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INTRODUCCION

Los estilos de vida implican todos aquellos comportamientos que se
asumen producto de la interaccion con factores sociales, econdémicos,
politicos, ambientales, culturales, los cuales se reflejan en las decisiones
individuales respecto a su aceptacion o rechazo. En efecto, los jovenes,
adultos y adultos mayores continuamente se encuentran expuestos a
diversas situaciones que inciden de manera importante en la adopcion
de practicas que pueden afectar favorablemente o no su estado de salud
y grado de bienestar.

En el contexto mundial y nacional, multiples organizaciones de salud
han puesto la mirada en el concepto de estilos de vida, considerandolo
como un indicador importante para el mejoramiento de la calidad de vida
de las personas, dado que representa un componente trascendental para
la generacion de politicas, planes, programas y proyectos orientados a
la garantia progresiva de entornos que promuevan la salud integral de
los individuos y de las colectividades.

En este sentido, el proposito de los resultados de la investigacion que
se presentan en este documento se centrd en determinar los factores
asociados a los estilos de vida de los jovenes, adultos y adultos mayores
del municipio de Pamplona, Norte Santander - Colombia, a partir de
la evaluacion de las diez dimensiones contenidas en el instrumento
propuesto por la Organizacion Panamericana de la Salud respecto a
las relaciones con otros, actividad fisica, descanso, nutricion, salud
oral, sexualidad, movilidad, consumo de sustancias, sentidos de vida
y medio ambiente.

Por tanto, en este libro se presentan doce capitulos, a partir de los
cuales se describen los aspectos metodologicos considerados para la
investigacion, la caracterizacion sociodemografica de la poblacion
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objeto de estudio, asi como de cada una de las dimensiones evaluadas,
teniendo en cuenta los referentes tedricos que las soportan, los
hallazgos encontrados y el analisis correspondiente, de tal manera que
se constituya en un insumo para la planificacion, ejecucion y evaluacion
de estrategias de intervencion en salud publica en este ambito.




METODOLOGIA

Tipo de estudio

Se trat6 de una investigacion realizada desde el paradigma cuantitativo,
el disefio fue observacional, transversal y de alcance analitico, orientado
a proporcionar una comprension detallada y rigurosa de los estilos de
vida en la poblacion de estudio. Su naturaleza cuantitativa implica
que se centra en la recoleccion y andlisis de datos numéricos con el
fin de identificar patrones, establecer relaciones estadisticas y probar
hipotesis especificas, en este caso se exploraron relaciones estadisticas
entre los estilos de vida y las caracteristicas sociodemografica de los
sujetos incluidos en este proceso investigativo'.

El disefo seleccionado fue observacional, lo que significa que se limita
a una posicion del observador y al registro de fenomenos sin influir
sobre los desenlaces o manipular variables?.

Adicionalmente, conviene precisar que el estudio es transversal, puesto
que la recoleccion de datos se realizé en un solo punto en el tiempo,
trascurrido en el segundo semestre de 2024. Este disefio permite
capturar una representacion estatica del fendmeno en un momento
especifico, facilitando el analisis de la prevalencia y la distribucién
de caracteristicas o comportamientos en la poblacion estudiada en ese
momento. Sin embargo, no permite inferir causalidad, ya que no se
observa como cambian las variables a lo largo del tiempo.

El alcance del estudio es analitico, lo que significa que se enfoca en
la exploracion y el andlisis detallado de los datos para entender las
relaciones entre las variables y extraer conclusiones basadas en
evidencias empiricas. Este enfoque analitico permite realizar un
examen profundo de los datos para identificar patrones, correlaciones y
posibles explicaciones para los fendémenos observados.

1
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Este tipo de estudio es particularmente util para proporcionar una
base solida de conocimiento sobre las caracteristicas y tendencias de
la poblacion o fendmeno en cuestion, lo que puede servir como base
para investigaciones futuras o para la toma de decisiones en el ambito
practico o politico’.

Poblacion

El célculo de la muestra se estimd en 382 utilizando la férmula para
transversales con poblacion finita y conocida establecida en 46.818
habitantes en el municipio de Pamplona en el afo 2024, segln
las proyecciones del Departamento Administrativo Nacional de
Estadisticas para el periodo 2020-2030, con un margen de error del 5%
a un nivel de confianza del 95%*.

Finalmente, la muestra estuvo constituida por 543 adultos mayores de
18 afios, residentes en el municipio de Pamplona, Norte de Santander —
Colombia, que cumplieron con criterios de inclusion y que firmaron el
consentimiento informado bajo un muestreo no probabilistico.

Instrumento

La encuesta “;Como es mi estilo de vida?”, creada por la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS), es una herramienta valiosa disefiada
para evaluar diferentes aspectos del estilo de vida de las personas. Esta
encuesta es esencial para promover la salud y detectar areas especificas
donde se pueden hacer mejoras para elevar la calidad de vida. En total,
la encuesta incluye 45 preguntas organizadas en 10 areas clave que
abordan los componentes de un estilo de vida saludable.

A continuacién, se explica de manera sucinta las areas que valora la
encuesta, junto con el niimero de items o preguntas para cada una y
coémo se evallian:




Interacciones Sociales:

Esta area se compone de 5 preguntas que
analizan cémo y con qué frecuencia una
persona interactia socialmente.

Ejercicio Fisico:

Consta de 6 preguntas que examinan la
frecuencia y el tipo de ejercicio que realiza
una persona.

Descanso:
Incluye 4 preguntas que se centran en
los patrones de suefio y descanso.

Alimentacion:

Esta seccion tiene 5 preguntas que
identifican los habitos alimentarios y
la calidad de la dieta.

P - /~~  Higiene Bucal:
¢C0m0 : Consta de 3 preguntas sobre las
= - practicas de cuidado dental.
es mi

estl|0 Sexualidad:
- 1 . Esta area estd formada por 4 preguntas que
de Vlda? 1 7 exploran las actitudes y practicas relacionadas
con la sexualidad.

Movilidad:

Tiene 4 preguntas que evaliian la capacidad
del evaluado para moverse y desempefarse
en las actividades diarias.

Consumo de Sustancias:

Con 4 preguntas, esta seccion revisa el
uso de psicotropicos como drogas,

el alcohol y tabaco.

Proposito de Vida:
Incluye 5 preguntas que exploran el sentido
de proposito y los objetivos personales.

Entorno Ambiental:

Esta dimension se compone de 6 preguntas
que evaltian como el entorno fisico y social
afecta la salud de una persona.
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Cada pregunta en la encuesta se responde usando una escala ordinal
con tres opciones: 0 (nunca o casi nunca), 1 (a veces) y 2 (siempre o
casi siempre). Esta escala permite una evaluacion detallada y matizada
de los comportamientos y hdbitos en cada area. Para identificar habitos
de vida saludables, se suma la puntuacion de todas las respuestas. Un
puntaje entre 70 y 80 indica la presencia de estilos de vida saludables
que favorecen el mantenimiento de la salud. Los puntajes entre 59 y
69 reflejan un estilo de vida adecuado, aunque susceptible de mejoras
en las areas identificadas como de riesgo. Cuando el resultado se
encuentra entre 41 y 58, se evidencia una combinacion de conductas
protectoras y otras que representan un riesgo, por lo que se recomienda
la implementacion de cambios orientados al autocuidado. Puntajes
inferiores a 40 sefialan estilos de vida que comprometen la salud, siendo
aconsejable establecer metas graduales de mejora y buscar orientacion
profesional para promover conductas saludables.

Fiabilidad del instrumento

La fiabilidad de esta encuesta es crucial para asegurar que los
resultados sean consistentes y precisos. En el analisis exploratorio y
posteriormente en el confirmatorio de los factores que componen el
instrumento original, se calcularon indicadores que validan la fiabilidad
de este. La evaluacion de la fiabilidad de la prueba y sus dimensiones,
utilizando los coeficientes de consistencia interna o de Cronbach (o =
.929) y ® de McDonald, mostr6 niveles optimos en la prueba total (®
=.93). Por lo tanto, se puede afirmar que las medidas obtenidas son
altamente confiables.

Procedimiento y recoleccion de la informacion

Se facilit6 un instrumento impreso que incluia variables
sociodemograficas, ocupacionales y econdmicas, asi como los datos




a recolectar de la encuesta “;Como es mi estilo de vida?”, creada por
la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS). Cada participante
completd el auto diligenciamiento de la informacién solicitada de
manera voluntaria y auténoma. El tiempo promedio requerido para
completar el cuestionario fue de aproximadamente 30 minutos.

Una vez recopilados los datos, se procedio a la digitacion de los mismos
en una hoja de célculo en Excel, la cual fue codificada para su posterior
transferencia al software SPSS version 25. En primera instancia se
ejecutd un analisis descriptivo que incluyd frecuencias y porcentajes
para caracterizar la muestra, asi como la estimacion de estadisticos
descriptivos de las variables continuas que fueron contrastadas
mediante pruebas de hipotesis de diferencias de medias, con el objetivo
de identificar posibles diferencias significativas en relacion con los
criterios sociodemograficos establecidos. Para explorar las asociaciones
estadisticas, se aplicod la prueba de Ji cuadrado, estableciendo como
criterio de significancia un valor de p inferior a 0,05. Este enfoque
metodologico permitidé una mejor aproximacion a las relaciones entre
las variables objeto de esta investigacion.

Consideraciones éticas

Esta investigacion se acogié a las normativas establecidas en la
Declaracion de Helsinki de 1975, asi como el Articulo 11 de la
Resolucion 8430 de 1993 emitida por el Ministerio de Salud de
Colombia*¢. De acuerdo con ésta, el nivel de riesgo del presente estudio
en minimo pues no fueron manipuladas variables de tipo fisiologico o
introducido intervenciones o exposiciones que modificaran patrones
de funcionamiento bioldgico psicoldgico o conductual. Los datos
recolectados en este estudio fueron gestionados con un alto grado
de confidencialidad y anonimato. La participacion de los sujetos fue
completamente voluntaria y se sustento en el consentimiento informado.

15







RESULTADOS

A manera de preambulo a la descripcion detallada de los resultados en
cada uno de los capitulos correspondientes a las dimensiones valoradas
por el instrumento, se presenta a continuacion los hallazgos descriptivos
globales: lamuestra estuvo constituida por 543 participantes conmayoria
de edad residentes en Pamplona, Norte de Santander - Colombia; los
cuales se distribuyeron de manera homogénea entre los cursos de vida
juventud (44,9%) y adultez (46,6%) el 8,5% restante correspondid a
personas mayores de 60 afios. Predomind el sexo femenino con un
63,9% (347).

Enrelacion conlas caracteristicas de orden sociodemografico es prudente
resaltar que el 52,5% se declararon solteros, seguido unidén marital de
hecho o union libre (25%) y casados (15,7%), y en menor proporcion
divorciados (3.1%) y viudos (3,7%). Los participantes (44,6%) en su
mayoria alcanzaron estudios de bachillerato o educacion media y se
dedicaban a actividades econémicas de manera independiente (37,2%)
seguido por una proporcion del 19% (104) quienes se identificaron
como desempleados. La anterior situacion econdmica del participante

concuerda con el caricter subsidiado de su aseguramiento en salud
(68%).

Los resultados de la escala de estilos de vida ofrecen una vision clara
y relevante sobre los hébitos de salud de los participantes. En primer
lugar, se observa que un pequefio porcentaje de los encuestados,
especificamente el 19,9% (108 participantes), obtuvo menos de 40
puntos en la escala. Este resultado es destacable, ya que indica que
estos individuos presentan habitos de vida que los exponen a riesgos
considerables para su salud. Este grupo debe ser objeto de atencioén
prioritaria, ya que es fundamental fomentar la conciencia sobre la
importancia de realizar cambios que promuevan un estilo de vida mas
saludable. La comunicacion de estos resultados debe ir acompafiada de

17
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recursos y orientaciones para ayudar a estos participantes a establecer
metas alcanzables y sostenibles que les permitan mejorar su condicion
de salud.

En un segundo nivel, el 19,9% (108) de los encuestados alcanzo
puntajes entre 41-58. Este rango puede interpretarse como un punto
intermedio, donde los participantes presentan una combinacion de
habitos saludables y otros que son perjudiciales o riesgosos. Este
hallazgo sugiere que, aunque estos individuos han incorporado
algunas practicas positivas, aun queda un camino significativo por
recorrer para optimizar su bienestar. La necesidad de implementar
acciones inmediatas es crucial; programas educativos y campafias de
sensibilizacion podrian ser estrategias efectivas para motivar a este
grupo a realizar cambios que fortalezcan sus habitos saludables.

De manera progresiva, un 29,3% (159) de los participantes presentd
resultados que oscilaron entre 59-69 puntos, lo que sefiala que sus
estilos de vida son considerados adecuados, aunque hay areas que
requieren mejoras. Este porcentaje representa un avance positivo en
comparacion con los grupos anteriores, pero también indica que aun
existen oportunidades para perfeccionar sus habitos. La promocién de
estrategias de autocuidado y el fomento de la actividad fisica podrian
ser enfoques efectivos para este grupo, ya que pequeiias modificaciones
en su rutina diaria podrian tener un impacto significativo en su salud
general.

Por tultimo, es alentador observar que el 46% (249) de la poblacion
estudiada presentd puntajes entre 70-80, lo que indica que estos
individuos mantienen habitos de vida que contribuyen a una salud
optima. Este resultado es un indicador positivo del estado de salud
general en la poblacion adulta pamplonesa, sugiriendo que una buena
parte de los encuestados ha adoptado practicas que favorecen su
bienestar. Sin embargo, es esencial no caer en la complacencia; se deben
seguir promoviendo estilos de vida saludables para que esta tendencia
continue y se extienda a los otros grupos con puntuaciones mas bajas.




En definitiva, los resultados de este estudio sugieren una diversidad en
los estilos de vida de la poblacion adulta pamplonesa, desde aquellos que
se encuentran en riesgo hasta los que han adoptado hébitos saludables.
Es crucial que las autoridades de salud y las organizaciones comunitarias
actiien de manera concertada para desarrollar intervenciones dirigidas
a los distintos segmentos de la poblacion, fomentando una cultura de
salud que beneficie a todos.
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CAPITULO |

Relaciones
con Otros

Las relaciones sociales son los modos que se tienen para vincularse con
otras personas, a fin de establecer intereses personales, sentimientos,
emociones y actividades sociales!. Por si mismas, constituyen una
parte crucial de la vida humana, donde se involucra la dinamica de
salud y enfermedad>.

Las caracteristicas que representan los jovenes, adultos y adultos
mayores, y por la exposicion con los entornos educativos, laborales
y de jubilacion con los cuales interactiian, las relaciones sociales se
presentan como un recurso importante para influir de forma positiva en
la salud integral de la poblacion objeto del presente estudio.

