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Resumen

Objetivos: Describir los estilos promotores de salud en adultos Método: Revision
bibliogréafica descriptiva usando los descriptores (Life Style, Health, Adult), realizada
en el mes de octubre del afio 2020, en las bases de datos Pubmed, ProQuest, Scielo,
Dialnet y Redalyc y Revista Presencia salud mental, investigacion y humanidades. Se
recuperaron articulos originales que fueron publicados entre los afios 2011-2020, en
idiomas espariol, inglés y portugués. Se seleccionaron 15 articulos que cumplian con
los criterios metodoldgicos, de las cuales 5 fueron de Pubmed, 5 de Scielo, 1 de
ProQuest, 1 de Dialnet, 1 de Scielo, 1 de Redalyc y 1 de la Revista Presencia Salud
Mental, investigacion y humanidades. Resultados: Se formularon 6 categorias:
Responsabilidad en salud, actividad fisica, nutricion, crecimiento espiritual, relaciones
interpersonales y manejo del estrés. Conclusién: Las personas adultas en cuanto a los
estilos promotores de salud; tienen adecuadas conductas en relacién al crecimiento
espiritual, manejo del estrés y relaciones interpersonales, pero existe un déficit en las

dimensiones de actividad fisica, nutricion y manejo del estrés.

Palabras clave: Life Style (D008019), Health (D006262), Adult (D000328)



Abstract

Objectives: Describe health promoting styles in adults Method: Descriptive
bibliographic review using descriptors (Life Style, Health, Adult), carried out in
October 2020, in the databases Pubmed, ProQuest, Scielo, Dialnet and Redalyc and
Presencia Magazine, Mental Health, Research and Humanities. Original articles that
were published between the years 2011-2020, in Spanish, English and Portuguese
languages were recovered. 15 articles that met the methodological criteria were
selected, of which 5 were from Pubmed, 5 from Scielo, 1 from ProQuest, 1 from
Dialnet, 1 from Scielo, 1 from Redalyc and 1 from the Presencia Salud Mental,
Investigacion y Humanidades Journal. . Results: 6 categories were formulated:
Responsibility in health, physical activity, nutrition, spiritual growth, interpersonal
relationships and stress management. Conclusion: Adults in terms of health promoting
styles; they have adequate behaviors in relation to spiritual growth, stress management
and interpersonal relationships, but there is a deficit in the dimensions of physical

activity, nutrition and stress management.

Keywords: Life Style (D008019), Health (D006262), Adult (D000328)



Introduccion

La promocién en salud, es un suceso que incluye una serie de actividades, no solo
orientadas a mejorar las competencias y facultades de las personas, sino que también
estan dirigidas a corregir practicas sociales, culturales, ambientales y econdémicas, con
el objetivo de producir una vigilancia sobre los determinantes de la salud y en efecto
mejorarlas’.

Tal como nos dice Gomez?, la promocion de la salud es un asunto que recauda valor
hoy en dia, a causa que se compone en una tactica fundamental para la obtencion y el
crecimiento de aptitudes o destrezas propias que se asumen al sustituir
comportamientos inadecuados por conductas saludables con relacion a la salud, para
asi obtener una buena calidad de vida en las personas y como efecto se consigue un
decrecimiento en valor econémico del proceso salud-enfermedad en las organizaciones
prestadoras del servicio de salud.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)?, hoy en dia, las Enfermedades no
Transmisibles (ENT), son causantes del mas del 80% de las muertes a nivel mundial,
generalmente suceden como producto de factores de riesgo conductuales asociadas con
los estilos de vida, como la inactividad fisica excesivo consumo de alcohol y tabaco,
ademas de una alimentacion poco saludable.

El Estilo de Vida (EV), es un conjunto de précticas, destrezas, habilidades, conductas
y creencias personales o colectivas, frente a diversas situaciones en las que la persona
crece en una sociedad, o a través de su labor diaria y que son aptos de ser cambiados.
Puesto que es unproceso de aprendizaje, que se configura con el transcurrir del tiempo®.
Asi mismo, el EV esté relacionado con el autocuidado de la salud como préctica y
recurso para asegurar mas adelante un bienestar 6ptimo, frente a aquellos que no optan
por estilos de vida saludables. La conservacion de la salud fisiol6gica y psicoldgica
conforma un compromiso personal, con autonomia de realizar actividades orientadas a
su proteccion, dando la posibilidad de conseguir una vejez saludable®.

Los estilos de vida saludables, son comportamientos que se adquieren como propios, y
que incurren satisfactoriamente en nuestro bienestar fisico, mental y social; es por ello
que debe se deben optar por buenos habitos en la alimentacion, descanso y practica
fisica con el fin de prevenir diversas enfermedades y tener una buena calidad de vida®.
Pender’, creadora del Modelo de Promocidn de la Salud, manifestd que la conducta

esta determinada por el afan de conseguir un bienestar personal. Tuvo por atraccion



establecer un modelo que conceda respuestas al modo de como los individuos acogen
elecciones respecto al cuidado de su salud.

El Modelo de Promocion de la Salud (MPS), postula a dar a luz la naturaleza
pluridimensional del ser humano en su interrelacién con el ambiente cuando tratan de
lograr la condicion de salud anhelada; destaca el vinculo entre peculiaridades
individuales y destrezas, conocimientos, ideas y apariencias situacionales asociados a
conductas de relacionadas con la salud que se quieren lograr’.

El MPS planteado por Pender’, es ampliamente empleado por el personal de
Enfermeria, ya que accede a entender los comportamientos de las personas relacién
con su salud, y a la misma vez, guiada para la produccion de conductas saludables.

