Conductas de salud y bienestar integral en un grupo de jovenes universitarios limenos

Conductas de salud y bienestar integral en un grupo de jovenes

universitarios limefos

Monica Raquel Takushi Rodriguez
Pontificia Universidad Catdlica del Perti

Alejandra Belén Beraun Ching

Pontificia Universidad Catdlica del Pert

Maria Lourdes Gonzales Sipan

Pontificia Universidad Catolica del Pert

Memoria del XXIX Coloquio de Estudiantes de Psicologia PUCP



Takushi, Berasin y Gonzidles

La presente investigacion se inscribe dentro de la problemaitica de salud mental. Dentro del
territorio peruano, en los hallazgos preliminares de la encuesta poblacional sobre salud mental durante la
pandemia por COVID-19 y toque de queda, se encontré que el 28.5% de los encuestados sefialaron
presentar sintomatologia depresiva, donde el grupo etario con mayor afectacion fue el de 18-24 afios
(Antiporta & Bruni, 2020). En relacién a esta problematica, Korhut y Demirbas (2018) explican que el
bienestar de las personas depende en gran parte de tener estilos de vida saludables.

Por un lado, las conductas de salud, son aquellas conductas que promueven y mantienen un
estado de salud (Amigo et al., 2003), tanto fisico, mental, social y espiritual en las personas (OMS, 1948).
Arrivillaga et al. (2002) plantean que las conductas de salud se organizan en seis dimensiones: actividad
fisica y deporte, habitos alimentarios, organizacién del suefio y descanso, autocuidado y cuidado médico,
consumo de alcohol, tabaco y otras drogas y organizacién del descanso o tiempo libre. Por otro lado, el
bienestar ha sido estudiado desde dos cortientes filosoficas, la heddnica y la eudaimoénica. Diener et al.
(2009, 2010) propusieron el estudio del bienestar de manera integral, considerando los aspectos hedénicos
y eudemonicos, el cual incluye dos dimensiones: el florecimiento y el balance en las emociones tanto
positivas como negativas. La primera dimension referida al florecimiento considera que el bienestar incluye
aspectos como tener relaciones interpersonales positivas, una vida significativa y con proposito, respeto
por uno mismo, optimismo y sentimientos de competencia (Diener et al., 2009). La dimension referida al
balance entre las emociones positivas y negativas mide los sentimientos subjetivos del bienestar y
considera que este viene a darse por una tendencia a un balance entre emociones positivas y negativas.

En esa misma linea, un estudio elaborado por Espejo (2019) encontré que dimensiones de las
conductas de salud como la actividad fisica, recreacién y uso del tiempo libre, autocuidado y cuidado, y
organizacion del suefio se correlacionaron positivamente con la dimension del bienestar psicolégico global
de los jovenes. Asimismo, estudios elaborados por Garcia et al. (2014) y Castillo et al. (2010) encontraron
que la actividad fisica activa estd relacionada positivamente con la existencia de un mejor estado de
bienestar psicolégico.

Dado que parece haber una relacién entre ciertas dimensiones de las conductas de salud y el
bienestar integral de las personas, el presente estudio permitirfa que los profesionales de la salud incluyan y
evalden dichos factores en los tratamientos y programas preventivos y de promocién de la salud mental.
Es por ello que el presente estudio pretende evaluar si existen diferencias en bienestar segin el sexo de los
estudiantes. As{ como se espera encontrar una correlacién significativa y positiva entre las dimensiones de
actividad fisica y deporte, habitos alimentarios, organizacion del suefio y descanso, autocuidado y cuidado
médico, y organizacioén del descanso o tiempo libre, correspondientes a las conductas de salud, con el
bienestar integral. A excepcién de la dimensién de consumo de drogas, tabaco y alcohol, la cual se espera
que guarde una relacién significativa y negativa con el bienestar integral. Ademds, se espera encontrar que
los hombres presentan mejores puntuaciones en bienestat.

La muestra estuvo compuesta por 106 personas entre los 18 y 30 afios. Estos participantes debian
indicar cumplir con el requisito de estar cursando estudios universitarios actualmente. Se hizo uso de un

consentimiento informado. La investigacion se llev6 a cabo mediante la utilizacion de tres cuestionarios.
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En primer lugar, se utiliz6 la adaptacién del Cuestionario de Estilos de Vida de J6évenes Universitarios
(CEVJU-R Lima) provisto por Chau y Saravia (2014) para evaluar las conductas de salud de los
participantes. Este consta de 30 {tems organizados en 6 areas. En la presente investigacion, a través de un
analisis factorial exploratorio [AFE] se encontré un KMO igual a .64, mientras que la prueba de
esfericidad de Bartlett fue significativa y2 = 1074.77, p < .001. Para el andlisis de consistencia interna,
todas las dimensiones obtuvieron un Alfa de Cronbach entre .55y .78.