La dimension estudiada favorece la convivencia para satisfacer las
necesidades de afecto, comunicacion e integracion familiar®*. En este
sentido, cuando estan presentes de forma positiva, se convierten en
un predictor fuerte para la reduccion de comportamientos de riesgo
relacionados con la falta de actividad fisica, alimentacién poco
beneficiosa y el uso de sustancias psicoactivas>®.

De hecho, la calidad y la frecuencia de cercania que se tienen con otras
personas influyen favorablemente en la vida de las personas, por lo
tanto, se deben evaluar los cambios que pudieran surgir al transcurrir
el tiempo, dado que diversos factores podrian interactuar con esa
dimension’.

Algunos componentes que confluyen para que se presente el deterioro
en las relaciones sociales son: el incumplimiento de los objetivos
apropiados para el curso de vida en el que se encuentra; alteracion
del autoconcepto; limitaciones ambientales; tiempo disponible para
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socializar; dificultad para realizar actividades sociales; alta demanda de
trabajo; disfuncionalidad familiar, entre otras causas®. Por consiguiente,
no contar con relaciones sociales saludables se asocia con enfermedades
cardiovasculares y con una mayor mortalidad por todas las causas’.

En consecuencia, una de las prioridades actuales de la salud publica
es promover el habito saludable de esta dimension, ya que se han
demostrado cambios importantes en la salud, especificamente en los
factores psicoldgicos y fisiologicos, lo cual disminuye las situaciones
relacionadas con el estrés y el aislamiento!®.

En este estudio, la mayoria de las personas consideraron que algunas
veces y siempre mantienen relaciones sociales; sin embargo, casi
nunca tienen la oportunidad de compartir con las demés personas las
experiencias personales (Tabla 1).

Tabla 1 . .
Percepcion de la practica de relaciones con otros

Nunca/ AATEES Siempre/
Variable Casi nunca Casi siempre

(Fr) | (%) | (Fr) | (%) | (Fr) | (%)
Hablar de las cosas que son importantes. 52 9,6 174 32,0 317 58,4
Percepcion de sentirse valorado por otros. 25 4.6 215 39,6 303 55,8
Reconocimiento de los aportes de los demas. 13 2.4 120 22,1 410 75,5
Realizacion de actividades que aportan a otros. 34 6,3 200 36,8 309 56,9
Disfrute del estar con otras personas. 22 4,1 183 33,7 338 62,2
Percepc1'on de que para otras personas es grato o5 46 219 | 403 299 551
compartir.
Capacidad de expresar respetuosamente las 8 52 181 333 334 615

diferencias a los demas.

Fuente: Elaboracion propia (2024).

La literatura expone que uno de los principales estilos de vida saludables
que se debe promover en las personas es el de las relaciones con otros,
ya que favorecen la flexibilidad, amplian el pensamiento, facilitan la




busqueda de recursos y crean la capacidad para enfrentar situaciones
cotidianas de la vida''.

Un estudio longitudinal realizado en la Universidad de Harvard
demostrd la asociacion positiva entre las relaciones sociales efectivas
con la vitalidad fisica, emocional y la longevidad?. En efecto, las
personas que se sienten interconectadas presentan niveles altos de
bienestar a través de su sentido de identidad y conexion social'?.

Varios autores que han estudiado los estilos de vida han incluido la
dimension de relaciones con otros. Los resultados obtenidos fueron
favorables en términos de tener con quién compartir y expresar sus
sentimientos, al momento de su medicion en poblaciéon mayor de
edad'*">.

Los resultados obtenidos muestran diferencias estadisticas con las
variables de sexo*; nivel educativo** y género***; con los aspectos
de tener con quién hablar sobre asuntos importantes (0,041%; 0,017*%*);
valorar los aportes de las demés personas (0,020%*; 0,019%*%*; 0,040%**);
realizacion de actividades que aportan a otros (0,021) ** y capacidad
para expresar respetuosamente a los demas las diferencias (0,041) **.

Bajo esta premisa, vale resaltar que las relaciones sociales se vuelven
efectivas cuando se propician comportamientos de cercania saludables
que se van consolidando a través del tiempo. Algunos autores exponen
que el ser humano desde sunaturaleza esta constantemente interactuando
de forma reciproca con sus semejantes'®; se podria interpretar esta
premisa como que gran parte de la existencia humana estd basada
en las interacciones sociales. No obstante, un estudio reciente sefiala
que el sexo no modera las relaciones sociales, es evaluado desde la
subjetividad cuando se habla de esta dimension'’.

Con relacion al nivel educativo, diversos autores establecen que dicha
dimension representa una parte importante en las relaciones sociales
en cada ciclo vital, con influencia de manera importante en cada uno
de ellos'®. Por consiguiente, algunos estudios destacan que casi todos
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los resultados de salud dependen del nivel de educacion, y dejan
en evidencia que los adultos con menor nivel educativo favorecen
la presencia de enfermedades cronicas, limitaciones funcionales,
relaciones sociales ineficaces y empeoramiento general de la salud".

En este sentido, una de las causas que generan relaciones sociales
ineficaces esta relacionada con expresiones irrespetuosas hacia los
demas, especialmente al momento de exteriorizar algunas diferencias.
El estudio de Morales®® encontrd la conducta agresiva como efecto
negativo de las relaciones sociales. Por tanto, las diversas entidades,
cuyo objeto es favorecer la convivencia social, proponen desarrollar
habilidades relacionadas con la escucha activa de sentimientos,
emociones, comunicacion asertiva y apoyo social?'.

Asi mismo, los hallazgos presentados, muestran diferencias
estadisticamente significativas con curso de vida* y ser beneficiarios de
programas sociales del Estado™* para los aspectos de sentirse valorado
por otros (0,025%*; 0,08**), percepcion de satisfaccion de compartir con
otros (0,088) * y disfrute de estar con otras personas (0,010) *.

Al respecto, se determina que independientemente del curso de vida
en que la persona se encuentra, cuando se percibe de manera negativa
la dimension evaluada, genera repercusiones graves en la salud, entre
ellas el estrés y la depresion®. En un estudio efectuado en Colombia,
se observo que algunas enfermedades mentales estuvieron presentes en
la poblacién de adultos mayores cuando enfrentaban una percepcion
desfavorable hacia las relaciones sociales?*?*, en efecto, las relaciones
familiares constituyen el principal factor protector de esa poblacion,
ya que, por los cambios propios que esta etapa surgen, requieren de
acompanamiento e interaccion social para satisfacer las actividades
requeridas.

Durante la etapa de la adultez se consolida la identidad personal,
asi como las habilidades y la autonomia necesarias para la toma de
decisiones. Este curso de vida se distingue por el establecimiento de




relaciones duraderas, en las que se persiguen metas tanto individuales
como compartidas®.

En la poblacion joven, la adopcién de las relaciones sociales saludables
promueve el bienestar mental, tanto a nivel individual como colectivo;
estimula habilidades para afrontar situaciones estresantes que puede
generarse entre pares®. En poblacion adulta se ve marcado su impacto
en la influencia de las relaciones sociales positivas con la presencia de
enfermedades cronicas. De hecho, un estudio reciente demostr6 que las
mujeres sobrevivientes de cancer confirmaron que mantener relaciones
sociales efectivas ayudaron positivamente en su recuperacion?’.

Colombia es uno de los paises que se han preocupado por presentar
programas sociales con el objeto de fomentar el bienestar comunitario.
Tal plan se ha convertido en una estrategia que favorece las relaciones
con las entidades educativas, financieras y laborales; y de forma
indirecta propicia percepciones positivas en las personas cuando son
favorecidas®.

De esa manera, considerando que las relaciones sociales constituyen un
estilo de vida propuesto por la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS), es necesario que se incorporen en las practicas diarias para
potenciar los factores protectores e identificar los riesgos individuales
y colectivos, con el fin de aportar en el bienestar integral.
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CAPITULO Il

Octividad Fisica

La actividad fisica corresponde al «desarrollo de una serie de
movimientos del cuerpo que requieren de la utilizacion de energiay’
incluso aquellos que se realizan en momentos de disfrute del tiempo
libre para trasladarse de un lugar a otro, o para movilizarse acorde con
las actividades que son parte fundamental de la labor que desempefian
las personas’.

Los jovenes, adultos y adultos mayores son colectivos en los que la
actividad fisica genera beneficios desde diferentes aspectos; actia de
manera complementaria en la prevencion de las enfermedades o como
parte del proceso terapéutico’. Por ello, el fomento de la actividad fisica
y la superacion de las barreras que limitan a las personas a realizar
dicha practica es parte esencial del cuidado de la salud®.

En efecto, cuando la actividad fisica se realiza de forma regular y
adecuada representa un factor protector frente a la reduccion del riesgo
de multiples enfermedades no transmisibles. A partir del conocimiento
cientifico existente se ha evidenciado que la actividad fisica regular
generaadaptaciones fisiolégicas que mejoran lasensibilidad alainsulina,
el perfil lipidico, la funcion cardiovascular y la composicion corporal,
reduciendo significativamente el riesgo de desarrollar patologias
como la hipertension arterial, accidente cerebrovascular, obesidad,
diabetes, diversos tipos de cancer y depresion>®. Asi mismo, favorece
el mejoramiento de la salud 6sea y funcional, el mantenimiento del
peso corporal saludable, lo que contribuye al bienestar de las personas’.

Sin embargo, pese a los beneficios que continuamente han sido
reconocidos respecto a la actividad fisica, las orientaciones emanadas
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de la Organizacion Mundial de la Salud y los esfuerzos en el contexto
nacional para la promocion de estilos de vida saludables, es determinante
considerar que diversos factores de indole econdmico, social, cultural
y ambiental pueden incidir favorablemente o no en la practica regular
de la actividad fisica®.

La Organizacion Mundial de la Salud®’, determina que los adultos
requieren efectuar minimo 150 minutos semanales de actividad fisica
de intensidad moderada; sin embargo, para generar resultados en salud
mas favorables se requiere que este curso de vida que comprende de
18 a 59 afos logre un maximo de 300 minutos semanales de actividad
fisica moderada. Para los adultos mayores de 60 afios se recomienda
que, de ser viable, la actividad fisica con intensidad moderada o
vigorosa se realice diariamente durante 30 a 60 minutos, y segun las
particularidades de dichas personas, pueda ser probable durante 150
minutos a la semana caminar, trotar o nadar como actividad aerobica.

En este sentido, para la dimension correspondiente a actividad fisica
como parte del estilo de vida evaluado en la poblacion objeto de esta
investigacion, fue posible identificar que la mayor proporcion considero
que casi nunca o nunca realizan actividad fisica cinco dias a la semana;
sin embargo, en algunas ocasiones lo hacen diariamente por lo menos
durante 30 minutos, con una intensidad moderada, por lo cual perciben
tener un rendimiento fisico bueno (Tabla 2).

Tabla 2
Percepcion de la practica de actividad fisica

Siempre/
A veces Casi
siempre

(Fr) | (%) | (Fr) | (%) | (Fr) | (%)

172 | 31,7 | 213 [ 39,2 | 158 | 29,1

Nunca/
Casi nunca

Variable

Practica actividad fisica diaria con una intensidad

moderada por lo menos durante 30 minutos.

Practica actividad fisica al menos 30 minutos, cinco dias 203
a la semana.

Percepcion de un rendimiento fisico bueno. 120 22,1 | 230 | 424 | 193 35,5
Fuente: Elaboracion propia (2024).

374 | 193 | 355 | 147 | 27,1




La Encuesta Nacional de la Situacion Nutricional en Colombia (2015)
reportd que, de los adultos con edades comprendidas entre los 18 a 64
anos, solamente el 51,3 % realizaba actividad fisica en coherencia con
las recomendaciones, es decir, casi el 50% de los adultos no alcanza
los niveles recomendados, lo que corresponde al doble comparado
con las estadisticas del contexto mundial, entre las cuales se destaca
que 1 de cada 4 adultos (1400 millones de personas) no cumplen con
lo establecido por la Organizacion Mundial de la Salud en cuanto a
realizar actividad fisica de intensidad moderada por lo menos 150
minutos a la semana’.

Dicho comportamiento se refleja de igual manera en la investigacion
realizada por Forero et al'®, en el que el 48,3 % de los adultos no
cumplen con lo dispuesto por la Organizacion Mundial de la Salud.
No obstante, los resultados de este estudio muestran una proporcion
inferior en la que la poblacion evaluada manifiesta realizar actividad
fisica acorde con las recomendaciones mundiales y nacionales, lo
que, sin duda, constituye un mayor riesgo de morbilidad y mortalidad
ocasionadas por enfermedades cardiovasculares''.

Asuvez,enestainvestigacionseencontrarondiferenciasestadisticamente
significativas por sexo para los aspectos relacionados con la realizacion
de actividad fisica diaria con una intensidad moderada, por lo menos
durante 30 minutos (p= 0,022), y practica de actividad fisica, al menos
30 minutos durante cinco dias a la semana (p= 0,004).

Al respecto, en la investigacion efectuada por Forero et al, se
evidenci6 que los hombres realizan actividad fisica en correspondencia
con las recomendaciones de las organizaciones mundiales (p<0,000),
contrario a lo reportado por Aristizdabal et al®, en cuyo caso las mujeres
no mostraron dicho comportamiento, argumentando que en este grupo
influyen factores relacionados con la falta de tiempo, diversidad de
roles, espacios inseguros, deficiente apoyo comunitario y social, entre
otros aspectos.
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En el Plan de Accién Mundial sobre Actividad Fisica (2018 - 2030),
se enfatiza en que, en numerosos paises, las nifias, mujeres, adultos
mayores, colectivos vulnerables, con discapacidad o presencia de
eventos no transmisibles, son quienes tienen mas dificultad para ser
parte de entornos y programas en los que puedan realizar actividad
fisica de manera segura, asequible y adecuada.

De hecho, a nivel mundial se sefiala que las mujeres son mas
sedentarias (32%) con respecto a los hombres (23%)°. En Colombia,
los hallazgos reportados por la Encuesta Nacional de la Situacion
Nutricional (2015), en torno a la presencia de inequidades por sexo,
evidenciaron que las mujeres a diferencia de los hombres son quienes
presentan las prevalencias mas bajas en relacion con llevar a cabo
satisfactoriamente las recomendaciones de actividad fisica (16,4 % vs.
29,5 % respectivamente).

Dicho comportamiento se evidencia de manera similar en el estudio
efectuado por Quinde et al'?, en el cual se destaca que, las mujeres
se enfrentan a diversas dificultades relacionadas con las actividades
domésticas, el cuidado de los hijos, la jornada laboral, la falta de
espacios adecuados y la influencia negativa del entorno digital, las
cuales limitan su participacion en la practica de actividad fisica.

Del mismo modo, la evidencia muestra una relacion favorable entre la
salud y el rendimiento fisico' por lo cual, resulta fundamental destacar
la importancia de proteger la independencia y la movilidad en el
transcurso del tiempo'4.