Un estudio realizado en personas adultas (20-59 afios) en relacion al EPS, posterior a
la aplicacion del instrumento se obtuvo como resultados que las puntuaciones
disminuidas fueron en actividad fisica y manejo del estrés; y las puntuaciones mas altas
se observaron en la dimension crecimiento espiritual y relaciones interpersonales®.
Ademas, una investigacion realizada por estudiosos mexicanos, refieren que a traves
de la Cédula Perfil de Estilo de Vida (PEPS-II), los resultados en pacientes adultos
presentaron falta de ejercicio y ausencia de técnicas para controlar el estrés®.

Es asi, que este estudio bibliogréafico se justifica porque es de suma importancia
promover conocimientos asociados con la practica de conductas saludables en relacion
a la actividad fisica, nutricion, crecimiento espiritual, manejo del estrés,
responsabilidad en salud y relaciones interpersonales, para avalar una estrategia de
habilidades a cada persona y asi colaborar al cambio de conductas que pueden influir
de manera nociva en el proceso de la salud-enfermedad®. Asi mismo, este trabajo
servira de ayuda para las enfermeras a nivel nacional debido a que es un tema poco
estudiado en el Pert. Ademas, conocer los estilos de vida en los adultos servira de base
para planificar actividades mas eficientes del personal sanitario, hacia la promocion de
lasalud y la prevencion de la enfermedad.

Es por ello, que este articulo de revision bibliografica tiene por objetivo describir los

estilos promotores de salud en adultos.



Metodologia

Tipo de estudio: La presente revision bibliografica fue de tipo descriptiva., debido a
que permitié analizar el cuerpo del conocimiento sobre estilos promotores de salud en
adultos.

Meétodo de busqueda:

La busqueda se llevo a cabo en el mes de octubre del afio 2020, usando los descriptores
“Life Style”, “Health”, “Adult”, “Health-Promoting Lifestyle Profile II”’, uniéndose
con operadores booleanos. Se realizd la indagacion en diversas fuentes de

informacion: base de datos

(Pubmed, ProQuest, SciELO, Redalyc, Dialnet, Ciberindex) y revistas (Revista
Presencia salud mental, investigacion y humanidades); puesto que se elaboro
estrategias de busqueda: Life Style AND Health AND Adult AND Health-Promoting
Lifestyle Profile Il, Estilos promotores AND Health-Promoting Lifestyle Profile I1.
Luego, se tuvo en cuenta los siguientes filtros: afio (2011-2020), idioma (espafiol,
inglés y portugues) y articulos originales. (ver Cuadro N°01)

Criterios de Seleccién de los estudios:

Se tuvo en cuenta los siguientes criterios de inclusion; articulos que tengan como
Instrumentoel Modelo de Promocién de Nola Pender (Health-Promoting Lifestyle
Profile 11) y que la poblacion de estudio hayan sido personas mayores de 18 afios,
personas sanas o enfermas, y de diferentes sexos

Y como criterios de exclusion, que la muestra estudiada no hayan sido escolares,
adolescentes, mujeres embarazadas.

Seleccion de articulos

Después de realizar la busqueda en base de datos (Pubmed, ProQuest, SCiIELO, Dialnet,
Redalyc y Ciberindex) y revista (Revista Presencia salud mental, investigacion y
humanidades) se encontraron 94 articulos y por la seleccion inicial (titulo y resumen)
se descartaron 36. Posterior a ello, se incluyeron otros 24 articulos utilizando la técnica
de bola de nieve, pero por seleccion inicial (titulo y resumen) se excluyeron 13. Por lo
que de esta primera seleccién inicial se obtuvieron 65 articulos. Asi mismo, se hizo la
seleccion segun loscriterios de inclusion y exclusion con un total de 30 articulos. (ver
Cuadro N°01)



Finalmente, para la validacion y seleccion de articulos se hizo lectura critica con la
ayuda de la lista de chequeo aportada por Diaz!!' teniendo en cuenta el disefio,
metodologia, resultados y conclusiones de las investigaciones cuantitativas; ademas se
utilizé el Checklist dado por Galvez'? para la validacion de las investigaciones de tipo
cualitativa. Del mismo modo, se utilizaron ambas listas de chequeo (Diaz'! y
Galvez'?) para validar articulos de investigacion mixta. Obteniendo asi 15 articulos
que cumpliancon los criterios metodologicos, de las cuales 5 fueron de Pubmed, 5 de
Scielo, 1 de ProQuest, 1 de Dialnet, 1 de Scielo, 1 de Redalyc y 1 de la Revista
Presencia Salud Mental, investigacion y humanidades. (ver Cuadro N°02).



Cuadro N° 01: Registro de busqueda bibliografica Puede ser reemplazado por el flujograma de

busqueda

Fuente
de
Informa
cion

Estrategia
para la
blsqueda

[ palabra
clave,
descriptor
, tesauro y
términos
boléanos]

(a)Nu
mero
de
articul
0s
encon
trados

b) Seleccién
inicial (*)
(tituloy

resumen)

Numero de
articulos
eliminados

(c) Namero de
articulos
seleccionados
utilizando la
técnica de bola
de nieve

d) Después de
leer el titulo y
resumen
(articulos por bola
de nieve)
¢cuantos articulos
seleccionaste?

e) NUmero de
articulos
seleccionados

X=(a-b) +
(c-d)

f) Seleccidn segun
criterios de
inclusion** y
exclusion

Y=X-f

Pubmed

Health-Pro
moting
Lifestyle
Profile 11
AND
adults

51

18

36

12

ProQuest

Adultos
AND
Health-Pro
moting
Lifestyle
Profile II.

