacion realizada en una poblacidén ecuatoriana
para evaluar el consumo de ultra procesados y el estado
nutricional de una muestra, como resultados relevantes
se obtuvo que el 65,33 % tuvo un consumo elevado de
alimentos ultra procesados y los alimentos de mayor
preferencia fueron galletas, papas fritas, salsas, bebidas
con gas, helados, jamén, salchicha, pizzas, sopas vy
cremas instantaneas (14,15).

Los estudios antes mencionados respaldan los resultados
de la relacion entre la ingesta elevada de licopeno en
personas con mayor nivel de instruccion, esto debido al
estilo de vida ajetreado y la capacidad adquisitiva alta
gue la mayor parte de estas personas poseen, lo cual
complica su tiempo para preparar o acceder a
preparaciones mas elaboradas, y optan por adquirir
alimentos que faciliten su consumo, los cuales en mayor
porcentaje son ultraprocesados. Estos alimentos tienen
mayor fuente de licopeno y son realizados a través de
adicion de grasas que facilita su absorcion en el
organismo.

En un estudio realizado en Espafia con el fin de
determinar el consumo de licopeno en una muestra de
personas adultas, con un régimen de dieta mediterranea,
como resultado de la investigacidn se determind que el
consumo promedio de licopeno en esta poblacién era de
1,6 mg/ dia. Segun varios estudios, las caracteristicas de
la dieta mediterrdnea se basan en el consumo de
alimentos naturales y no procesados lo que predispone a
una menor biodisponibilidad de licopeno. En contraste
con los resultados de este estudio en el que se establecid
gue el promedio de la ingesta de licopeno de la poblacidn
cuencana es de 51,19 mg/semana, lo que corresponde a
7,31 mg/dia ,el cual se encuentra dentro de las
recomendaciones para la poblacidn adulta, sin embargo,
se ha podido constatar que las fuentes principales de
licopeno consumidas por la poblacién estudiada, es en
primer lugar proveniente de productos ultraprocesados
o alimentos hipercaldricos con adicion de derivados del
tomate, a diferencia del reducido consumo de licopeno
de fuentes saludables como frutas y verduras. Ademas
de esto, en esta investigaciéon se ha encontrado un
consumo mayor de licopeno en la muestra que
presentaba sobrepeso, estos hallazgos se relacionan con
el perfil epidemioldgico de la provincia del Azuay que
tiene una prevalencia del 34,4 % de sobrepeso en la
poblacién adulta (16,17,18).

El licopeno es un antioxidante muy potente y
ampliamente estudiado en el campo cientifico debido a
sus diversas propiedades y beneficios para la salud
humana. Posterior al estudio, se cumplié con el objetivo
planteado al inicio de la investigacion, el cual era
determinar el consumo de licopeno en los adultos que
habitan en las parroquias urbanas de Cuenca,
concluyendo que, la ingesta fue de 51,19 mg semanales,
lo que corresponde a 7,31 mg diarios por persona. Se
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evidencio un mayor consumo en la poblacién adulta de
edades comprendidas entre los 18 y 35 afios, lo cual,
podria estar influenciado por factores como: edad, peso
y nivel de instruccion debido a que estas variables
establecidas inicialmente han arrojado datos muy
significativos durante el estudio.

En el caso de la variable del nivel de instruccién, la cual
influye sobre la cantidad de licopeno consumida debido
a que mientras mayor sea el grado de estudio alcanzado,
mayor es el consumo de este antioxidante, sin embargo,
el consumo proviene de fuentes no saludables, los cuales
son principalmente productos y preparaciones
ultraprocesadas. Por otro lado, al relacionar la cantidad
de licopeno consumida con la edad de los participantes
se establecio que a medida que la edad de los
participantes aumenta, la ingesta de este antioxidante
disminuye considerablemente, que puede estar
relacionada a una reduccién de la calidad de vida lo cual
dificulta el acceso a alimentos o la capacidad para realizar
preparaciones saludables fuentes de licopeno. Haciendo
referencia a la cantidad de licopeno consumida y su
influencia en el peso de los participantes se observé que,
mientras mayor es el peso corporal, la ingesta de
licopeno aumenta, este hecho se demostraria a través
del resultado de la aplicacion de cuestionarios a los
participantes en donde se constatdé que las principales
fuentes de licopeno consumidas son los productos
ultraprocesados derivados del tomate rifidn, ademas de
alimentos y preparaciones altas en carbohidratos y
grasas, los cuales por su naturaleza brindan una mayor
disponibilidad para la absorcién de licopeno en el
organismo.

Las variables antes mencionadas han sido tomadas en
cuenta antes de iniciar con el estudio, esto con el interés
de conocer las realidades desde diferentes angulos y
situaciones que caracterizan a la poblacién seleccionada.
En base a los resultados interesantes que se han
obtenido, se recomienda la realizacién de mas estudios
en los cuales se analicen la relacién de cada uno de estos
factores y otros como la presencia de patologias y el
consumo de licopeno.