La capacidad funcional se refleja en niveles de fuerza, agilidad y
resistencia adecuados para realizar movimientos que involucran
la diversidad de actividades en la vida cotidiana, tales como alzar
y trasladar objetos, estar sentando y levantarse de un sillon, subir
escaleras o desplazarse de manera autonoma'>1®,

Grajales!” considera que el rendimiento fisico corresponde al estado
de bienestar para participar en actividades de tipo laboral, recreativas




y cotidianas, sin mostrar cansancio en forma desmedida, asociado a la
fuerza, capacidad aerdbica, flexibilidad, agilidad y equilibrio.

Los resultados derivados de esta investigacion mostraron que, respecto
a la percepcion de tener un rendimiento fisico bueno, las variables sexo
(p= 0,00), identidad de género (p= 0,00) y curso de vida (p= 0,049),
registraron diferencias estadisticamente significativas.

Algunos autores destacan que las diferencias notables en relacién con
las caracteristicas fisiologicas y anatomicas que establecen la tendencia
del género masculino obedecen en mayor medida al incremento de
la actividad fisica, dado por la fuerza, rendimiento y resultados'®.
De hecho, en el estudio realizado por Enriquez et al' los resultados
mostraron que la principal diferencia con respecto al incremento de las
habilidades fisicas es el sexo, ya que los hombres muestran un mejor
comportamiento en comparacion con las mujeres.

Asi mismo, los resultados obtenidos por Zaragoza et al'®, también
indican la existencia de diferencias significativas entre sexos, resaltando
que adicional a las discrepancias genéticas y biologicas, los hombres
tienen mayor participacion en la practica de actividad fisica intensa,
por lo que presentan mayor rendimiento y condicion fisica con respecto
a las mujeres.

Teniendo en cuenta que en este estudio fueron analizados los cursos de
vida de adulto y adulto mayor, fue posible identificar que los adultos
mayores son quienes perciben tener un rendimiento fisico que no
es bueno, situacién que con base en lo referido en la investigacion
realizada por Forero et al'’, se relaciona con que en esta etapa de la vida
se registra el mayor numero de casos de enfermedad o afectaciones
osteomusculares, lo cual interfiere en la practica de actividad fisica o
disminuye su intensidad, considerando que el rendimiento fisico es una
caracteristica representativa de la capacidad funcional de las personas?®.

Asimismo, Aristizabal et al® destacan que los adultos que no cumplen las
recomendaciones de actividad fisica son aquellos con edades mayores
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a 30 anos, particularmente de estrato socioecondémico y nivel educativo
bajos, que desempefian oficios varios en el hogar lo cual los limita a
emplear el tiempo necesario para la practica de fisica regular; ello
determina la necesidad de reducir las diferencias desiguales mediante
programas y estrategias de intervencion inclusivas, adaptadas a un
nivel de intensidad adecuado, seguras, placenteras, que contribuyan al
establecimiento de habitos saludables y sean sostenibles a largo plazo?!.
La practica de actividad fisica da lugar a una apreciacion favorable
de la salud en el adulto mayor, la cual se relaciona con el nivel de
independencia y autonomia para desempefiar las actividades de la vida
diaria, con el mejoramiento de sus condiciones fisicas, psicologicas
y sociales; sin embargo, se ha expuesto que en la medida en que
transcurre el proceso natural de envejecimiento, las personas realizan
menos actividad fisica®.

Diversas investigaciones han evidenciado que la fuerza muscular en
hombres y mujeres se disminuye con el envejecimiento entre el 1% y
el 2% cada afio; a pesar de ello, la pérdida de la fuerza muscular es de
aproximadamente el 3.4% anualmente a partir de los 75 afios de edad,
con mayor posibilidad de dependencia funcional y disminucion de la
calidad de vida”

La fuerza muscular es un marcador importante de rendimiento fisico en
los adultos mayores, asi como también, previene de manera efectiva la
discapacidad, morbilidad y mortalidad, lo que determina que en cursos
de vida avanzados la fragilidad, discapacidad e institucionalizacion
sean los factores principales que condicionan la mortalidad y el
deterioro funcional®.

Si bien el estado civil y la estructura familiar son factores que influyen
en las mujeres y los hombres de manera diferente, los individuos
responsables de hogares monoparentales realizan menos actividad
fisica, aunque dicho comportamiento es similar al de las mujeres
casadas dedicadas a los oficios del hogar?. Pese a ello, una pareja activa
incide favorablemente tanto en la asignacion de las actividades del




hogar como en el disfrute de mayor tiempo para la actividad fisica, por
lo cual, el apoyo familiar tiene un importante efecto en el rendimiento
fisico®. Asi pues, el nivel de actividad fisica practicada se constituye
en un aspecto positivo para el fomento de la percepcion de la salud, la
estimulacion de la vinculacion a grupos sociales y en el agrado asertivo
con los servicios sociosanitarios®.

En el contexto de la salud publica, la practica de actividad fisica se
constituye en una accion fundamental para la promocion de la salud y
la prevencion de enfermedades, por lo cual, las orientaciones para los
adultos y adultos mayores respecto al tipo, frecuencia e intensidad de
la actividad fisica acorde con las recomendaciones emanadas por las
organizaciones mundiales y nacionales, favorece la adopcion de esta
como un estilo de vida saludable adaptado a las necesidades de cada
colectivo y en entornos que generen motivacion hacia practica regular
y sostenible en el tiempo.
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CAPITULO IlI

Pescanso

El descanso comprende las actividades que se asocian con el empleo
del tiempo libre en ocupaciones que no estan vinculadas a la rutina de
la vida cotidiana, tales como la relajacion, ocio, suefio y recuperacion;
se considera que propiciar un descanso adecuado y merecedor influye
favorablemente en el estado de 4nimo, bienestar y en el desempefio
productivo durante el dia'.

Tener un buen descanso es importante para la salud, dado que conduce
a la reduccion de enfermedades cronico-degenerativas y otros posibles
problemas de salud®. Al dormir, el estado de relajacion fisica y mental
que se alcanza permite recobrar energia y enfrentar de forma pertinente
una nueva jornada. De hecho, el buen descanso mejora la capacidad
intelectual®. En este aspecto, la sincronizacion entre el cuerpo y la mente
son fundamentales, dado que lo contario conduce a una afectacion en el
bienestar y funciones adecuadas del organismo®.

Cuando el suefio y el descanso es inadecuado o inapropiado, la
capacidad de concentracion, de emision de juicios, determinacion,
razonamiento y participacion en diversas actividades disminuye y la
susceptibilidad aumenta®. A su vez, los efectos del descanso insuficiente
estan relacionados con la pérdida de memoria, dificultad de aprendizaje,
y puede conducir a cometer errores y descuidos®.

De esta manera, habitos adecuados de descanso, ademas de la practica
de actividad fisica regular, la higiene personal, adecuada vestimenta,
un buen aspecto, las medidas de seguridad en las labores al interior y al
exterior del hogar y, por ende, practicas alimentarias Optimas, son parte
fundamental de estilos de vida favorables para la salud’.
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Para la dimension correspondiente al descanso como parte del estilo de
vida, evaluado en la poblacion objeto de la investigacion, fue posible
identificar que la mayor proporcion consider6 que en algunas ocasiones
duermen bien y sienten que han descansado, manejan el estrés y las
tensiones de la vida, contemplan alternativas interesantes para salir de
la rutina; ademads, casi siempre o siempre disfrutan del tiempo libre
(Tabla 3).

Tabla 3
Percepcion del descanso

Nunca/ Siempre/
Variable Casinunca  AVECeS  Casisiempre
Percepcion de dormir bien y sentirse descansado. 67 12,2 248 | 45,7 229 422
Manejo del estrés y tension en la vida. 60 11 313 | 57,6 170 | 31,3
Disfrute del tiempo libre. 37 6,8 197 | 36,3 309 56,9
Eu(;?r:;mpla alternativas interesantes para salir de la 56 103 283 | s2.1 204 37.6

Fuente: Elaboracion propia (2024).

Fabres y Moya® afirman que dormir es una necesidad fisiologica
indispensable que interactiia y se regula por el equilibrio psiquico y
fisico de la persona. Existen multiples factores importantes para que
el sueflo sea de calidad, entre ellos, el tiempo suficiente para quedar
descansado y para estar alerta al dia siguiente, los horarios regulares de
descanso segun el ritmo circadiano y la continuidad, ya que para que el
suefio sea reparador se necesita de periodos de suefio estables’.

De hecho, en la «Encuesta de percepcion sobre la salud mental, su
cuidado y valoraciony, del Ministerio de Salud y Proteccion Social
y el Centro Nacional de Consultoria, se identifico que el 49.2% de la
poblacion colombiana consideran que disponer de una salud fisica
buena, consumir alimentos, el descanso y el suefio, son caracteristicas
que se asocian con una salud mental adecuada'®.




Actualmente, se considera que los adultos aparentemente sanos en
la noche en promedio deben dormir entre 7 a 9 horas. Pese a ello, la
American Sleep Association (ASA) calcula que el 35.2% de los adultos
estadounidenses en promedio duermen menos de 7 horas!!.

En Colombia, se ha reportado que el 39.4% de los adultos experimentan
insomnio; 34.2 % informan dificultades para dormir, y el 25,3%
presentan problemas para mantener el suefio'?. Pese a que dichos
resultados difieren de los obtenidos en este estudio, resulta importante
considerar que un suefio inadecuado exacerba o es causa de eventos
cardiovasculares, sindrome metabolico, enfermedades psiquidtricas,
diabetes mellitus tipo 2, y cancer”.

En cuanto al estrés, con base en lo establecido por la Organizacion
Mundial de la Salud", este es considerado un estado de tension mental
o de preocupacion frente a las amenazas y diversos estimulos generados
por una situacion dificil. Freire er al'* exponen que el estrés es un
evento de interés en salud publica latente en la poblacién en general,
sin diferencias por edad, identidad de género, nacionalidad, pertenencia
étnica, o grado de escolaridad; pese a ello, en esta investigacion se
encontraron diferencias estadisticamente significativas por sexo (p=
0,018).

En el estudio realizado por Demera et al', se muestra que Venezuela
(63 %), Ecuador (54 %) y Panama (49 %) fueron los paises con
mayores niveles de estrés, mientras que Colombia y Pert mostraron
niveles menores (26 % y 29 %); sin embargo, el 44 % de las personas
afectadas por dicha situacion fueron las mujeres. A este respecto,
Galan y Colombo'® exponen que los eventos estresantes son mas
representativos en las mujeres quienes experimentan niveles de estrés
mas altos en comparacion con los hombres, similar a lo obtenido por
Marifio y Vargas'’, quienes identificaron la asociacion existente entre
sexo y estrés, al evidenciar que los hombres tienen menos percepcion
del estrés que las mujeres.

45




46

Por supuesto, con el fin de contrarrestar el efecto que generan las
diversas obligaciones de la vida cotidiana, es necesaria la practica
adecuada de actividades de ocio y tiempo libre que generen diversion
y descanso para liberarse del conjunto de situaciones diarias que son
motivo de perturbacion y dificultad'®. De ese modo, el tiempo libre
es de gran importancia para la realizacién de actividades orientadas
cotidianamente hacia la satisfaccion personal de necesidades de placer,
como deportes, juegos, pasatiempos, entre otros'’.

En Colombia, respecto a la satisfaccion que tienen los jovenes mayores
de 15 afos con la vida y con las dimensiones del bienestar, los
hallazgos de la Encuesta Nacional de Calidad de Vida muestran que
la mayor calificaciéon promedio corresponde para la vida en general
(8,1), posteriormente la salud (7,9), y tiempo libre (7,6). El analisis
por departamentos de la satisfaccion con el tiempo libre como una
dimension de bienestar, evidencia calificaciones promedio por encima
de 8,0 puntos en Risaralda, Antioquia, Santander, Caldas, Amazonas y
Magdalena; a diferencia de Choco, Narifo, Vichada y Putumayo en los
cuales se registraron niveles promedio de satisfaccion entre 6,7 y 7,0
puntos®.

Ruiz et al*' manifiestan que el tiempo libre y el ocio en los adultos
mayores se han convertido en aspectos importantes para la autonomia
y calidad de vida, puesto que las actividades de ocio son las mas
beneficiosas para disminuir el progreso de los eventos no trasmisibles.
Lo anterior resulta de gran importancia puesto que en este estudio se
identificaron diferencias estadisticamente significativas por curso de
vida especificamente en los adultos mayores (p= 0,006), y ultimo nivel
de escolaridad alcanzado (p= 0,000).

Dichos resultados coinciden con lo reportado por el Observatorio
del Envejecimiento”, en el que se considera que la disponibilidad
del tiempo libre y las alternativas para su uso, son dindmicos en las
diferentes etapas de la vida, dado que distintas expectativas, intereses,
y dificultades interfieren con los mecanismos de participacion en




las actividades de recreacion, ademas, de que la edad, género, nivel
educativo, la situacion laboral, son situaciones que pueden afectar en
la cantidad de tiempo libre en los adultos mayores.

Asi pues, las actividades relacionadas con el uso del tiempo libre de
tipo educacional, fisico o social ejercen un papel importante en la
calidad de vida y salud humana, ademads, pueden proyectar diferentes
formas de envejecimiento cognitivo?.

Continuamente, los seres humanos para organizar de manera mas
satisfactoria y exitosa las rutinas de la vida diaria deben realizar ajustes
considerables; por lo tanto, resulta importante recuperar la percepcion,
proposito y significado del uso del tiempo de la persona en la realizacion
de la diversidad de ocupaciones habituales*.

En la investigacion realizada por Rodriguez et al*® se detectd que los
adultos mayores de 30 afios realizaban en familia rutinas de salud, lo
cual plantea que en la medida en que la edad aumenta, para el manejo
de emociones se desarrollan estrategias efectivas que permiten la
adaptacion ante posibles situaciones adversas que se asocian a las crisis
en las rutinas familiares habituales.

De hecho, en esta investigacion se obtuvieron diferencias
estadisticamente significativas entre el ultimo nivel de escolaridad
alcanzado (p= 0,003), con la capacidad de contemplar alternativas
interesantes para salir de la rutina. En ese sentido, en estudiantes
universitarios, en relacion con la realizacion de actividades en el tiempo
libre, predomina el componente social y ambos géneros prefieren estar
acompanados y generar vinculos?.

Con base en los resultados derivados del estudio efectuado por
Rodriguez y Arana?’, se identifico en los adolescentes vinculados a
entornos escolares que una proporcion considerable del tiempo libre del
fin de semana lo dedican a actividades fuera del hogar, en actividades
deportivas y recreativas con la compaiia de amigos, con un porcentaje
menor de equipos de computo y juegos electronicos; asi perciben, por
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lo tanto, un indicio positivo de interaccion social entre los jovenes y sus
grupos sociales de referencia.