12

SciELO

Estilos
promotores
AND
Health-Pro
moting
Lifestyle
Profile II.

Redalyc

Estilos
promotores
AND
adultos

Dialnet

Estilos
promotores
AND
adultos

14

10

Ciberind
ex

Conductas
promotoras
AND
adulto




Rev.Pres Estilos 4 2 3 1 4
encia promotores

salud AND salud

mental, AND

investiga | adulto

ciony

humanid

ades

Fuente: Elaborado por docentes de la asignatura de Seminario de Enfoques Emergentes de la
Investigacion Cualitativa en Salud



Cuadro N° 02: Titulo, autores, revista y afio de publicacion de articulos analizados
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Titulo del Autores y Afio Revista Tipo de Objetivo Resultado de interés Categorias identificadas
articulo estudio
Assessment . . . . . .
of Hat[ce Ayagar, North Clin The study.lsa To determine the Mientras que las puntuaciones de la RESPONSABILIDAD
health-prom Sewl_ _Akbulut Istanb cross-section Igvel of heal_thy subegcala_ de los  machos - las EN SALUD/
oting Zencirci, Gulsum al study. lifestyle  behaviors subdimensiones de  responsabilidad ACTIVIDAD EISICA/
lifestyle Ozturk  Emiral, and related factors in sanitaria, nutricion y las relaciones NUTRICION/
behaviors of Melike  Alaiye, the individuals who interpersonales son inferiores a las CRECIMIENTO
adults living Aziz Soysal, applied to the mujeres. ESPIRITUAL/
in the Muhammed primary health-care RELACIONES
semi-rural Fatih Onsuz, center Aquellos con enfermedad cronica INTERPERSONALES/
area. Burhanettin habian una puntuaciéon més alta en las MANEJO DEL ESTRES
Isikli, Selma subdimensiones de  responsabilidad
Metintas'? sanitaria,  nutricion y  relaciones
interpersonales, pero mas baja en la sub
2019 dimension de actividad fisica.
Malestares Guadalupe Rojas . . - . B} . . .
emocionales Morales, Revista _ E_s,tuglo con Desc_r!mr la Mediante la Cédula Pgrfll Estilo de_Vlda MANEJO DEL
relacionados Francisco Adrian Presencia disefio relacion de | (PEPS- 1) seencontré que los pacientes ESTRES/
con estilo de Morales Castillo, salud mental, cuantitativo, malestares estudiados  presentaron con  mayor RESPONSABILIDAD
vida en Silvia Elena investigacion y descriptivo, emocionales  con frecuencia: falta de relajamiento y EN SALUD/
adultos  de | Amador Pérez® humanidades transversal, estilo de vida de meditacion, falta de relajamiento ACTIVIDAD FISICA
primer  nivel 2016 prospectivo, adultos que acuden muscylar durante _eI _d_l’a y antes de
de atencion. correlacional a consulta general dormir, falta de ejercicio, ausencia de
en el primer nivel informacion sobre el autocuidado de la
de atencién. salud y falta de utilizacion de métodos
para controlar la tensién
ch?r:c:liE?Zg g'g;:gi'a Balam Enfermeria Estudio Analizar las | En las conductas promotoras de salud _ ACTIVIDAD
promotoras de oo . comunitaria cuantitativo, barreras para las sobre el ejercicio, predominan las FISICA/NUTRICION
salud en D'd,'er Francisco revista correlacional, conductas respuestas “algunas- veces” y” nunca”,!o
personas con Akeé Canul, internacional transversal promotoras de | cual indica una actitud muy pobrehacia
riesgo de Ma. Laura Ruiz de cuidados de salud sobre el ejercicio. EI mayor porcentaje de
desarrollar Paloalto, salud familiar alimentacion y | “nunca”, fue para la afirmacion“Hago
diabetes tipo Gloria de los y comunitaria ejercicio en actividades fisicas de recreacion”con un
2. Angeles Uicab personas con | 45%. Las conductas promotoras de salud
Pooll4 sobrepeso u | sobre alimentacion son realizadas, para
obesidad y factor la mayoria “algunas veces”, indicando
2019 hereditario de falta de persistencia




diabetes tipo 2

ggreg falgs (S)lflm:nDeborah CES Diseﬁo 6 Comparar las Reflejan dichas_ C(_)nductas saludgples, NUTRICION/
causas de la . . PSICOLOGIA descrlptl_vo-c estrategias de son Ios_ ~ siguientes. Nutrlcuﬁn, RESPONSABILIDAD
hipertension Carlina Iris omparativo, afrontamiento y el Responsabilidad con la salud y Manejo ENSALUD/
arterial: Pereyra Girardi de corte | estilo de vida | delestrés. MANEJO DEL ESTRES
influencia en Pedro Cofreces transversal relacionado con la
las estrategias | Dorina Stefany?s salud en un grupo de
de pacientes
afrontamiento 2016 hipertensos, segun el
y el estilo de tipo de creencias que
vida. presentan dichos