Estos resultados resaltan la necesidad emergente de una
promocion de habitos alimentarios mds saludables y de
desarrollar  estrategias educativas eficaces, que
capaciten a la poblacién para tomar decisiones
nutricionales mas informadas con el fin de mejorar su
calidad de vida a largo plazo.
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FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo de Investigacion: “CONSUMO DE LICOPENO EN ADULTOS DE LA CIUDAD DE
CUENCA EN EL PERIODO MAYO-OCTUBRE 2022

Datos del equipo de investigacion:

Nombres completos NUmero de Institucién ala
cedula que pertenece
Lourdes Verdnica Garcia 0302627922 Universidad de
Investigadores Garcia Cuenca
Glenda Doménica 0350008678 Universidad de
Gonzalez Romero Cuenca

¢ De qué se trata este documento?
Usted esté invitado(a) a participar en este estudio que se realizara en toda la ciudad de Cuenca.

En este documento llamado “consentimiento informado” se explica las razones por las cuales
se realizara el estudio, cual serd su participacion y si acepta la invitacion. Tambiénse explican
los posibles riesgos, beneficios y sus derechos en caso de que usted decida participar. Después
de revisar la informacion en este Consentimiento y aclarar todas sus dudas, tendra el

conocimiento para tomar su decision sobre su participacion o no en este estudio.

Introduccion
Este estudio se realizara con el fin de conocer el consumo de licopeno en los adultos que

habitan en la ciudad de Cuenca
El licopeno es un pigmento vegetal que se encuentra en gran variedad de frutas y verduras,que

tiene la caracteristica de ser un potente antioxidante natural con grandes beneficios para

el organismo si es consumido de forma permanente y en las dosis recomendadas.
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Usted fue escogido porque tiene entre 18 y 64 afios y reside en la ciudad de Cuenca.

Objetivo del estudio

Determinar el consumo de licopeno en adultos de 18 a 64 afios de las parroquias urbanas de
la ciudad de Cuenca en el periodo agosto 2022-enero 2023

Descripcion de los procedimientos

Se aplicara una encuesta cuantitativa previamente validada sobre alimentos en los cuales se
encuentra el licopeno, en donde el participante describid la periodicidad con la cual son
consumidos estos.

Esta intervencion tendra una duracion de 3 meses

La informacion recogida sera utilizada Unicamente con fines cientificos guardando la
confidencialidad de la misma. El beneficio sera conocer los resultados de la investigacion,
ademas, los resultados obtenidos serviran para aportar a la ciencia informacién actualizada

acerca del tema.

Riesgos y beneficios

Riesgos: Preocupacion por los resultados del estudio, sin embargo, las investigadoras
determinaran el nivel de consumo de licopeno, asi como propondran como mejorar 0 mantener

un consumo adecuado del mismo.

Beneficios: Determinacion del nivel de consumo de licopeno en cada uno de los participantes.Por
otro lado, el resultado del estudio mejorara el conocimiento de la poblacién acerca del consumo

adecuado del licopeno y sus beneficios en su salud.

Otras opciones si no participa en el estudio

Usted no tiene la obligacion de participar en la siguiente investigacion, se respetara en todo

momento su decisidn y no sera presionado en ninguna circunstancia.

Derecho de los participantes
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2
3.
4

o,

Usted tiene derecho a:
1.

Recibir la informacién del estudio de forma clara.

Tener la oportunidad de aclarar todas sus dudas.

Tener el tiempo que sea necesario para decidir si quiere o no participar del estudio.
Ser libre de negarse a participar en el estudio, y esto no traera ningn problema para
usted.

Ser libre para renunciar y retirarse del estudio en cualquier momento.

Tener acceso a los resultados de las pruebas realizadas durante el estudio, si
procede.

El respeto de su anonimato (confidencialidad).

Que se respete su intimidad (privacidad).
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9. Recibir una copia de este documento, firmado y rubricado en cada pégina por ustedy
el investigador.

10. Tener libertad para no responder preguntas que le molesten.

11. Estar libre de retirar su consentimiento para utilizar o mantener el material bioldgico
que se haya obtenido de usted, si procede.

12. Contar con la asistencia necesaria para que el problema de salud o afectacion de los
derechos que sean detectados durante el estudio, sean manejados segin normas y
protocolos de atencion establecidas por las instituciones correspondientes.

Usted no recibira ningn pago ni tendra que pagar absolutamente nada por participar en este

estudio.

Informacion del contacto

Si usted tiene alguna pregunta sobre el estudio por favor comunicarse a los contactos:

Doménica Gonzalez 0983307745/ domenica.gonzalez@ucuenca.edu.ec

Verénica Garcia 0984928136/ veronica.garcia@ucuenca.edu.ec

Consentimiento informado

Comprendo mi participacion en este estudio. Me han explicado los riesgos y beneficios de
participar en un lenguaje claro y sencillo. Todas mis preguntas fueron contestadas. Me
permitieron contar con tiempo suficiente para tomar la decisién de participar y me entregaron

una copia de este formulario de consentimiento informado.

Acepto voluntariamente participar en esta investigacion.

Nombres completos del/a participantes Firma del/a participante
Fecha

Nombres completos del testigo (si aplica) Firma del testigo
Fecha



mailto:domenica.gonzalez@ucuenca.edu.ec
mailto:veronica.garcia@ucuenca.edu.ec

SENPE

Lourdes Veronica Garcia Garcia Firma del/a investigador/a
Fecha

Glenda Doménica Gonzalez Romero Firma del/a investigador/a
Fecha

Si usted tiene preguntas sobre este formulario puede contactar al Dr. José Ortiz Segarra,
presidente del Comité de Bioética de la Universidad de Cuenca, al siguiente correo
electronico:jose.ortiz@ucuenca.edu.ec
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