En consecuencia, es determinante reconocer el descanso como parte de
un estilo de vida que propicia en los individuos y colectividades una
influencia favorable en el desarrollo fisico, social, cognitivo, cultural y
las demas dimensiones del desarrollo humano, ademas de que permite
reflejar una actitud positiva hacia la vida, lo que posibilita la obtencién
del equilibrio bioldgico, psicoldgico, social y de bienestar favorable.
De esta manera, desde el contexto de la salud publica es indispensable
la sensibilizacion individual y colectiva hacia la generacion de espacios
que posibiliten el descanso como una préctica vital que contribuye en
el desarrollo y funcionamiento adecuado del cuerpo humano, asi como
en el mejoramiento de las capacidades y habilidades que se requieren
desempefiar en los entornos educativos, domésticos o laborales.
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CAPITULO IV

o 7/

Nutricion

La alimentacion es una necesidad de todo ser vivo. Tiene como objetivo
suministrar la cantidad de nutrientes esenciales para el funcionamiento
favorable del organismo'. Por consiguiente, una nutricion adecuada
es fundamental para la promocion de la salud y prevencion de
situaciones de riesgo tales como la malnutricion por exceso o defecto
y enfermedades no transmisibles asociadas a una ingesta excesiva o
deficiente de energia y nutrientes?.

Con base en lo descrito en la Resolucién No. 3803 de 2016 expedida por
el Ministerio de Salud y Proteccion Social, la alimentacion saludable
debe ser completa, suficiente, adecuada, equilibrada, diversificada e
inocua; satisface los aportes necesarios de energia y nutrientes en los
cursos de vida en relacion con las caracteristicas fisiologicas, nivel
de actividad fisica, estructura corporal, contexto cultural, habitos
alimentarios, entre otras caracteristicas particulares de cada individuo®*.

De hecho, para gozar de una nutriciéon y salud adecuada, ademés de
tener disponibilidad y acceso a los alimentos, es necesario que la
poblacion sea consciente y tenga conocimiento de las caracteristicas
que representan una alimentacion saludable, con el objeto de que dicho
aprendizaje le permita asumir decisiones responsables, informadas y
autonomas respecto a la seleccion y preparacion de los alimentos para
el consumo’.

Sinembargo,laOrganizacion PanamericanadelaSaludylaOrganizacion
Mundial de la Salud? sefialan que el proceso de urbanizacion acelerada,
el incremento en la generacion de productos procesados, la modificacion
de los estilos de vida han generado cambios en el patrén de consumo
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de alimentos, por cuanto, las personas actualmente han aumentado
el consumo de alimentos con elevado contenido en calorias, grasas,
azucares libres, sal, sodio e insuficientes en frutas, verduras y otras
fibras dietéticas.

En este sentido, para la dimension correspondiente a nutricion, como
parte del estilo de vida evaluado en la poblacion objeto de investigacion,
fue posible identificar que la mayor proporcion (47,1%) considero
que en algunas ocasiones consumen una alimentacion balanceada
al incorporar frutas, verduras, proteinas, cereales y lacteos, y evitan
consumir bebidas gaseosas, exceso de azucar o sal, comida chatarra o
con gran cantidad de grasas (Tabla 4).

Tabla 4
Percepcion del estado de nutricion

Nunca/ Siempre/
Variable Casi nunca Casi siempre

(Fr) | (%) | (F) | (%) | (Fr) | (%)

98 18 256 | 47,1 189 34,8

A veces

Balancea la alimentacion: frutas, verduras, proteinas,
cereales y lacteos.

Evita consumir bebidas gaseosas, mucho azicar o

. 109 | 20,1 | 280 | 51,6 | 154 | 284
sal, comida chatarra o con mucha grasa.

En la rutina diaria, destina un horario para tomar las
comidas principales (desayuno, almuerzo y comida).

Se siente a gusto con el peso actual. 105 19,3 173 31,9 | 265 48,8
Fuente: Elaboracion propia (2024).

52 9,6 175 | 32,2 | 316 58,2

En la Encuesta Nacional de la Situaciéon Nutricional en Colombia®
se reportd que, en los adultos de 18 a 64 afos el consumo de grupos
de alimentos como tubérculos, platanos, cereales, verduras, frutas,
carnes, huevos, leguminosas secas y lacteos fue superior al 80 %.
Sin embargo, el consumo de alimentos de paquete fue del 51,3 % y
el de comida rapida fue de 54,5 %. Dichos resultados difieren de lo
evidenciado por Medina et al’, quienes concluyeron que en el periodo
de 2012 a 2022 los adultos mexicanos mostraron una reduccion en la
ingesta de leguminosas; y pese a que el consumo de frutas y verduras




no se ha modificado en 10 anos, si ha disminuido en relacioén con las
recomendaciones nacionales, por lo que es de trascendental relevancia
la implementacion de estrategias que contribuyan a su mejoramiento.

A su vez, en esta investigacion se encontraron diferencias
estadisticamente significativas por sexo y curso de la vida entre adultos
y adultos mayores en cuanto al aspecto relacionado con el balance de la
alimentacion a partir del consumo de frutas, verduras, proteina, cereales
y lacteos (p= 0,014, p= 0,000). A este respecto, Bautista ef a/* afirman
que el sexo representa un rol fundamental para la salud y la alimentacion,
asi como en la seleccion de los alimentos; se destaca que las mujeres le
otorgan mayor importancia al valor nutricional, ingredientes naturales,
contenido en fibra, vitaminas y minerales; mientras que los hombres le
confieren mayor relevancia a que sean agradables en sabor y aroma, es
decir, que sean atractivos sensorialmente.

Asi mismo, resulta fundamental destacar lo expuesto por Tamburini
et al’, quienes resaltan que, pese a que el consumo de alimentos en
los adultos mayores es un aspecto clave para la disminucion de
la morbilidad y mortalidad, el 12,8 % de las personas perciben su
alimentacion habitual como poco o nada saludable; consideran que el
hecho de vivir solos, asi como el nivel de ingresos son factores que
pueden interferir con la adopcion de una alimentacion diversificada en
este curso de vida.

El consumo de alimentos industrializados, con elevado contenido de
nutrientes criticos como azucares simples, grasas trans, grasas saturadas,
sodio, cantidades excesivas de colorantes y conservantes, se asocia con
una alimentacion no saludable y constituyen un riesgo para adquirir
las enfermedades no transmisibles'’. En este estudio, para la variable
correspondiente a «Evita consumir bebidas gaseosas, mucho azicar o
sal, comida chatarra o con mucha grasa», se identificaron diferencias
estadisticamente significativas por sexo (p= 0,001), resultado similar
a lo obtenido en la Encuesta Nacional de la Situacion Nutricional®, en
la cual, se encontraron diferencias por sexo en las practicas del uso
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de salero en la mesa, en donde los hombres reportaron una mayor
prevalencia y frecuencia/dia en comparacion con las mujeres.

Respecto a lo anterior, la Organizacion Panamericana de la Salud',
estima que anualmente aproximadamente 1.89 millones de defunciones
relacionadas con la alimentacion estan asociadas con el consumo
excesivo de sodio. Diversos estudios epidemioldgicos coinciden en
afirmar que el consumo elevado de sodio es uno de los factores de
riesgo que incrementa el desarrollo de enfermedad cardiovascular,
insuficiencia renal y muerte prematura'>!®, por lo cual, en el «Plan
de accion mundial para la prevencion y control de las enfermedades
no transmisibles» (ENT) 2013-2030, la reduccion de la sal en la
alimentacion es una de las medidas recomendadas'.

Asi mismo, para la misma variable en relacion con «Evita consumir
bebidas gaseosas, mucho aztcar o sal, comida chatarra o con mucha
grasay, se identificaron diferencias estadisticamente significativas
por curso de vida (p= 0,00) y ultimo nivel de escolaridad alcanzado
(p= 0,004). A este respecto, Arias et al" refieren que el consumo de
alimentos procesados y ultraprocesados en Colombia sobrepasa el
50%, incluso llega a cifras superiores al 90%, lo cual da lugar a la
implementacion de costumbres alimentarias no saludables, aumento en
las prevalencias de exceso de peso en los diferentes grupos de edad,
entre otros factores asociados con el desarrollo de enfermedades no
transmisibles. Lo anterior coincide con la investigacion realizada por
Meza et al'’, en la cual se identificd que solo el 48.48% de los adultos
y el 45.45 % de los adultos mayores manifestaron tener practicas
saludables respecto al consumo de aderezos como mayonesa, salsa de
tomate, mostaza o salsa de ajo.

Adicionalmente, los resultados generados por este estudio mostraron
que la mayor proporcion de la poblacion analizada, en la rutina diaria
siempre o casi siempre, destina un horario para tomar las comidas
principales (desayuno, almuerzo y comida); y se identificaron
diferencias estadisticamente significativas por curso de vida (p= 0,026),




ultimo nivel de escolaridad alcanzado (p= 0,016) y ser beneficiario de
programas sociales del Estado (p=0,000).

En relacion con lo anterior, en la investigacion efectuada por Lam et al'’
se evidenci6 que tanto los adultos con peso normal como los adultos con
sobrepeso u obesidad, consumieron el desayuno con mayor frecuencia
en el horario de 8:00 a 9:59 a. m. y el almuerzo de 12:00 a 1:59 p. m.;
sin embargo, encontraron diferencias entre los adultos con sobrepeso/
obesidad ya que consumieron la cena y los intermedios tarde/noche en
un horario mas tardio, comparado con los adultos con peso normal. Se
concluyo que la ingesta de alimentos en horarios nocturnos después de
las 8:00 p.m. se relaciona de manera considerable con la probabilidad
de desarrollar sobrepeso y obesidad.

Del mismo modo, Sagredo ef al'® reportan que existen multiples
situaciones que pueden afectar los horarios de alimentacion, los cuales
podrian variar con el sexo, la edad y los estilos de vida, condicionando
la alimentacion en el transcurso del dia, por lo cual, habitos saludables
como consumir los alimentos en los horarios programados durante el
dia para los diferentes tiempos de comida, no consumir los alimentos
en horas cercanas al ciclo del suefio, reduce la posibilidad de aparicion
de eventos no transmisibles como la obesidad en el futuro.

Pese a ello, la obesidad contintia siendo un problema de salud publica
mundial, lo cual hace necesario mejorar la comprension de los factores
que intervienen en este evento, como la autopercepcion del peso
corporal®®,

Del total de la poblacion participante en esta investigacion, el 48,8 %
refirid que siempre o casi siempre se siente a gusto con el peso actual;
se encontraron diferencias estadisticamente significativas por sexo (p=
0,018) y ultimo nivel de escolaridad alcanzado (p=0,006).

Dichos resultados coinciden con lo obtenido por Monsalve et al*,
quienes identificaron que la mayoria de las personas mayores presentan
un autoconcepto fisico y una apreciacion corporal favorables; asi como
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los detectados por Garcia y Gutiérrez?!, quienes encontraron que existe
una relacion significativa entre el indice de Masa Corporal (IMC) y la
percepcion de la imagen corporal, ya que las personas estudiadas se
perciben tal como se observan. Sin embargo, difieren de los hallados
en la investigacion realizada por Vidal et al', en la que mas del 50%
de los chilenos distorsionan la imagen corporal; en mayor proporcion
las mujeres, con residencia en el area rural y con menos de 8 afos de
escolaridad. Los adultos con sobrepeso y obesidad subestiman el peso
corporal.

Por el contrario, Espinosa et a/** encontraron que, en relacion con la
percepcion del estado nutricional, los hombres presentaron mayor riesgo
de subestimacion; sin embargo, respecto a la escolaridad coincidieron
en observar una relacion directa entre malnutricion por exceso,
discordancia del estado nutricional y menos afos de escolaridad.

Por lo tanto, derivado del comportamiento de los resultados generados
en este estudio, es fundamental resaltar la importancia de analizar
continuamente la situacion de salud y de nutricion de la poblacion,
asi como los recursos relacionados con la alimentacion, las précticas
de consumo, el impacto de las intervenciones y la generacion de
intervenciones de informacidn, educacion y comunicacion, de manera
que se contribuya a la promocion de la salud y el estado nutricional
adecuado mediante el fortalecimiento de factores protectores que
se reflejen en la adopcion y el mantenimiento de una alimentacién
saludable.
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CAPITULO V

Salud Oral

La salud oral esta implicita en las esferas fisicas, mentales y sociales
de las personas; esta relacionada con las estructuras de la boca'. La
cavidad oral participa en procesos fisioldgicos, establece patrones de
comunicacion, relaciones afectivas y favorece la autoestima®. Los
dientes participan en la asimilacion de los alimentos a través de la
masticacion, en la fonacion y como parte de la anatomia facial dando
soporte a estructuras faciales®. Por lo tanto, cuando se presentan
alteraciones dentales, se ven comprometidas las dimensiones biologicas,
interpersonales y emocionales®.

Por consiguiente, conservar la integridad la higiene dental es un factor
valioso en la imagen personal, favoreciendo la integracion de las
personas a la sociedad a través del habla y la comunicacion’.

Aproximadamente, en el mundo existen 3500 millones de seres
humanos que se ven involucradas con patologias relacionados con la
higiene dental®. En Colombia, la caries registra que el 5,89 %, en la
primera infancia y llega a la adultez con un 64,73 %; asi mismo, con
enfermedades periodontales (86 %) y pérdidas dentales (70,4 %); en
adultos mayores esta tltima con un 5,2 %’.

Los lineamientos normativos presentan como meta para el afo 2031,
disminuir, cuando menos, cinco puntos porcentuales las enfermedades
bucodentales y pérdidas dentales en los cursos de vida joven, adulto
y adulto mayor®; por tanto, los procesos de educacion para la salud
constituyen un elemento fundamental para la adopcion de practicas de
autocuidado.
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Algunos autores exponen que las principales causas que provocan los
estados morbidos asociados a esta dimension estan relacionadas con
la frecuencia y la practica deficiente del cepillado de dientes, ausencia
de uso de la seda dental, enjuagues bucales e inasistencia a controles
odontologico periddicos’. Otros factores que influyen en la salud oral es
la calidad de alimentos que se consumen, y las adicciones provenientes
del tabaco y alcohol principalmente, aunque no de manera exclusiva'’.

La literatura expone que algunas de las consecuencias que conllevan
las practicas inadecuadas frente a esta dimension son unas relaciones
sociales ineficaces, sentimientos negativos frente a suimagen e identidad
corporal, dificultades para disfrutar de los alimentos y complicaciones
en la cavidad bucal'', como presencia de caries dentales, pérdida
de dientes, periodontitis y xerostomia; y en las peores situaciones,
presencia de canceres orales'>. Del mismo modo, las adicciones frente
al tabaco, azticar e infecciones subyacentes favorecen las enfermedades
bucales'*!*.