pacientes en relacion

a las causas de la

enfermedad
Conductas S . . I . . L
promotoras de Claudle_l L|I_|ana Rew,ste_m Estudio con Describir las Sg ewd_gnua eI_ puntaje mas altg en la RESPONSABILIDAD
salud y Valencia Rico Electrénica enfoq_ue ) conductas dlm_e_nsmn reIau_onada con elcrecimiento EN SALUD/
dependencia ] Trimestral de cuantitativo, promotoras de salud espiritual, relaciones interpersonales y ACTIVIDAD FISICA/
fisica en O'Q_E} Maria Henao Enfermeria de alcance y el qgrado de responsabilidad ensalud y el puntaje méas NUTRICION/
personas con Trujillo correlacional. dependencia fisica | bajo en la dimensiones relacionadas con CRECIMIENTO
diagndstico . . en personas con la realizacion de actividad fisica, manejo ESPIRITUAL/
clinico de Felipe Alrgtonlo diagndstico de | delestrésy la nutricion RELACIONES
enfermedad Gallego Enfermedad INTERPERSONALES/
pulmonar 2017 Pulmonar MANEJO DEL ESTRES
obstructiva Obstructiva Crénica
cronica.
Impacto de Wendy Lea Investigacion Evaluar el impacto Dominios de: responsabilidad en salud RESPONSABILIDAD
una Chacon Pizano cuasi-experim de una intervencion con 19.86 actividad fisica 14.53 EN SALUD/
intervencion Oliva Mejia ental. educativa del | nutricién 20.20 desarrollo espiritual 24. ACTIVIDAD FiSICA/
educativa Rodriguez programa relaciones interpersonales 22.86 vy, NUTRICION/
prevenimss . prevenimss en el finalmente, el manejo de estrés 16.73 CRECIMIENTO
en el estilo de Juan Gabriel . estilo de vida y nivel ESPIRITUAL/
vidaen Paredes Saralegui de  conocimientos RELACIONES
hombres de Carlos Gomez sobre el autocuidado INTERPERSONALES/
20 a 59 afios. Alonso?® de la salud en MANEJO DEL ESTRES

2012 hombres de 20 a 59

afos.




13

Lifestyle Simin Mouodi JRHS Quantitative This  study  was Comportamientos de estilo de vida RESPONSABILIDAD
Interventions Seyed Reza conducted to | saludable  puntuacién  en los EN SALUD/

to Promote Hosseini evaluate the | subdominios de crecimiento espiritual, ACTIVIDAD FISICA/
Healthy - effectiveness of | salud  responsabilidad, relaciones NUTRICION/
Nutrition and Reza Ghadimi short-term structured interpersonales y nutricion fueron mas CRECIMIENTO
Physical Robert Graham interventions  on | alto que el promedio; pero en los ESPIRITUAL/
Activity in Cumming healthy lifestyle | subdominios del estrés el manejo y la RELACIONES
MiddleAge Ali Bijani behaviors,  dietary actividad fisica estaban en mal estado. INTERPERSONALES/
(40-60 Years) Marjan Mouodi intake, MANEJO DEL ESTRES
Adults: A . anthropometric

Randomized Yadollah Zahed measures, blood

Co_ntr_olled 2019 pressure, fasting

Trial in the blood glucose, and

North of serum lipid profileof

Iran. middle-agedadults.

Health-Prom Leila Mardanian In a The present research Responsabilidad en salud 22.04 + 5.28 RESPONSABILIDAD
oting Dehkordi‘® cross-sectional conducted with aim Crecimiento espiritual 25.34 +5.13 EN SALUD/
Lifestyle 2020 study to determine the | Actividad fisica 16.36 + 5.13 ACTIVIDAD IfI'SICA/
among health-promoting Relaciones interpersonales 53.16 + 5.59 NUTRICION/
People behaviors (HPBs) of Nutricion 23.12 + 4.34 Manejo del CRECIMIENTO
Without public of Isfahan, estrés 18.30 + 3.61 ESPIRITUAL/
Heart and study  the RELACIONES
Disease in associations of INTERPERSONALES/
Isfahan. HPBs with MANEJO DEL ESTRES

demographic
characteristics

The Effect of
Health
Promoting
Programs on
Patient's Life
Style  After
Coronary
Artery
Bypass
Graft—Hospit
alized in
Shiraz

Leila Safabakhsh,
Azizollah
Arbabisarjou,
Mozhgan
Jahantigh
Mahshid
Nazemzadeh,
Shahindokht
Navabi Rigi &
Shahin
Nosratzehi®®

2016

Global Journal
of Health
Science

In this clinical
trial study

To determine the
impact of a Health
Promotion Program
(HPP) on behavior
in terms of the
dimensions of the

Health  Promoting
Lifestyle Profile
(HPLP) in patients
after Coronary

Artery Bypass Graft
(CABG).

Health Responsibility 18.2
Nutrition 19.7

Physical activity 11
Interrelationship 25.6
Stress management 22.5
Spiritual growth 31.6

RESPONSABILIDAD
EN SALUD/
ACTIVIDAD FiSICA/
NUTRICION/
CRECIMIENTO
ESPIRITUAL/
RELACIONES
INTERPERSONALES/
MANEJO DEL ESTRES
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Hospital.