En segundo lugar, se utilizé la Escala de Florecimiento adaptada por Casaretto y Martinez (2017)
para medir el bienestar general de los participantes, conformada por 8 items. Es asi que, a través de AFE
se encontré un KMO igual a .87, mientras que la prueba de esfericidad de Bartlett fue significativa y2 =
322.46, p < .001. 001. Para el analisis de consistencia interna, se obtuvo un Alfa de Cronbach de .86. En
tercer lugar, se utilizé la Escala de Experiencias Positivas y Negativas (SPANE) adaptada por Cassareto y
Martinez (2017) para medir el bienestar general de los participantes. La presente escala estd conformada
por 12 items, donde 6 items estan dirigidos a evaluar las experiencias positivas y los otros 6 las negativas.
Asi, a través de un AFE se encontré un KMO igual a .83, mientras que la prueba de esfericidad de Bartlett
fue significativa y2 = 691.18, p < .001. Para el analisis de consistencia interna, se obtuvo un alfa de
Cronbach de .9 para la dimensién de Afectos positivos y de .82 para la de Afectos negativos.

Con la finalidad de responder al objetivo especifico, se evaluard la normalidad de la distribucién
de los datos en los puntajes obtenidos en las dos dimensiones de bienestar segin el sexo de los
participantes, luego se aplic6 la prueba de contraste. Con la finalidad de responder al objetivo general, se
empez6 por evaluar el tipo de distribucion de los datos para los puntajes obtenidos en bienestar y en las
seis dimensiones de conductas de salud, se realizo el analisis de correlacién bivariadas. Cuando se hallaron
correlaciones estadisticamente significativas entre dos o mas dimensiones de conducta de salud y bienestar,
se paso a analizar si se cumple un modelo de regresion lineal maltiple.

En cuanto los objetivos especificos, no se encontraron diferencias estadisticamente significativas
en bienestar segin sexo en ninguna de las dimensiones, esto concuerda con lo hallado por Becerra (2018),
Mondofiedo (2018) y Jave (2019). En cuanto a los andlisis exploratorios, se observé una diferencia
significativa en la dimensién suefio segun el sexo de los participantes (# (105) = 2.11, p = 0.04). Los
hombres (M = 15.97, DE = 3.00) reportaron una mejor organizaciéon del suefio a comparacion de las
mujeres (M = 14.72, DE = 2.77). Por un lado, esto podria deberse a que las mujeres presentan un mayor
riesgo de suftrir insomnio por cambios hormonales (Bei et al., 2015; Regal et al., 2009). Por otro lado, esto
también puede deberse a que las mujeres son propensas a padecer mayores niveles de estrés que afecta de
forma negativa la organizacion del suefio.

En cuanto al objetivo general se encontré que cuatro dimensiones de conductas de salud
correspondientes a Autocuidado y cuidado médico, Organizacion del descanso o tiempo libre,
Organizacion del suefio y Consumo de alcohol, tabaco y otras drogas se correlacionaron
significativamente con la dimensién de Florecimiento. También se encontré que cinco dimensiones de
conductas de salud: Autocuidado y cuidado médico, Organizacién del descanso o tiempo libre,

Organizacion del suefio, Actividad fisica y deporte y Consumo de alcohol, tabaco y otras drogas, se
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correlacionaron  significativamente con Afectividad Balanceada. Seguidamente se encontré que solo
clasificaron como predictivos de la escala de Florecimiento las variables de Organizacién del descanso o
tiempo libre, Organizacién del suefio y Consumo de alcohol, tabaco y otras drogas. También se encontrd
que solo clasificaron como predictivos de Afectividad balanceada las variables correspondientes a
Organizacion del suefio y Consumo de alcohol, tabaco y otras drogas.

Coincidieron como predictivos para ambas dimensiones de bienestar las wvariables de
Organizacion del suefio y Consumo de alcohol, tabaco y otras drogas. Los resultados coinciden con lo
encontrado por Maganto (2019). Asimismo, guarda sentido con el hecho ya conocido de que una duracién
insuficiente de suefio se relaciona con un mayor riesgo de sufrir depresioén o ansiedad (Mir6 et al., 2005).
Segtun Alcaraz et al. (2010) encontré que la percepcion subjetiva de bienestar es menor entre los jévenes
que han hecho uso de drogas.

Respecto a las limitaciones se encontré que algunas conductas de salud no llegaron a ser
predictoras del bienestar porque las respuestas dadas fueron muy heterogéneas. Ademas, se encontrd que
algunos items de la escala CEVJU no estan adaptados al contexto de la pandemia, pues aluden a realizar
actividades en espacios fuera de casa, y cuando se llevé a cabo la encuesta muchos de los patticipantes ain
se encontraban en situacién de confinamiento. En sintesis, la hipétesis planteada para el objetivo general
se cumplié parcialmente, ya que se encontré que la mayoria de las dimensiones de conductas de salud
correlacionaron significativamente con ambas dimensiones de bienestar, a excepcion de la dimension de
habitos alimenticios. Asimismo, las dimensiones de Organizaciéon de suefio y Consumo de alcohol, tabaco
y otras drogas resultaron predictoras de ambas dimensiones de bienestar integral. Finalmente, en cuanto a
los alcances, lograr visibilizar la relacién entre algunas conductas de salud y el bienestar podtia ser el
primer paso para encontrar algunas alternativas para responder a las necesidades ocasionadas ante el
aumento en la prevalencia de enfermedades mentales en la poblacién, ya que permititfa fomentar la
practica de ciertas conductas de salud como una alternativa de solucién para mejorar el bienestar de las

personas.
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