Las directrices del Ministerio de Salud de Colombia estan descritas
para fomentar la salud. Se destaca la importancia de acudir a consultas
odontolodgicas regulares, mantener una higiene bucal adecuada mediante
el cepillado diario, el uso de hilo dental y enjuagues bucales'>.

Se espera que el cepillado se realice con fluor, ya sea minimamente
al levantarse y al acostarse minimo y durar dos minutos cada vez,
acompafiado del uso de seda dental y el enjuague bucal cuando los
dientes ya estén limpios®.

En efecto, el deterioro de la salud oral es considerado un problema
de salubridad en razon a que involucra el bienestar integral y genera
un choque econdémico en las dindmicas familiares y en el sistema de
salud'®; por esa razon es indispensable contar con gestores activos en
salud para favorecer, a través de la educacion, practicas de autocuidado,
especificamente en esta dimension.




Parala dimension correspondiente, se identificd que lamayor proporcion
consider6 que siempre perciben importante la salud oral, realizan la
practica de cepillado de dientes y visitan al odontélogo minimo una
vez al afo; sin embargo, en algunas ocasiones utilizan la seda dental y
el enjuague bucal (Tabla 5).

Tabla § )
Percepcion de la practica de salud oral

A veces Siempre/

Variable Casi siempre

Percepcion de la importancia de la salud oral en la

14 2,6 94 17,3 | 435 80,1
salud.

Actividad de cepillado de dientes dos veces al dia. 17 3,1 130 | 23,9 | 396 72,9
Actividad de uso de seda dental y enjuague bucal. 111 | 204 | 217 | 40,0 | 215 39,6
Visita al odont6logo minimo una vez al afio. 112 | 20,6 | 204 | 37,6 | 227 41,8

Fuente: Elaboracion propia (2024).

Entre los aspectos que se incorporan en los determinantes sociales en
salud y estan relacionados con la salud oral se encuentran el género,
el nivel educativo, practicas de saneamiento (higiene) y vinculacion al
sistema de salud'”:

Los hallazgos obtenidos en este estudio demostraron diferencias
significativas en las variables de sexo*, género**, nivel educativo™**,
programas sociales®**** y afiliacion al sistema de seguridad social en
salud *****con los aspectos de percepcion de la salud oral en la salud
(0,011%*; 0,043**; 0,012***), 1a actividad de cepillado de dientes dos
veces al dia (0,006*; 0,020**; 0,000**%*), visita al odontélogo minimo
una vez al afio (0,00%; 0,00%*; 0,00***; 0,027****), uso de seda dental
y enjuagues bucales (0,003**%; (0,023 ##***),

En la investigacion realizado por Lipsky et al'8, sefialan que la mayor
frecuencia de enfermedades periodontales, traumatismo dental y cancer
bucal, se presentan en personas de sexo masculino, a causa de factores
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bioldgicos, sociales y de género. Asi mismo, un estudio realizado en
Estados Unidos concluye que la salud oral y los comportamientos de
salud bucal demostraron diferencias de género: los hombres informaron
una peor salud bucal evidenciada en inadecuados habitos de higiene
bucal y menos visitas al odont6logo'’.

Un estudio de revision de la literatura con poblacion adulta mayor
encontrd, principalmente, mujeres con alteraciones en la salud oral,
entre ellas, la periodontitis, presencia de caries, ausencia u obturacion
en dientes, con lesiones en la mucosa oral, y presencia de protesis
dentales®.

El cepillado de dientes es una técnica basica pero primordial para la
prevencion de caries y enfermedades periodontales, pues ella asegura
el retiro de depositos de placa y favorece el masaje gingival®!. De alli la
importancia de adoptar técnicas adecuadas para el cepillado de dientes
y la frecuencia minima de 2 veces al dia.

Del mismo modo, el uso de la seda dental es importante para favorecer
la adecuada higiene bucodental. Una investigacion reportd que los
adultos mayores que la usaron presentaron menos enfermedades
periodontales, caries dentales y pérdida de dientes?.

Asimismo, un ensayo clinico aleatorizado report6 resultados favorables
en la disminucion de placa bacteriana gracias al uso del enjuague bucal
durante doce semanas de exposicion al producto; y la seda dental
contribuy6 en la salud gingival®®>. Bajo este contexto, otros autores
exponen que los enjuagues bucales son mas efectivos para eliminar la
placa en comparacion con el hilo dental, especialmente porque ingresan
a las areas dificiles interproximales de los dientes®.

Elnivel de educacion es un eje primordial para la comprension de temas
relacionados con salud oral. A medida que la persona adquiere nuevos
conocimientos se espera que adopte habitos saludables en el transcurso
de la de vida. Para el presente estudio el nivel de escolaridad —en su
mayoria en nivel medio— fue resultante de la asociacion significativa




con la percepcidn positiva de la salud oral, la frecuencia del cepillado,
el uso de seda dental, los enjuagues y la visita al odontologo.

En la investigacion realizada por Callalli ef al*, sefialan que el nivel
educativo fue estadisticamente significativo con la no adherencia al
tratamiento por enfermedad bucal (p= 0.012), cepillado de dientes y
uso de seda dental. Asi mismo, otro estudio muestra la relacion entre el
nivel de escolaridad y los conocimientos sobre salud y procedimientos
dentales (p=0,001, p<0,05).

Sin embargo, al parecer, el nivel educativo no siempre es un indicador
que induce a conocimientos y practicas adecuados, puesto que en
el estudio de Meza®” encontrd que los participantes que presentaron
mas alto su nivel de escolaridad (universitario) fueron los que mayor
deficiencia en conocimientos tenian con las practicas de higiene oral,
reconocimiento de signos clinicos y técnicas de autoexploracion para
detectar precozmente el cancer oral.

En efecto, otros autores destacan que tanto el nivel socioeconémico
como el nivel educativo son factores influyentes para el cumplimiento
y la adherencia al tratamiento odontoldgico y, por consiguiente, la
obtencion de una mejor calidad de vida®.

En términos de factores socioecondmicos, los programas del Estado
colombiano se presentan como una oportunidad para que las personas
cuenten con recursos economicos. Con estos beneficios se logra el
cumplimiento de anhelos personales y la satisfaccion de necesidades®,
por ejemplo, las personas que cuentan con ese servicio podrian estar en
capacidad de visitar al odontélogo de forma particular, en caso de no
ser posible por la afiliacion a los servicios de salud que posee.

Sin embargo, se espera que toda persona tenga acceso a servicios de
salud de forma integral, independientemente del régimen en que se
encuentre; autores exponen la necesidad de intensificar la creacion
de equipos de atencion odontoldgica, tanto en las areas clinicas como
comunitarias, que favorezcan la salud bucal de las personas'’. De
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hecho, la ruta integral establecida en la resolucion 3280 de 2018 del
Ministerio de Colombia, hace apertura a intensificar la asistencia a
controles preventivos y de mantenimiento en pro de la salud oral®”.

En efecto, las buenas practicas en esta dimension, permitird que las
personas disfruten de los placeres de la vida, tales como alimentarse sin
problema, sonreir sin complejos y relacionarse con los demas.
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CAPITULO VI

Sexualidad

Conforme a los planteamientos de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), la sexualidad se concibe como un fendmeno multidimensional
producto de la interrelacion entre diversos aspectos biopsicosociales!
que entrafia el serhumano. Estos incluyen condiciones de tipo biologicos,
psicologicos, socioculturales, econdmicos, éticos y religiosos o
espirituales. Si bien estos elementos tienen la capacidad de influir en la
sexualidad, no necesariamente se expresaran simultaneamente?

En este contexto, la sexualidad se presenta como una dimensioén
integral de la experiencia humana, que abarca todas las facetas del ser:
emocional, cognitiva, conductual y relacional. Se manifiestaenacciones,
pensamientos, emociones y percepciones, y esta intrinsecamente
vinculada a la identidad individual y colectiva®*

El pleno desarrollo de la sexualidad esta estrechamente relacionado con
la satisfaccion de necesidades fundamentales del ser humano. Entre
estas se encuentran el deseo de tener contacto, la intimidad emocional,
la expresion afectiva, el placer, la ternura y el amor. Asi, el cumplimiento
de esas necesidades es esencial para tener una sexualidad saludable y
satisfactoria, que contribuya al bienestar integral de las personas®.

Por otro lado, también implica la capacidad de analizar las opciones de
vida, las consecuencias que se derivan de ella y optar por decisiones
conscientes y responsables en cuanto ala practicade lasexualidad, yaque
comportamientos sexuales de riesgo pueden resultar en consecuencias
imprevistas, como embarazos no planeados, enfermedades de
transmision sexual o situaciones de violencia de diversos tipos, entre
ellas la sexual*
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Laadolescenciay la juventud representan etapas criticas en el desarrollo
humano; durante ellas es crucial fortalecer las habilidades personales
para gestionar la sexualidad de manera responsable. Durante esos
periodos se forjay afianza laidentidad, y se adoptan actitudes y practicas
que influyen en la vida adulta. Ademas, eventos significativos pueden
tener un impacto positivo en esta dimension humana fundamental a lo
largo de toda la vida®’.

En el contexto de este estudio, se pudo observar que la mayoria de la
poblacion participante (85.6 %) considero la vinculacion emocional y
el respeto como elementos integrales de las relaciones sexuales, aunque
una proporcion menor (68%) también reportd que experimentaba plena
satisfaccion con su sexualidad actual (Tabla 6).

Tabla 6
Percepcion de la sexualidad

Nunca/
Casi nunca

Siempre/

A veces o
Casi siempre

Variable

Prevencion de un embarazo no deseado 38 7,0 73 13,4 432 79,6

Uso del condon como proteccion contra ITS

(Infecciones de trasmision sexual) 2 HY 2 A b T

Evitar tener relaciones sexuales bajo el efecto del

alcohol o drogas 46 8,5 105 19,3 392 72,2

Percepcion de la propia sexualidad como placentera | 36 6,6 135 24,9 372 68,5

Declaracion sobre importancia del afecto y el

respeto en las relaciones sexuales 15 2.8 63 11,6 | 465 85,6

Fuente: Elaboracion propia (2024).

Al analizar a profundidad la dimension de la sexualidad, se encontraron
correlaciones significativas entre la identidad de género y el sexo de
los participantes en relacion con la probabilidad de utilizar métodos
anticonceptivos para evitar el embarazo (p=0.015; p=0.026); se mostro
un mayor compromiso de las mujeres. En cuanto al uso de preservativos
para prevenir infecciones, solo se observd que los participantes con
mayor nivel educativo reportaron una mayor intension de usarlo en una




posible relacion sexual como método de proteccion, esta asociacion fue
significativa (p=0.010).

Diversos estudios han documentado en diferentes paises el inicio
temprano de la vida sexual. En Ecuador y en México encuestas
poblacionales y estudios locales asi lo reportan, adicionalmente,
documentan como comportamiento de riesgo la promiscuidad; un
porcentaje importante de jovenes y adolescente afirman que en el
ultimo afio mantuvieron relaciones sexuales con tres 0 mas personas
sin necesidad de involucrarse en una relacion sentimental®’; en este
sentido los participantes en esta investigacion vinculan las relaciones
coitales al vinculo afectivo y no solo la corporalidad.

En el contexto nacional, a través de la Encuesta Nacional de Demografia
y Salud (ENDS)' ha sido posible identificar amenazas para la salud
publica en relacion con la sexualidad, tales como el incremento
sostenido de la fecundidad adolescente desde el ano 1990. Por ello, el
Estado, desde el afio 1993, introdujo entre sus prioridades sanitarias el
trabajo en educacion sexual; en ese sentido, el Ministerio de Educacion
Nacional de Colombia (MEN) reglament6 las catedras de educacion
sexual en los curriculos de los niveles basico y medio de la educacion
en todo el territorio nacional, con la finalidad de favorecer las practicas
sexuales responsables. Desde entonces se han formulado diferentes
planes, estrategias y programas que no han logrado a cabalidad los
efectos esperados pues han conservado una vision fragmentaria del
problema focalizando un solo aspecto como la entrega de preservativo
y no un manejo integral®.

La ENDS 2015 reportd que los jovenes de Colombia inician vida
sexual a una edad cada vez menor, esta tendencia es igual para ambos
sexos: el 68 % de las mujeres y el 81,2 % de los hombres encuestados
tuvo relaciones sexuales siendo menor de edad. Ese evento marca el
inicio de la exposicidon no sélo a embarazos, sino también a infecciones
de transmision sexual, ahora bien, las practicas y decisiones tomadas
para controlar estos riesgos obedecen a serie compleja de factores que
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abarcan desde aspectos personales hasta condicionamientos sociales
y culturales. Con respecto a esto, es importante mencionar que en el
presente estudio el 79,8 % reportd que siempre usaria un método para
prevenir embarazos, y el 74,8 % lo haria para prevenir enfermedades;
esta diferencia de 5 puntos porcentuales indica que el temor al embarazo
sigue sobrepasando al riesgo de contraer infecciones graves o incluso
mortales.

A nivel nacional, el comportamiento es consistente, si bien el
conocimiento sobre métodos anticonceptivos y de proteccion sexual
es casi universal tanto en adultos como en adolescentes y jovenes;
el 69.9 % de las adolescentes entre 15 y 19 afios no usaron métodos
anticonceptivos en la ultima relacién sexual, comparadas con los
adolescentes de sexo masculino, en el mismo rango de edad, que son
el 52.7 %. En cuanto a los adultos, entre el 17 % y el 19 % no usan
métodos anticonceptivos a pesar de tener vida sexual activa'®. Asi
mismo, la influencia de la educacion en las decisiones en relacion con
la vida sexual queda manifiesta tanto en el presente estudio como en lo
reportado para el pais. En este sentido se observa que, a mayor nivel
educativo, aumenta la prevalencia de uso de métodos para prevenir
embarazos e infecciones de transmision sexual,

Por otro lado, al examinar comportamientos de riesgo como el consumo
de alcohol y sustancias psicoactivas durante los encuentros sexuales,
se identificaron relaciones significativas con el sexo, la identidad de
género, la etapa de la vida y el estado civil (p: 0.003, p: 0.007, p: 0.001).
En este sentido, los hombres y los jovenes solteros o divorciados
presentaron mayores tasas de estas conductas de riesgo.