Mixto con
igualdad de Analizar los factores
estatus que condicionan la
(cuant_itaFivo generacion y Los promedios mas bajos se dieron en RESPONSABILIDAD
Factores que 5 5 descriptivo modlf_lcauén (_Jle los las dimensiones de actividad fisica EN SALUD/
res g Galan-Gonzalez, . transversal, el estilos de vida . ; jsieay ACTIVIDAD FiSICA/
condicionan Edna Fabiola Revista f manejo del estrés, Los promedios mas 4
los estilos de . Ciencias enoque saludables en un altos corresponden a las dimensiones de NUTRICION/
vida Guamlzo-'l;oole, Pedagdgicas e cualitativo esta grupo (.je familias crecimiento espiritual y de relaciones CRECIMIENTO
saludables en Mildred Innovacion dado des,de la que asisten auna interpersonales, Las dimensiones de ESPIRITUAL/
las familias 2019 Teoria Institucion nutricion y de responsabilidad en salud RELACIONES
: Fundamentada prestadora de . L, di INTERPERSONALES/
en el marco de servicios de salud, se situaron en una posicion intermedia . MANEJO DEL ESTRES
lo propuesto en una ciudad de
por Strauss y Colombia.
Corbin)
Fereshteh Baygi,
Olaf Chresten
Jensen, Fatemeh
Mohammadi-Nasr
abadi, Mostafa
Factors Qorbani ) " RESPONSABILIDAD
affecting To examine health Nutrition 22.57 + 4.35 EN SALUD/
health-promo Morteza promotion behaviour Spiritual growth 26.16 + 5.03 ACTIVIDAD FiSICA/
ting lifestyle Mansourian A and its associated Health responsibility 22.72 + 4.42 NUTRICION/
profile in Roksana VIA MEDICA cross-sectional factors in seafarers . . CRECIMIENTO
Iranian male Mirkazemi, study of the National Interpersonal relationship 23.87 + 4.16 ESPIRITUAL/
seafarers Aliasghar Farshad, Iranian Tanker Exercise behavior 19.95 + 4.23 RELACIONES
working on Seyed Ali Salehi, Company. Stress management 20.86 + 3.92 INTERPERSONALES/
tankers. MANEJO DEL ESTRES
Arezoo
Haghighian
Roudsari, Farzad
Shidfar?

2017
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Conductas Viviana  Alicia Rev. iberoam. | Se desarroll6 Analizar las | Al evaluar la conducta previa NUTRICION/
promotoras Nail Gallardo educ. investi. un estudio conductas relacionada se identifico que la mayoria ACTIVIDAD FiSICA
de salud en Carola Andrea Enferm cuantitativo, promotoras de salud de los participantes mantiene una
alimentacion Rios Ojeda Carlos descriptivo, no en cuanto a alimentacion inadecuada (74%),
saludable vy Alberto Fernandez experimental y alimentacion Al analizar la conducta previa
actividad Silva?? transversal. saludable Y | relacionada, se establecié que el 61% de
fisica en 2016 actividad fisica, en los participantes no realiza actividad
conductores conductores de la fisica.
de la locomocion
locomocion colectiva de una
colectiva de empresa privada de
una empresa la ciudad de Puerto
privada de la Montt, Chile.
ciudad de
puerto Montt,
Chile.
RASGOS DE Liliana Leticia Rev. iberoam. Descriptivo, Determinar la Se observa que el indice de estilo devida ACTIVIDAD “FiSICA
PERSONALI Judrez Medina educ. investi. correlacional t influencia de los (actividad ~ fisica) se  encuentra
DAD Y Edith Gerardina Enferm transversal rasgos de | disminuido.
ESTILO DE Pompa Guajardo personalidad sobreel
VIDA EN estilo de vida en
ADULTOS Geu Mendoza personas con riesgo
CON Catalan de Diabetes tipo 2.
RIESGO DE Esther Carlota
DIABETES Gallegos
TIPO 2. Cabriales®
2017
Health-prom Ernesto  Jiménez Cuantitativo, Analizar las Responsibility in health 38.8 RESPONSABILIDAD
oting lifestyle Bernardino correlacional variables estilo de Physical activity 31.2 EN SALUD/
and Alicia Alvarez vida promotor de la Nutrition 41.6 ACTIVIDAD FISICA/
assertiveness Aguirre salud, asertividad y - : NUTRICION/
in university o su relacion con el Spiritual development 41.6 CRECIMIENTO
workers. Blanca Lilia estado de salud en |nterpersona| relations 41.6 ESPIRITUAL/
Reyes Rocha trabajadores RELACIONES
- : - o Stress management 37.5
Leticia  Casique universitarios. INTERPERSONALES/
Casique MANEJO DEL ESTRES
José Manuel

Herrera Paredes
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Mercedes Sanchez
Perales? 2017

DETERMINA
CION DE
RIESGOS DE
SALUD

RELACIONA
DA A
ESTILOS DE
VIDA  EN
POBLACION
JOVEN.

Abigail Fernandez
Sénchez

Ma.  Guadalupe
Ojeda Vargas

Ana Alicia Garcia
Carrefio

Edith Ruth
Arizmendi Jaime
Maria  Alejandra
Terrazas Meraz
2016

Rev. Enf.
Neurol. (Mex)

Corresponde a
un estudio
descriptivo y
correlacional,
de orientacion
cuantitativa

Determinar los
riesgos a la salud
asociados a los
estilos de viday
variables
demogréficas.

Relaciones interpersonales positivas
Actividad fisica disminuida

RELACIONES

INTERPERSONALES/

ACTIVIDAD FiSICA

Fuente: Elaborado por docentes de la asignatura de Seminario de Enfoques Emergentes de la Investigacion Cualitativa en Salud



Resultados y discusion

Resultados:

Cuadro N° 3: Caracteristicas de articulos seleccionados

Tipo de Frecuenci %
investigacion a
Cuantitativo 14 93.3
%
Mixto 1 6.7%
Total 15 100%

Del total de los 15 articulos consultados el 93.3% fue investigacion de tipo cuantitativa

y el 6.7% restante fue investigacion mixta.

Se formaron 6 categorias al agrupar los 15 articulos seleccionados, estas categorias

estan de acuerdo al Instrumento de Pender’.