Méndez Ruiz et al'! indican que una edad temprana de inicio de consumo
de alcohol incrementa el nimero de parejas sexuales y reduce la edad
de inicio de la primera relacion sexual en las mujeres de su estudio;
por otro lado, Caudillo et a/'?> se muestra un panorama relevante para la
salud publica: La poblacion de hombres que tienen sexo con hombres
tienen su primera relacion sexual a los 15.35 afos (DE=2.653),




llegan a acumular 7.90 parejas sexuales (DE=14.17) , al menos el 20
% ha tenido alguna Enfermedad de Transmision Sexual (ETS) en la
vida y el 27 % de los encuestados reportan usar drogas ilicitas en los
encuentros sexuales; la mas frecuente es la marihuana. Esta situacion
es especialmente preocupante, pues las sustancias psicoactivas afectan
la percepcion de riesgo y desinhiben a las personas y las hacen mas
vulnerables a adoptar comportamientos potencialmente autolesivos en
materia sexual y de otros indoles.

En el contexto colombiano, las estadisticas reportan que el 26.5 %
de las mujeres y el 42.7 % de los hombres, de edades comprendidas
entre los 13 y los 49 afios, quienes han participado en actividades
sexuales durante el periodo de los Ultimos 12 meses, reportaron haber
estado involucrados en encuentros sexuales de alto riesgo. Este tipo de
encuentros se definen como aquellos en los que se mantienen relaciones
sexuales con individuos que no son sus parejas estables, sin utilizar
proteccion'®®. De manera similar, un estudio realizado en México
identifico los comportamientos sexuales riesgosos mas frecuentes, entre
los cuales se desatacan: sexo sin proteccion, uso de anticonceptivos
naturales, errores en el uso de métodos anticonceptivos y el sexo bajo
la influencia de alcohol o drogas.

Frente a este panorama, resulta indiscutible la necesidad de continuar
fortaleciendo estrategias orientadas a la promocién de una sexualidad
consciente e informada, reconociendo que la vivencia de la sexualidad
constituye una construccion compleja influida por factores biologicos,
psicoldgicos, sociales, culturales y medidticos. Diversas investigaciones
senalan que la sexualidad en adolescentes y jovenes no puede ser
comprendida Uinicamente desde la perspectiva del cuidado de la salud
o del marco de la educacion formal, ya que esta fuertemente mediada
por dinamicas familiares, redes sociales, contenidos audiovisuales,
entornos digitales y discursos culturales que moldean percepciones,
actitudes y comportamientos?.
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Enparticular, los medios de comunicaciony las plataformas digitales han
adquirido un papel central en la transmision de modelos y estereotipos
que presentan la sexualidad de manera descontextualizada, muchas
veces desvinculada de aspectos como la afectividad, la responsabilidad
o el consentimiento. Este tipo de mensajes tiende a reforzar imaginarios
de una sexualidad liberalizada, desprovista de reflexion critica, lo cual
puede favorecer conductas de riesgo, practicas sexuales no protegidas,
inicio precoz de la actividad sexual y una vision reduccionista del
cuerpo y las relaciones humanas'.

En este sentido, se hace necesario revisar criticamente los discursos
y representaciones que circulan en los diferentes entornos sociales,
incluidos los informales, y fomentar intervenciones integrales de
educacion sexual que trasciendan la mera transmision de informacion
biologica, incorporando componentes afectivos, éticos y comunicativos.
La educacion sexual basada en evidencia ha demostrado ser eficaz para
retrasar el inicio de las relaciones sexuales, reducir el nimero de parejas
sexuales, aumentar el uso de métodos anticonceptivos y prevenir
infecciones de transmision sexual y embarazos no planificados'.

Por tanto, abordar la sexualidad desde una perspectiva holistica y
critica no solo responde a una necesidad formativa, sino también a un
compromiso con la garantia de los derechos sexuales y reproductivos
de adolescentes y jovenes, quienes deben ser acompafiados en la
construccidon de una vivencia saludable, respetuosay libre de coerciones.
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CAPITULO VI

Movilidad

La movilidad es una actividad que garantiza la calidad de la vida,
entornos seguros y la adopcion de hébitos saludables. Esta incorpora
la seguridad vial, definida como las normas implementadas para
minimizar accidentes causadas por el transito vehicular'.

Entre las medidas adoptadas se encuentra el uso del cinturdn, dispositivo
presente en los vehiculos para sujetar a los pasajeros y prevenir lesiones
y muertes por choques automovilisticos’; ademas, los puentes
peatonales, que son estructuras de construccion ubicadas en altura, que
permiten que los peatones puedan movilizarse de forma segura; y las
cebras, que son lineas demarcadas como sefiales de transito ubicadas
en las calles o carreteras para el cruce peatonal seguro®.

Los resultados cuantitativos relacionados con la morbilidad y los
gastos economicos han influido que hoy en dia la siniestralidad vial sea
problema de salud publica*, y, por tanto, la Organizacion Panamericana
de la Salud lo ha incluido como estilo de vida presente en las personas.

Cada afio, a nivel mundial se proyecta que 1,35 millones de personas
fallecen a causa de las inseguridades viales'. Se estima que para el afio
2030 sera una de las primeras causas de morbilidad y discapacidad®.
En Colombia, la accidentalidad en el transito ocupard la segunda causa
de muerte. Actualmente, lo que se lleva del afio 2025 el niimero de
victimas es de 1869°.

Las organizaciones gubernamentales han promovido la conciencia
publica, a través de la financiacion, intervenciones, seguimiento y
control, con el propdsito de disminuir el 50 % complicaciones por
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accidentes de transito; sin embargo, con las estrategias fomentadas, las
cifras siguen siendo preocupantes’.

Cada pais presenta marcos normativos que buscan promover una
legislacion asertiva, dindmica y permanente en términos de seguridad
vial®,

En Colombia, a través del Codigo Nacional de Transito’, se exige
el cumplimiento de normas orientadas a peatones, conductores y
pasajeros’; se establece la importancia de utilizar de forma apropiada
los semaforos, el respeto a las cebras'®, usar los puentes peatonales y el
no consumir sustancias etilicas al momento de abordar un vehiculo'.

Sin embargo, diversas investigaciones confirman que los peatones son
los mas expuestos a comportamientos de riesgo, lo que los lleva al
incumplimiento de las normas de seguridad vial'*!3.

Para la dimension correspondiente a la movilidad, como parte del
estilo de vida evaluado en la poblacion objeto del presente estudio, fue
posible identificar que la mayor proporcion considerd que casi siempre
cumplen con las normas de seguridad vial, utilizan el cinturdn, los
puentes peatonales y las cebras y no consumen sustancias psicoactivas
ni alcohol antes de abordar un vehiculo (Tabla 7).

Tabla 7
Percepcion de la movilidad

Nunca/
Variable Casi nunca

(Fr) | (%) | (F) | (&) | (FO) | (%)
Conocimiento y respeto por normas de seguridad. 17 3,1 108 | 19,9 | 418 77,0
Préactica del uso de cinturén al abordar un vehiculo. 32 5,9 171 | 31,5 340 62,6
Practica del uso de puentes peatonales y las cebras. 37 6,8 179 | 33,0 | 327 60,2

Siempre/

A veces -
Casi siempre

Practlca'l de cc')nducgon sin consumo de alcohol o 39 72 g7 16,0 417 76.8
sustancias psicoactivas.

Fuente: Elaboracion propia (2024).




La seguridad vial se ha convertido en una prioridad durante las ultimas
décadas. Se espera que en los siguientes afnos la comunidad en general
desarrolle estrategias hacia la promocion de practicas seguras frente a
esta dimension'*.

El estudio realizado por Murillo et al'> encontr6 indicadores altos de
mortalidad por lesiones de transito en hombres, representados con un 82
%, a diferencia de las mujeres (18 %) a causa del incumplimiento de las
normas de seguridad vial; son resultados similares a los reportados por
el Observatorio Nacional de Seguridad Vial en Colombia'®. Con este
estudio, reporté diferencias significativas con relacion al cumplimiento
de normas de bioseguridad con el género (P=0,003) y el curso de vida
de adultez (P=0,004).

El cinturon de seguridad es un sistema presente en los vehiculos
como automéviles, camiones, buses, entre otros'’, y hace parte de las
normas de seguridad vial; a mayor uso, menor nimero de severidad en
repercusiones en la salud'®. Un estudio realizado en Australia reporta
que el porcentaje de mortalidad estuvo relacionado entre los afios de 0
y 4 afos, a causa de las imprudencias frente a las normas de seguridad
vial, entre ellas, el no usar el cinturon de seguridad.

Argentina reporta que los adultos, especialmente las mujeres (71 %),
utilizan el cinturén de seguridad, a diferencia de los hombres (60 %),
Para el presente estudio no se encontré significancia, pero si entre el
uso del cinturdn y el curso de vida :juventud, adultez y vejez.

Por otra parte, los entornos de la calle, como la presencia de cebras,
aceras y puentes peatonales, son fundamentales para la prevencion de
accidentes de transito®'. No obstante, se ha encontrado que la carencia
de puentes peatonales y la no delimitacion de cebras son algunos de
los principales factores de riesgo individuales relacionados con la
siniestralidad vial's.
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En efecto, otros estudios exponen que aun existiendo estos recursos las
personas, a conveniencia propia, siempre acttian de forma deliberada
frente al uso de ellas, lo cual las expone a sufrir accidentes de transito.

Un estudio reportado en Villavicencio (Colombia), determind que, a
mayor edad de una persona, mejores y seguras son las practicas que
tienen frente a las normas viales. Para el presente estudio, el curso
de vida adultez tuvo relacién con las practicas de uso de los puentes
peatonales y las cebras (p=0,016).

Otro factor determinante es el consumo de alcohol al momento de
abordar un vehiculo. Un estudio reportdé que el grupo de 15 a 29
afos edad presentaron desenlaces desafortunados generados por la
misma causa”. Otra investigacion report6 alto consumo de alcohol en
conductores adultos, tanto hombres como mujeres, que se encontraban
en jornada laboral®.

El consumo de sustancias psicoactivas afecta el sistema nervioso
central, que esta relacionado con la incidencia de accidentes de
transito®. En efecto, se evidencia que las sustancias psicoactivas, la
accidentalidad vial y el alcohol son variables que se relacionan entre
si, dato contrastado con un estudio realizado en Colombia, el cual
expuso que la mayoria de los estudios en este tema no identifican las
diferencias entre una persona que consume alcohol y el que esta bajo
las sustancias psicoactivas®.

No obstante, en esta investigacion se obtuvieron diferencias hallazgos
positivos entre el sexo (0,000) con la practica de no consumir alcohol y
sustancias psicoactivas al momento de abordar o conducir un automévil,
hallazgo contrario al presentado por Paricio et al *, quienes reportaron
practicas de riesgo frente a las sustancias, especialmente en mujeres,
intensificando la importancia de las campanas para el cumplimiento de
las normas de bioseguridad.

En conclusion, se establece que la orientacion vial efectiva favorece
que los peatones y conductores sean responsables frente a la movilidad,




actiien con respeto hacia las normas de seguridad vial, proteccion a
la vida y, por consiguiente, la reduccion de los indicadores de los
siniestros viales”’. En efecto, se recomienda intensificar los procesos
de educacion y cumplimiento de normas establecidas por las empresas
que tramitan las licencias de conduccion.
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CAPITULO VI

Sustancias
Psicoactivas

En la actualidad, el ritmo de vida se caracteriza por una aceleracion
constante y un incremento progresivo en las expectativas de
rendimiento en multiples dimensiones del desarrollo humano, tales
como el ambito académico, deportivo, laboral y emocional. Estas
exigencias, muchas veces poco realistas o desproporcionadas frente a
las capacidades individuales y los recursos disponibles, generan una
presion significativa sobre los sujetos, especialmente en poblaciones
jovenes y laboralmente activas. En este contexto, se ha evidenciado
un fendmeno creciente: la utilizacion de recursos, técnicas e incluso
sustancias con el propdsito de potenciar el rendimiento cognitivo,
fisico o emocional'~.

Desde una perspectiva, esta tendencia puede ser analizada a la luz del
paradigma de la sociedad del rendimiento, en el que el individuo se
convierte en un “proyecto” constante de superacion y productividad,
lo que genera una autoexigencia permanente y, en muchos casos,
patologica. Bajo esta 16gica, se difuminan los limites entre el cuidado
de la salud y la optimizacion del cuerpo y la mente, impulsando la
busqueda de mecanismos que mejoren la atencion, reduzcan la fatiga o
incrementen la eficiencia’.

La Organizacion Mundial de la Salud® conceptualiza las sustancias
psicoactivas como una amplia gama de compuestos, tanto de origen
natural como sintético, que tienen la capacidad de afectar el sistema
nervioso central, e inducen cambios en las funciones que regulan los
procesos cognitivos, emocionales y conductuales. EI consumo de esas
sustancias estd influenciado por una variedad de factores, que van

97




98

desde las experiencias individuales hasta los patrones socioculturales
que moldean las percepciones colectivas asociadas con la transicion
a la vida adulta o los atributos socialmente deseables. Ademas, el
marketing desempena un papel significativo al ejercer presion sobre las
preferencias y elecciones de los individuos en relacion con el consumo
de esas sustancias

En Colombia, de acuerdo con los datos revelados por la Encuesta
Nacional de Consumo de Sustancias Psicoactivas (ENCSPA), para
el 2019 la prevalencia vida de consumo de sustancias psicoactivas en
poblacion de 12 a 65 afos indico que el alcohol ocupaba el primer lugar
(84 %), seguido por el tabaco (33 %), la marihuana (8,3 %) y la cocaina
(2,1 %)~

En el contexto de esta investigacion se utiliza la expresion «consumo
de sustancias psicoactivasy para hacer referencia al uso intencional de
compuestos quimicos estables, que pueden alterar funciones y respuestas
fisiologicas como el suefio, el estado de &nimo y el rendimiento fisico.
Esos términos no necesariamente implican que el consumo sea ilegal
o prohibido; puede incluir productos de venta libre como bebidas
energéticas, medicamentos, sustancias psicoactivas legales como el
alcohol y el tabaco, asi como sustancias ilicitas.

Entre las sustancias psicotropicas de comercializacion legal incluidas
en esta investigacion se destacan, en primer lugar, las bebidas
energizantes (BE). Estos productos estan formulados con altas
concentraciones de suplementos dietéticos, incluidos cafeina, taurina
y azucares. La combinacion de estos compuestos tiene como objetivo
principal incrementar la sensacion de energia, mejorar la atencion,
potenciar el rendimiento deportivo y aumentar la concentracion. A
pesar de los beneficios percibidos por los usuarios, el consumo de
bebidas energizantes puede conllevar una serie de efectos adversos y
potencialmente peligrosos para la salud. Entre esos efectos secundarios
se encuentran las alteraciones del suefio, como insomnio, asi como
dolores de cabeza, nauseas, dolor en el pecho, vomitos, taquicardia




y, en casos extremos, convulsiones. Por lo tanto, aunque esas bebidas
pueden ofrecer mejoras temporales en el estado fisico y mental, es
crucial considerar y mitigar los riesgos asociados con su consumo>®.

Esas bebidas son de venta libre, ampliamente publicitadas por los
diferentes medios de comunicacion, lo cual ha influido en una gran
frecuencia de consumo entre jovenes, estudiantes universitarios y
personal cuyo trabajo demanda vigilia o atenciéon constante como
conductores, personal de trabajo nocturno®’.

Los hallazgos documentados de esta investigacion, ejecutada en
un municipio de Norte de Santander, muestran que el 11,8 % de los
participantes nunca evitan el consumo de bebidas energizantes, mientras
que el 20 % lo hacen so6lo ocasionalmente. Ademads, se observaron
que el sexo operd como factor explicativo de manera significativa (p
= 0,002), género (p = 0,015) y etapa del curso de vida (p = 0,000).
En particular, el 73 % de las mujeres y el 72 % del género masculino
reportaron que siempre evitan su consumo. Por otra parte, el 16 % de
los jovenes y el 9 % de los adultos manifestaron que nunca evitan las
bebidas energizantes (Tabla 8). Esos hallazgos son congruentes con los
resultados obtenidos por Torres ef al.’, quienes informaron sobre una
asociacion significativa entre la prevalencia de consumo de esa clase
de bebidas y el sexo (p = 0,001); el consumo mas frecuente es entre los
hombres. Ademas, el inicio del consumo de esas bebidas suele ocurrir
durante la vida universitaria, lo cual afecta principalmente a jovenes
con una edad promedio de 22 afos (DE = 3,03 afios)’.

En Colombia, se comercializan diferentes bebidas energizantes con
registro sanitario autorizado por el Instituto Nacional de Vigilancia de
Medicamentos y Alimentos (Invima). Estudios realizados en diferentes
universidades del pais indican que el consumo oscila entre 30 % y el 80
%, ademas, en ellos se puede evidenciar que los jovenes consumidores
le atribuyen efectos benéficos y que las consumen solas o junto con
licor durante actividades académicas, deportivas o de esparcimiento?.
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Tabla 8
Percepcidn sobre la frecuencia de consumo de sustancias psicoactivas

Nunca/
Casi nunca

Siempre/
Casi siempre

A veces

Variable

Evita consumir bebidas con fines energizantes 64 11,8 | 113 | 20,8 | 366 67,4
Evita fumar cigarrillos 76 14,0 | 63 11,6 | 404 74,4
Evita la automedicacion 46 8,5 218 | 40,1 279 51,4
Si bebe, toma menos de cuatro tragos 109 | 20,1 | 222 | 40,9 | 212 39,0
Evita consumir sustancias psicoactivas 57 10,5 | 48 8,8 438 80,7

Fuente: Elaboracion propia (2024).

En segundo lugar, la escala examina el consumo de cigarrillos, un
asunto de creciente preocupacion para la salud publica a nivel mundial.
Los efectos perjudiciales del tabaco estan bien documentados. Existe
abundante evidencia que demuestra su relacion causal con diversos
tipos de cancer, incluidos el cancer de pulmoén y el cancer de cavidad
oral, entre otros. Adicionalmente, sus efectos como factor de riesgo para
enfermedades cardiovasculares, metabolicas y afecciones respiratorias,
tanto paroxisticas, como el asma; o cronicas, tales como la enfermedad
pulmonar obstructiva cronica y el enfisema pulmonar son bastante
conocidos y demostrados con evidencia cientifica®. A pesar de esta
solida base de evidencia cientifica, sigue siendo percibido por algunos
como una sustancia psicoactiva blanda, bajo el argumento de que no
altera drasticamente el comportamiento del consumidor, desestimando
el hecho que tiene el potencial de alterar funciones fisiologicas como
el patron cardio metabolico incrementado la posibilidad de futuras
afectaciones somaticas’.

Por otra parte, los factores sociales y culturales, influenciados por
una construccion social del estatus, promovida por los medios de
comunicacion y las estrategias de mercadotecnia al servicio de las
grandes industrias tabacaleras durante décadas, han contribuido
a que el consumo de tabaco no haya sido prohibido. Esa influencia
persistente ha moldeado percepciones y actitudes hacia el tabaco, lo




que dificulta la implementacion de restricciones mas estrictas, a pesar
de la abrumadora evidencia cientifica sobre sus efectos nocivos!’.

De acuerdo con un estudio global de carga de enfermedad, del afio 2019,
aproximadamente 1300 millones de personas alrededor del mundo son
consumidoras de tabaco; se estima que 8 millones de vidas humana se
pierden cada afo por afecciones relacionadas con los cigarrillos!!.

En Colombia, las mayores prevalencias de consumo se presentan
en los departamentos de Cundinamarca, Bogota y Boyaca; en Norte
de Santander la prevalencia de vida, entendida como el porcentaje
de personas en una poblacion que han fumado tabaco en cualquier
momento de su vida, hasta el momento de la medicion, estd en 25 %*.

A partir de los resultados aportados en este estudio se reporta que el 14
% de los participantes nunca evitan fumar cigarrillos, y el 11,6 % a veces
lo hacen. Adicionalmente, se identificaron diferencias significativas
por sexo (p=0,00) y género (p=0,00); las mujeres afirmaron que
siempre evitaban su consumo (sexo: 82 % vs. 61 %; género 82 % vs.
61 %). Estos hallazgos coinciden con la tendencia global que refleja
prevalencias superiores en las personas de género masculino'?.

En tercer lugar, la automedicacion consistente en la prescripcion por
personal no médico de farmacos para el manejo de afecciones de salud
que no se perciben como graves, constituye una practica muy frecuente
en todo el mundo; en ocasiones su ejercicio habitual puede significar
un riesgo para la salud de las personas puesto que retrasa la atencion
médica. Lifshitz et al"* exponen a los individuos que lo practican a
los efectos adversos o colaterales de farmacos, que pueden generar
alteraciones en el funcionamiento renal, alteracion del sistema digestivo
o0 a tener impactos que sobrepasan el nivel personal, con afectacion de
la salud colectiva como la resistencia antimicrobiana en el caso del uso
inadecuado de los antibidticos'.

En los participantes de este estudio se encontr6 que el 40 % afirmaron
que a veces evitan automedicarse y el 8 % nunca lo evita, lo cual
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indicaria que existe una alta probabilidad de recurrir a la automedicacion
como practica de autocuidado; ello podria relacionarse con las
posibilidades de acceso a los farmacos sin formula médica, las barreras
de acceso frente a los servicios de salud y el efecto de la publicidad
a través de medios masivos de comunicacion, que promueven el uso
de farmacos como los analgésicos no esteroideos que pueden afectar
el funcionamiento renal o hepatico!>!®, sin embargo esta problematica
esta lejos de reducirse y sobre todo porque su magnitud es hasta ahora
desconocida apropiadamente.

Por otro lado, mientras el 10,8 % de los participantes afirmaron que
nunca evitan el consumo de sustancias psicoactivas propiamente dichas,
como marihuana y otros alucinogenos, el 20 % indicaron que nunca
evitan consumir mas de cuatro tragos de bebidas alcoholicas. Esto es
congruente con lo reportado en la literatura, puesto que el alcohol goza
de una gran aceptacion en la mayoria de las culturas, usualmente hace
parte del proceso de socializacion y de las dindmicas para relacionarse
en ambientes de gran exposicion social y mediatica'”.

Si bien Colombia tiene una de las prevalencias de consumo de alcohol
mas altas de las Américas, en las ultimas décadas se ha identificado
una tendencia sostenida al descenso, pues ha pasado de un 74,6 %,
en 1992, a 61,6 %, en 2016; esa diferencia es mas acentuada en la
poblacion adolescente y joven y particularmente en mujeres. En
cuanto a las regiones del pais, se encontrdé que Norte de Santander se
ubica entre las poblaciones con una prevalencia de consumo media
(56,4 %), en contraste con otros departamentos como Boyacd, Caldas
y Cundinamarca, que tienen las prevalencias mas altas del pais, son
superiores al 74 %!

Adicionalmente, en los participantes incluidos en esta investigacion
se observo una correlacion estadisticamente significativa entre la
conducta evitativa del alcohol en exceso con el sexo (p=0,000), género
(p= 0,000), curso de vida (p=0,007) y nivel educativo (p=0,0015). En
resumen, las mujeres, los adultos mayores y quienes tienen educacioén




primaria, refieren con mayor frecuencia que siempre evitan tomar
mas de cuatro tragos; esto concuerda con los resultados presentados
por Rivera et al”, quienes encontraron como principales factores
asociados al consumo posterior a la pandemia en M¢éxico: sexo
masculino (RM=3.66; 1C95 %: 3.22,4.12), grupo etario de 20 a 29
afios (RM=3.65; IC95 %: 2.89,4.63), trabajar fuera de casa durante
la pandemia (RM=1.56; IC95 %: 1.33,1.81) y tener en el hogar dos
0 mas nifios menores de 12 afios (RM=1.20; 1C95 %: 1.03,1.39).
Es particularmente importante destacar que el consumo de bebidas
alcohdlicas actualmente se establece como uno de los peligros mas
serios para la salud cardiovascular y trastornos hepaticos, ademas de
que se asocia a situaciones de violencia intrafamiliar e interpersonal,
alteraciones de la salud mental, accidentes de transito y otras lesiones
externas™'’.

Es decir, existe un grupo de sustancias cuyo uso y comercializacion
libre se considera ilegal o se encuentra controlada por el estado y sélo
se autoriza para fines médicos o de investigacion, como sucede con los
opioides y sus derivados. El consumo de sustancias psicoactivas conlleva
innegablemente cierto nivel de riesgo de experimentar afectaciones
orgénicas de nivel local o sistémico, las cuales pueden manifestarse a
corto plazo, como en el caso de la intoxicacion aguda, que incrementa
la probabilidad de sufrir lesiones por causas externas como accidentes
o agresiones, asi como de tolerar o participar activamente en practicas
sexuales sin las precauciones que garanticen la seguridad y la salud. El
uso continuado y sostenido en el tiempo de esas sustancias favorece
la aparicion de trastornos por dependencia, los cuales son afecciones
cronicas y recurrentes, caracterizadas por una intensa necesidad de la
sustancia y la incapacidad para controlar su consumo. A pesar de las
consecuencias adversas para la salud o el funcionamiento en entornos
interpersonales, familiares, académicos, laborales o legales, la OMS
reporta que al menos 1,2 millones de mujeres y 4,4 millones de hombres
de Latinoamérica y el Caribe padecen trastornos de salud fisica y
mental, secundarios al consumo de sustancias psicoactivas ilicitas,
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tales como los trastornos psicoticos o del estado de animo; delirio y
dependencia lo cual afecta su productividad y la autorrealizacion®.

Con relacion al control de esta problematica a nivel de salud publica,
es necesario dar continuidad a las estrategias de control integral, como
la implementacion del convenio marco para el control del consumo de
tabaco®® y mantener un sistema de vigilancia capaz de identificar las
modificaciones introducidas en los patrones de consumo de sustancias
psicoactivas, como el cigarrillo electrénico o la introduccion de
sustancias cada vez mas adictivas como el fentanilo'**'.
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CAPITULO IX

Sentido
de la Vida

El sentido de la vida es la percepcion que presenta cada persona frente
al significado de su existencia. Cuando es positiva, posibilita una mayor
solvencia para enfrentar situaciones de crisis en las esferas mentales,
emocionales y sentimentales'. La literatura revela que esta dimension
esta estrechamente relacionada con la salud?. Es un constructo estudiado
en diversas poblaciones, se considera un eje transversal en todos los
cursos de la vida.

Las caracteristicas presentes en las personas que tienen sentido a la vida
de forma positiva, se muestran satisfechas por lo que son y han logrado
en su trayectoria; son optimistas y decididas para tomar decisiones y
lograr metas hacia el futuro’.

Existen algunas causas que contribuyen a que las personas presenten
un sentido de vida de forma satisfactoria. Por ejemplo, un estudio
encontrd que haber crecido en la infancia en una familia funcional
con entornos saludables, segtin lo expresaron los encuestados, permite
tener mas sentido de la vida en la etapa adulta®.

Cuando el ser humano le halla sentido a su existencia, tiene la capacidad
de enfrentar situaciones de dificultad, como el padecimiento de
enfermedades no transmisibles, la exposicion a situaciones estresantes,
adicciones, el desempleo, frustraciones, entre otras™*.

En efecto, darle significado a la vida juega un papel importante para
las personas que viven con enfermedades agudas y crdnicas. Puede
amortiguar los efectos del estrés y facilitar la adaptacion®. De hecho,
estudios relacionados con pacientes en estados criticos de salud han
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percibido de manera positiva la vida, expresado en el optimismo, la
gratitud y la autosuficiencia'®!!.

Asi mismo, en pacientes con cancer avanzado actia como un
mecanismo de afrontamiento que alivia las experiencias negativas en
la lucha contra la enfermedad'’; otro estudio demostrd que al revelar el
sentido de la vida contribuye a una mejor adhesion al tratamiento, una
vision mas favorable del futuro y una mejor calidad de vida'?.

Bajo este mismo contexto, Sutin et al'’, demostraron en una
investigacion que el sentido y el propdsito de la vida tienen una sélida
asociacion con un menor riesgo de desarrollar demencia. Del mismo
modo, otro estudio expuso la asociacion positiva entre tener sentido de
la vida y la disminucion de la fatiga'.

No obstante, cuando las personas no le encuentran sentido a la vida, trae
consigo consecuencias graves como enfermedades psicopatoldgicas,
entre ellas, depresion, ansiedad, idea del suicidio, entre otras
complicaciones'>!6,

De ahi nace la importancia de indagar de forma temprana el sentido
de la vida que los jovenes y adultos presentan, para establecer
intervenciones que fomenten la salud y el bienestar, como lo contempla
el tercer objetivo del desarrollo sostenible!”.

En ese aspecto, para la dimension correspondiente a «Sentido de la
viday, fue posible identificar que la mayoria de los participantes
consider6 casi siempre se consideran optimistas, tienen proyectos para
el futuro, tienen capacidad de tomar decisiones, satisfaccion por lo que
hacen y tienen la capacidad de decir no cuando algo les molesta (Tabla
9).




Tabla 9
Percepcion sobre el sentido de la vida

Nunca/
Variable Casi nunca

Y )

A veces iy
Casi siempre

Me considero optimista. 18 3,3 187 | 34,4 | 338 62,2
Proyecto mis decisiones al futuro. 18 3,3 161 | 29,7 | 364 67,0
Las decisiones me acercan a lograr lo que quiero. 19 3,5 171 | 31,5 | 353 65,0

Me siento satisfecho (a) conmigo y con lo que hago. 23 4,2 177 | 32,6 | 343 63,2
Sé decir NO cuando algo me molesta o incomoda. 31 5,7 200 | 36,8 | 312 57,5
Fuente: Elaboracion propia (2024).