La primera categoria denominada Responsabilidad en Salud®10131516.18.1924 an |g
mayoria de las investigaciones realizadas en personas con alguna
patologial®131516.1924 s infiere que los adultos que presentan una enfermedad son muy
responsables en relacion a su salud, pero en personas sanas®® son menos responsables
en salud. Asi mismo existe una diferencia por sexo*! en el caso de las mujeres son mas
responsables en cuanto a la salud, que los hombres. Ademas, posterior a una
intervencion educativa'®!’ y un programa de promocion de salud® se evidencié un

aumento en el puntaje de esta dimension.

La segunda categoria denominada Actividad Fisica®10:13.141617.18.19,20,21,2223.24.25 "an |g
mayoria de investigaciones en personas sanas®!61718202L.25 o personas con alguna
patologiat® 131419222324 " existe una actividad fisica disminuida. Asi mismo existe
diferencias segln el sexo®, en el caso de los varones realizan mayor actividad fisica
que las mujeres. Ademas, posterior a una intervencion educativa®®’ y un programa de

promocion de salud*® se evidencié un aumento en el puntaje de esta dimension.
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La tercera categoria denominada Nutricion101314.151617.18.19.20.21,2224 " ga concluye que
las personas adultast®3141516.17.18.1920212224, tjanen una inadecuada alimentacion; asi
mismo existe una diferencia por sexos®® en el caso del varén obtiene menos puntaje en
nutricion en comparacion con la mujer. Ademads, posterior a una intervencion
educativa'®!’ y un programa de promocion de salud*® se evidencid un aumento en el

puntaje de esta dimension.

La cuarta categoria denominada Crecimiento Espirituall®1316.17.181920.21.24 " an |og
resultados delas investigaciones encontradas, tanto las personas que padecen de alguna
enfermedad!®*1%24como las que se encuentran sanas!®171820.21 ‘tienen un alto puntaje
en la dimension de Crecimiento espiritual. Ademas, posterior a una intervencion
educativa'®'’ y un programa de promocion de salud'® se evidenci6é un aumento en el

puntaje de esta dimension.

La quinta categoria denominada Relaciones Interpersonales!013:16:17:1819.20,2124.25 = go
deduce que en personas sanas®1718202125 asi como personas con patologial®t319.24
tienen relaciones interpersonales positivas; asi mismo existe una diferencia por sexo®
en el varon la puntuacion de esta dimension es menor en relacién a las mujeres.
Ademas, posterior a una intervencion educativa®'’ y un programa de promocion de

salud?® se evidencid un aumento en el puntaje de esta dimension.

La sexta categoria denominada Manejo del estrés®10.131516,17.18.19.202124 se infiere que
las personas adultas®101316.17.182021.24 nq tienen un buen nivel de manejo de estrés, pero
en personas con HTA y en pacientes hospitalizados®®, tienen buen control del estrés.
Ademas, posterior a una intervencion educativa®'’ y un programa de promocion de

salud®® se evidencié un aumento en el puntaje de esta dimension.

Discusion :
Pender’, planteé un modelo con el fin de conseguir que las personas se sensibilicen en
optar por estilos de vida saludables, con el objetivo de que se evite adquirir alguna

enfermedad, asegurando asi su propio bienestar.
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En la primera categoria encontramos; la responsabilidad en salud, la cual se define
como aquel sentido eficaz de obligacion hacia el bienestar individual. Este comprende
poner atencion lo que es beneficioso para la salud personal, la ensefianza individual en
relacion a su propia salud, la practica de buscar informacion y asistencia de un
especialista®®. En tal sentido, algunos estudios revelan que en aquellos adultos que
presentan alguna patologia: EPOC?, enfermedad cronica'®, HTA!1624 enfermedades
cardiovasculares®®, Diabetes®*, se obtuvo como resultados que son muy responsables
en relacion a su salud a comparacion que a adultos sanos®!® donde los participantes
buscan la ayuda de algin profesional sanitario ante cualquier signo de peligro y siempre
estar informados en relacion a su salud, no obstante, estos resultados divergen a
estudios realizados en Iran'’?*, Colombia®® en personas adultas aparentemente sanas,
donde se evidencian puntuaciones altas en esta categoria. Asi mismo un estudio

realizado por investigadores turcos® en adultos mayores de 18 afios, sefiala que existe

una diferencia por sexo (p <0.001), en el caso de las mujeres son mas responsables en
cuanto a la salud, que los hombres. Ademas, posterior a una intervencion educativa en
México®. Iran'"1® se evidencié un aumento en el puntaje de esta dimension, este
resultado es similar a un estudio realizado en Tarapoto (Pert) en adultos con edad

promedio de 20 afios, donde comunican la presencia de un efecto a nivel estadistico?’.

No hay evidencias de que existe mayor responsabilidad en la salud en personas adultas
enfermas, por lo que amerita mayor estudio al respecto. Estos resultados sirven para
que los profesionales de salud den a conocer a la poblacion la importancia de estar
informados en salud y de buscar ayuda cuando lo necesiten, con el fin de prevenir

enfermedades Yy asi, evitar futuras complicaciones.

Ademas, otro estilo promotor es la Actividad Fisica(AF). La préactica fisica, es
fundamental a fin de mantener la salud y prevenir enfermedades, puesto que se ha
descubierto que su practica regular prolonga la esperanza de vida por medio de la

obtencién de todos sus beneficios para la salud?®,

La AF, considera la intervencion habitual de actividades leves, equilibradas y/o arduas.
Este ocurre dentro de una programacion estructurada y comprobada con el fin de que
sea beneficioso para la salud o casualmente durante la vida diaria o las actividades de

ocio?,
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En esta categoria, los resultados evidencian que las personas adultas
sanas®1>171820.2L.25 reqlizan poca actividad fisica, resultado corroborado por otro
estudio de investigadores colombianos donde muestran que el 64% de adultos jovenes

sanos (18-35 afos)?®, presentan un alto riesgo para la praxis de actividad fisica.