Ultimos estudios demuestran la importancia de la dimension «Sentido
de la viday, especialmente en el area de la psicologia'®; esta lo define
como una busqueda que se da en todas las etapas del ciclo vital,
principalmente cuando se piensa en el futuro y en la existencia como
un progreso en todo momento'.

Bajo ese contexto, uno de los fundadores de la teoria centrada en el
«Sentido de la vida», ha expuesto que las etapas de la existencia, desde
el joven adolescente a persona mayor, siempre estard presente una
preocupacion innata para darle significado a la vida, considerandose
como algo natural e innato del ser humano?.

De hecho, el encontrar el sentido de la vida requiere de la voluntad
y el trabajo personal, puesto que cada ser humano posee sus propias
motivaciones, ideales y convicciones, que lo llevan a darle significado
a su existencia®!. Sin embargo, también es necesario que las personas y
las familias cuenten con el apoyo de profesionales de la salud no so6lo
desde la atencion biomédica y el sufrimiento, sino también encontrarle
sentido a la vida en medio de esas situaciones cotidianas??.

En efecto, la dimension de «Sentido de la vida» se ha convertido en
una variable de interés para proporcionar buena calidad de vida en las
personas. Se establece que las emociones donde predominan el placer
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y el bienestar individual ayudan a afrontar de una mejor manera las
situaciones adversas cuando ellas surgen®.

Existen diversas variables que integran la dimension estudiada, entre
ellas, la edad, la cultura, las creencias, los valores, las experiencias y el
nivel de conocimientos, que son utilizadas para enfrentar una situacion
concreta®,

Presentar un propoésito de la vida se ha vinculado con un menor
riesgo de eventos no transmisibles relacionados con la edad, como las
enfermedades neurodegenerativas, cardiacas y diabetes®.

Segun un estudio realizado entre adultos mayores, presentaron menores
limitaciones funcionales al reconocer de forma positiva su existencia
humana?. El sentido de la vida puede ser un objetivo potencial de
intervencion para vivir un envejecimiento cognitivo mas saludable?’.

Estudios realizados en jovenes, tanto hombres como mujeres,
expresaron hallarle sentido a la vida y proyectarse al futuro de forma
optimista'®. Datos similares a los arrojados en la presente investigacion,
ya que se encontraron relaciones positivas con el curso de vida para el
aspecto relacionado con el hecho de considerarse optimista (p=0,052).

Sin embargo, otro estudio en el que predominaron estudiantes mujeres,
con escolaridad de secundaria, se registrd una asociacion significativa
entre el sentido de la vida con la salud nutricional, mayor satisfaccion
del cuerpo e imagen corporal; todo junto son aspectos motivadores
para conservarlos a través del tiempo®®. Son datos similares al presente
estudio, en el que el nivel de educacion se asocid de forma positiva
con la capacidad de proyectar las decisiones hacia el futuro y tomar
decisiones de lo que se desea realizar (p=0,003).

Bajo esta premisa, un estudio realizado en China examind el papel del
sentido de la vida en la prediccion del efecto positivo y el afrontamiento
orientado al futuro; se encontraron resultados significativos en esas
variables®.




Otro estudio reportd hallazgos contrarios, dado que los adultos
mayores con escolaridad primaria (91,67 %) presentaron resultados
desfavorables relacionados con la proyeccion de metas; sin embargo,
expresaron la importancia de tener motivaciones diarias para darle
sentido a la vida®.

Por lo anterior, vale resaltar que, al promocionar el sentido de vida,
permite obtener resultados favorables con respecto a la salud en todas
sus dimensiones importantes del ser humano, como la alimentacién
saludable, la actividad fisica, las relaciones sociales, la salud sexual y
la salud mental.
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CAPITULO X

Medio ambiente

El medioambiente cumple un rol trascendental en el bienestar y
supervivencia de los seres humanos e incluye un conjunto de elementos
fisicos, quimicos, bioldgicos y sociales que interactiian entre si'.

Cuidar a las personas de entornos no saludables es una prioridad
relevante para garantizar el mejoramiento de la salud de los seres
humanos, con base en lo establecido en las metas de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible y el programa general de trabajo de la
Organizacion Mundial de la Salud?.

Asi pues, la salud humana se relaciona con el entorno en el que se
vive, por lo cual, la contaminacion del aire, el agua y el contacto con
productos quimicos toxicos, representan repercusiones considerables
para la poblacion; por ello, las regulaciones ambientales y los controles
de calidad son de gran importancia para proteger la salud de las
comunidades, asi como para la preservacion de su entorno®.

Actualmente, dada la interdependencia existente entre el bienestar
y la salud, Latinoamérica requiere de profesionales que defiendan y
protejan la salud humana y el medioambiente como una alternativa
para fomentar y contribuir con el desarrollo saludable de las personas y
la naturaleza, sin afectar que las futuras generaciones tengan la misma
oportunidad®.

De esta manera, la salud planetaria es un nuevo paradigma de la salud
publica, que se orienta a la construccion de redes de colaboracion
y fortalecimiento transdisciplinares, con un enfoque inclusivo y
equitativo, que no se centra solamente en la atencion de las diversas
causas de morbilidad o mortalidad, sino en laeducacion, lainvestigacion,
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la orientacion y la formacioén continua de los profesionales, desde
una perspectiva intergeneracional y global hacia la promocion e
implementacion de estilos de vida sostenibles®.

En este sentido, para la dimension correspondiente al medioambiente
como parte del estilo de vida evaluado en la poblacién objeto de
investigacion, fue posible identificar que la mayor proporcion considero
que siempre o casi siempre disfrutan y cuidan del entorno, ahorran
energia y agua y se reconocen como parte de la naturaleza, aunque s6lo
en algunas ocasiones reciclan (Tabla 10).

Tabla 10
Percepcion del medioambiente

Nunca/
Variable Casi nunca

Siempre/

A veces T
Casi siempre

(Fr) (%) (Fr) | (%) (Fr) | (%)
Disfruta y cuida el entorno. 19 3,5 143 26,3 381 70,2
Recicla. 141 26,0 230 42,4 172 31,7
Ahorra energia y agua. 31 5,7 211 38,9 301 55,4
Se reconoce como parte de la naturaleza. 28 5,2 137 25,2 378 69,6

Fuente: Elaboracion propia (2024).

Olivares y Leyva® afirman que producto de los problemas ambientales
surge la conciencia ambiental como un movimiento social que
promueve la preservacion y restauracion del entorno natural; fomenta
la participacion en la educacion respecto al cuidado y proteccion de los
recursos naturales, la valoracion de la naturaleza, asi como la armonia
entre esta y el ser humano.

Elaguaesesencial paralasalud, para garantizar la seguridad alimentaria,
los derechos humanos, por lo cual, el mejoramiento del uso eficiente de
los recursos hidricos es primordial’. Becerril et al® consideran que las
practicas en pro del medio ambiente son fundamentales para la adopcion
de estilos de vida que estimulen practicas de ahorro de energia.




Respecto a lo anterior, en esta investigacion, para dicha practica, se
identificaron diferencias estadisticamente significativas por sexo (p=
0,000), identidad de género (p= 0,003), curso de vida (p= 0,000) y
ultimo nivel de escolaridad alcanzado (p= 0,000).

Dichos resultados son similares a lo evidenciado en el séptimo reporte
de Economia Circular del Departamento Administrativo Nacional de
Estadistica de Colombia (2023), en el que se identifico, respecto a las
practicas para la disminucion del consumo de energia eléctrica y agua,
que apagar luces que no se necesitan, usar bombillas de bajo consumo
y desconectar aparatos eléctricos sin uso, es esencial. Esta labor la
realizaron en mayor porcentaje los hogares cuya jefatura era ejercida
por las mujeres, con 85.8 %, 85.1 % y 67.3 %, respectivamente’.

A su vez, en la implementacion de practicas relacionadas con el ahorro
del agua, el 34.4 % de los hogares cuya jefatura la ejercian las mujeres
reutilizaron el agua, mientras que esa practica fue realizada en el 30.5
% de los hogares cuya jefatura estaba a cargo de los hombres. Los
hogares cuyos jefes de hogar cuentan con educacién media y superior
fueron los que en mayor proporcion realizaron practicas para reducir el
consumo de energia eléctrica y agua’.

En el estudio realizado por Tabango'?, se identifico que la mayor parte
de los estudiantes expresaron un fuerte respaldo a la integracion de la
gestion sostenible del agua y los Objetivos de Desarrollo Sostenible
(ODS) en la educacion, obteniendo porcentajes significativos en
la disposicion de modificar los habitos de consumo de agua para
contribuir a la gestion sostenible; se destacod la importancia de la
educacion ciudadana en la utilizacion razonable del recurso hidrico y la
participacion activa en iniciativas comunitarias para su conservacion.

Para el aspecto relacionado con el reconocimiento como parte de la
naturaleza, se identificaron diferencias estadisticamente significativas
por curso de vida (p= 0,026). Lo anterior evidencia que el
medioambiente saludable esta intrinsecamente vinculado a la dignidad
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de todas las personas y a la garantia de otros como el derecho a la vida
y al desarrollo humano.

Asi mismo, es importante destacar que el reciclaje es una practica
esencial para proteger el planeta. Se deriva de la transformacion de
los materiales usados en nuevos productos minimizando el impacto
ambiental y conservando los recursos naturales''. El reciclaje es, por
lo tanto, un proceso por el cual los seres humanos optan por convertir
desechos en otros elementos que pueden servir para uso diario, y
reducir con ello el consumo de materia prima y energia, asi como la
contaminacion del aire y del agua'.

En el presente estudio, para esta practica, se encontraron diferencias
estadisticamente significativas por sexo (p= 0,001) en cuyo caso
las mujeres, por curso de vida (p= 0,014) los adultos mayores, y de
ultimo nivel de escolaridad alcanzado (p= 0,000) mostraron un mejor
comportamiento. Relacionado a esto, los resultados derivados de
una encuesta sobre reciclaje en Argentina, a corte de junio de 2024,
evidenciaron que el 76 % de las mujeres manifestaron sentir un grado
de compromiso personal con el reciclaje, a diferencia de los hombres,
que afirmaron estar comprometidos con esa practica en un 66 %.
Ademas, se revel6 que, a mayor edad, mayor es el nivel de compromiso
que se asume con el reciclaje. El segmento mas joven, de 18 a 24 afios,
manifestd sentirse menos comprometido con esa practica'®.

Por otra parte, Cano et al'* evidenciaron que mas del 87 % de los
encuestados consideraron los residuos como recursos a los cuales
les otorgan un valor, lo que indica que hay una conciencia creciente
sobre la gestion adecuada de los residuos y su potencial para ser
reutilizados o reciclados, constituyéndose en una practica favorable
para el medioambiente y la sostenibilidad; sin embargo, identificaron
una tendencia similar entre el nivel educativo de los encuestados y su
comportamiento en la separacion de residuos, se observo que no existe
correlacion.




Es pertinente destacar que la aplicacion de comportamientos
ambientales favorables para la salud y el bienestar biopsicosocial
implica hacer esfuerzos conjuntos entre las generaciones presentes y las
futuras, de manera que se establezcan acciones equitativas frente a las
necesidades ambientales del entorno; se debe aportar a la disminucion
de los riesgos y promover de manera responsable la optimizacion de
los recursos naturales disponibles a través de una gestion sostenible de
las actividades en las cuales transcurre la vida cotidiana del individuo,
la familia y la comunidad.

Asi mismo, un entorno bien cuidado de manera continua y permanente
se refleja en la armonia, tranquilidad, empatia en la relacién con los
demas, como factores protectores para la salud publica y el bienestar
integral.
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LIMITACIONES

* Una de las principales limitaciones del presente estudio radica en
sudiseno transversal, el cual impide establecer relaciones causales
entre las variables analizadas. Al no incorporar mediciones
longitudinales, no fue posible observar la evolucion o los cambios
de dichas variables a lo largo del tiempo. Esta limitacion resalta
la necesidad de desarrollar investigaciones futuras con enfoques
longitudinales o experimentales, que permitan profundizar en los
mecanismos causales subyacentes y fortalecer la validez de las
inferencias obtenidas.

* No se incluy¢ la totalidad de los cursos de vida residentes en
el municipio de Pamplona, Norte de Santander — Colombia,
por lo cual, no fue posible identificar el comportamiento de
las dimensiones evaluadas en dichos colectivos, lo cual se
constituye en una oportunidad para el planteamiento de futuras
investigaciones que sean complementarias a este estudio.

* Teniendo en cuenta el mecanismo empleado para la recoleccion
de informacion, es posible que la informacion aportada por los
participantes no haya sido completamente veraz o fidedigna, y
como consecuencia se haya dado lugar a la presencia de sesgos
de informacion.

* En esta investigacion solo se explor6 la relacion existente entre
variables demograficas y de salud, lo cual, no permite tener una
aproximacion con otros posibles factores determinantes de indole
estructural, intermedio o individual que puedan asociarse con los
estilos de vida de los grupos evaluados. Pese a ello, este aspecto
también se constituye en una alternativa para el planteamiento de
estudios posteriores.
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RECOMENDACIONES

A partir de la experiencia de las investigadoras, resulta de gran interés
rescatar los datos cualitativos para comprender las experiencias de
vida de esta poblacion con relacion a las dimensiones evaluadas, y ser
insumo de futuras investigaciones que aborden otras variables latentes
a los que estan expuestos los jovenes, adultos y adultos mayores como
por ejemplo la estabilidad emocional y espiritual.

Se recomienda con relacion a los resultados obtenidos, proponer
un macroproyecto de investigacion que involucre intervenciones
psicoeducativas para cada dimension evaluada, de manera que se
pueda medir el impacto de mejora con la variable de estilos de vida en
la poblacion objeto de este estudio.

Adicionalmente, la informacion aportada a través de este estudio, se
constituye en un insumo fundamental para la formulacion de politicas
en el contexto de la salud publica que involucre especificamente a los
jovenes, adultos y adultos mayores, considerando el impacto en cuanto
a la optimizacion de los recursos presupuestales del sistema de salud
en términos de controlar o disminuir los indicadores de morbilidad y
mortalidad resultantes de la no adopcion de estilos de vida saludables.

Aunado a lo anterior, en relacion con el comportamiento identificado
en las dimensiones evaluadas en este estudio, se evidencia la necesidad
imperante de continuar insistiendo en la planificacion, ejecucion,
evaluacion y seguimiento de estrategias de intervencion integrales,
a partir de la vinculacion necesaria de los individuos, familias y
comunidades y la participacion de los actores de los diferentes sectores e
instituciones que de manera tranversal se orienten hacia la consecusion
del mismo objetivo fundamentado en la adopcion y mantenimiento
de practicas en las diversas dimensiones del desarrollo humano, que
potencien y maximicen el 6ptimo nivel de salud de los individuos y las
colectividades asi como de los entornos en los cuales se desarrollan.
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