Investigaciones realizadas en Colombial®, Turquia®®, México'*?324 Iran®, Chile?? a
personas adultas con alguna enfermedad: EPOC, DMT2, HTA, Sobrepeso u obesidad,
demuestran que los adultos ejercen una actividad fisica disminuida (no realizan
ejercicio mayor de 20 minutosal menos 3 veces por semana), resultado confirmado por
un estudio realizado en Costa Rica (Goicochea), en personas adultas (18-64 afios) con
un exceso de peso (sobrepeso u obesidad) donde mas de la mitad de participantes (53%)

realizan actividad fisica en cantidad insuficiente®.

Asi mismo, una investigacion realizada por investigadores turcos®? en el afio 2017, se
evidencia una diferencia por sexo (p <0.001), donde los varones realizan mayor
actividad fisica que las mujeres, diversas investigaciones realizadas en México3!??,

Chile®, Colombia®*, confirman lo mismo.

Ademas, posterior a una intervencion educativa en México'®, Iran'”1° se evidencio un
aumento en el puntaje de esta dimension; este resultado es similar a un estudio realizado
en Tarapoto (Pert) en adultos con edad promedio de 20 afios, donde comunican la

presencia de un efecto a nivel estadistico?’.

Esto lleva a pensar que existe un déficit en la practica de ejercicio fisico en adultos;
ademas que los hombres realizan mayor actividad fisica que las mujeres, y posterior a
una intervencion educativa el conocimiento de la practica de ejercicio aumenta. Es asi,
que la actividad fisica es esencial para prever enfermedades metabdlicas,
cardiovasculares, respiratorias, etc. Es por ello que el profesional sanitario debe dar a
conocer a la poblacion los beneficios al realizar y los riesgos que se podrian producir
al no practicar ejercicio, con el fin de concientizar la importancia de practicar actividad

fisica.

Asi mismo, otro estilo promotor de salud es la nutricion. La alimentacion sana

compone una de las esenciales claves de fomento y conservacion de una éptima salud
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alo largo de lavida. La inadecuada ingesta de alimentos es un principal factor de riesgo

de surgimiento de enfermedades®.

La nutricion, implica la eleccién, cognicion y la ingestion de alimentos primordiales
para la subsistencia, el mantenimiento de la salud y beneficio personal. Comprende la
seleccion de una alimentacion sana y adecuada segun las Guias nutricionales?®. En esta
categoria, estudios realizados por investigadores colombianos!®?, turcos??,
mexicanos'#1%24 argentinos®®, iranies'”'81%2 y chilenos?? demuestran que las personas
adultas tienen una inadecuada alimentacion en cuanto a que no optan por una dieta baja
en grasas, no limitan el consumo de azucares, deficiencia en la ingesta de frutos y
vegetales, no desayunan, resultados confirmados por varias investigaciones, la primera
fue realizada en Per( (Lima) en personas (20-45 afios) con riesgo de padecer
enfermedades cardiovasculares® demuestra que el 71% de adultos presentan como
factor de riesgo el nutricional en cuanto al consumo de grasas, carbohidratos, sal y
gaseosas. La segunda, realizada por investigadores irlandeses, en pacientes con
diabetes tipo 2%, se evidencia en los participantes puntuacion mas baja en
conocimientos sobre nutricion. Otro estudio realizado en Turquia en adultos jovenes®
mostraron que la calidad de la dieta de la mayoria de los participantes (77,3%)
necesitaba mejorar. Ademas, posterior a una intervencion educativa en México®®,
Irant"19 se evidencid un aumento en el puntaje de esta dimension; de igual forma un
estudio realizado por investigadores argentinos que realizan una intervencion educativa

sobre habitos alimentarios en adultos jovenes® confirman este resultado.

Esto quiere decir, que las personas adultas no optan por una adecuada alimentacion; es
asi, el personal de enfermeria en la mayoria de los casos es el encargado de la
promocion de la salud, debe promover estilos alimenticios saludables en las personas,
puesto que el fomento ayuda a prevenir enfermedades (Sobrepeso y obesidad, diabetes,
HTA, colesterol y triglicéridos).

Otro estilo promotor es el crecimiento espiritual. La espiritualidad surge desde del
interior de cada persona, en otras palabras, es un impulso profundo que fortalece cada
dimension del individuo. La religion indaga la exteriorizacion de aquellas revelaciones,

nociones y creencias.
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Vivir con espiritualidad significa animar las probabilidades de estar impregnado
encumplir las leyes divinas; libremente de las diferentes ideologias que hablen de
Dios. Espiritualidad es estar eternamente decidido a percibir de su naturaleza la

claridad, fortaleza y benevolencia con la que llenan al ser.

El crecimiento espiritual, se encuentra dirigido en el aumento de los medios internos,
que se alcanzan por medio de manifestaciones, relaciones y la formacion. Ayuda a
encontrar paz interna y da la probabilidad de crear diferentes alternativas para alcanzar
vivir més alla de quién y qué somos verdaderamente. Relacion significa la percepcion
de paz, plenitud, ademasla conexion con el mundo. La formacion supone maximizar la
capacidad del hombre para el bienestar mediante el buscar un proposito, y asi laborar
en direccion a cumplir los objetivos de la vida?®. En esta categoria los resultados de las
investigaciones encontradas, tanto las personas que padecen de alguna enfermedad:
EPOCY, enfermedades cronicas®®, enfermedades cardiovasculares'®, HTA y Diabetes?*
como las que se encuentran sanas®®1”182021 tienen un alto puntaje en la dimension de
crecimiento espiritual con respecto a que aceptan cosas de su vida que ya no pueden
cambiar, miran hacia el futuro, creen que la vida tiene un proposito, y se sienten
satisfechos y en paz consigo mismos; resultado corroborado, segun el analisis realizado
por Antayhua y Meneses* en pacientes adultos en fase terminal de su enfermedad,
refieren que todos los participantes practican algin tipo de espiritualidad. Ademas,
posterior a una intervencion educativa en México®®. Irant"1° se evidencioé un aumento
en el puntaje de esta dimension, un resultado es similar a un estudio realizado en
Tarapoto (Pert) en adultos con edad promedio de 20 afios, donde comunican la

presencia de un efecto a nivel estadistico?’.

Esto hace referencia, que las personas adultas tienen un buen grado de espiritualidad,
es asi que el personal de enfermeria debe respetar las creencias de las personas y
permitir que éstas busquen ayuda espiritual cuando la necesitan; puesto que la

enfermera en cuidados

espirituales sirve de apoyo a la persona para que estas identifiquen virtudes y creencias

que puedan ser gratificantes al ser humano.

22



La relacion interpersonal, significa la aplicacion de comunicacion con el fin de obtener
la percepcion de confianza y seguridad representativa; esta se compone por el cambio
de conceptos y sentimientos?®. En esta categoria los resultados constatan que tanto en
personas sanas®®17182021.25 asi como personas con patologia EPOCY, enfermedades
cronicas®®, enfermedades cardiovasculares®® y HTA, Diabetes, Sobrepeso u obesidad?
tienen relaciones interpersonales positivas respecto a mantienen relaciones
significativas y enriquecedoras, es facil para ellos entablar buenas relaciones con otras
personas y ademas pasan tiempo con amigos y familiares; una investigacion en adultos
jovenes*, se puede observar que la mayoriade las relaciones son positivas, lo que
indica correlaciones de moderadas a altas. Asi mismo existe una diferencia por sexo?°
en el vardn la puntuacion de esta dimensién es menor en relacién a las mujeres, no se
hallaron resultados, que fundamenten esta premisa. Ademas, posterior a una
intervencion educativa'®” y un programa de promocion de salud® se evidencio un
aumento en el puntaje de esta dimension; un resultado es similar a un estudio realizado
en Tarapoto (Peru) en adultos con edad promedio de 20 afios, donde comunican la

presencia de un efecto a nivel estadistico?’.

Lo expuesto hace énfasis que los adultos tienen buena relacion con las personas de su
entorno, es decir con sus amigos, familiares, estas permiten que los adultos puedan
tener una buena autoestima, a que desarrollen habilidades sociales, mejora los valores
individuales, de tal modo que el personal de enfermeria de procurar que estas se

mantienen positivas.

Otro de los estilos promotores es el manejo del estrés, este traslada la referencia e
incorporacion de los medios psiquicos y corpOreos para observar eficientemente o
disminuir la tension?. Los resultados en esta categoria infieren que las personas
adultas®91213141517.1821 g tienen un buen nivel de manejo de estrés en relacion a que
no utilizan métodos especificospara que puedan controlar la tensiébn como técnicas de
relajacion y meditacion y no algunas no duermen la cantidad de horas suficientes a
causa del estrés, pero en personas con HTA™M y en pacientes hospitalizados'®, tienen
buen control del estrés, no obstante, en un estudio realizado a adultos medios (40-60
afios) con hipertension arterial*®, en la mayoria de los participantes manifestaron estrés,

con predominio en el nivel excesivo.
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Ademas, posterior a una intervencion educativa'®'’ y un programa de promocion de
salud®® se evidenci6 un aumento en el puntaje de esta dimension, un resultado es

similar a un estudio realizado en

Tarapoto (Pert) en adultos con edad promedio de 20 afios, donde comunican la

presencia de un efecto a nivel estadistico?’.

No hay evidencias de que existe un buen manejo del estrés en personas adultas
enfermas, por lo que amerita mayor estudio al respecto. El estrés es uno de los factores
de riesgo para contraer diversas enfermedades tanto fisicas como mentales, también
afecta el suefio con lo que afectara la calidad de la persona. El o la enfermera tendra
por obligacion la concientizacion de que las personas puedan realizar actividades que
disminuyan la tensién en la poblacién, que estas acciones puedan crear ambientes y

entornos en la que puedan controlar el estrés.
Conclusién:

Se concluye, que las personas adultas en cuanto a los estilos promotores de salud;
tienen adecuadas conductas en relacion al crecimiento espiritual, manejo del estrés y
relaciones interpersonales, pero existe un déficit en las dimensiones de actividad fisica,

nutricion y manejo del estrés.

Se sugiere que las estudiantes de enfermeria tanto de pregrado como de postgrado,
realicen investigaciones utilizando el instrumento PESP-II sobre los Estilos
promotores, debido a que la mayoria de investigaciones encontradas se realizaron en
otros paises; con el fin de conocer la practica de estilos poco saludables, para que de
esa manera se planifiquen actividades de promocion de la salud, como intervenciones

educativas en la practica de ejercicio, una alimentacion saludable y ejercicios que

ayuden a controlar situaciones que les puedan generar estrés. De esta forma las
personas se concienticen sobre la importancia de la practica de estos estilos

saludables.
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