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RESUMEN

Objetivo: caracterizar los estilos de vida de estudiantes de grado 11 en los colegios
oficiales de la Provincia Sabana Centro, Cundinamarca, a partir de creencias y practicas
en torno a la actividad fisica, el manejo del tiempo libre, los hdbitos alimentarios, el
consumo de sustancias psicoactivas y el autocuidado. Métodos: se realizé un estudio
cuantitativo, descriptivo transversal en una muestra de 281 estudiantes. Resultados:
la poblacién objeto del estudio presenta habitos y conductas no favorables, especial-
mente en lo concerniente a practicas alimentarias, actividad fisica, manejo del suefo,
uso de sustancias psicoactivas y sexualidad. Conclusion: la poblacién escolar adoles-
cente evidencia estilos de vida, actitudes y practicas poco saludables, principalmente
en lo relacionado a actividad fisica, habitos alimentarios, manejo del suefo, uso de sus-
tancias psicoactivas y sexualidad. Estos aspectos constituyen factores de riesgo frente
al padecimiento de enfermedades crénicas no transmisibles a edades tempranas. Es
necesario disefar programas de fomento y promocién de la salud y prevencién de la
enfermedad que involucren procesos psicosociales.

Palabras Claves: estilo de vida; adolescentes; habitos; promocién de la salud; factores
de riesgo.

ABSTRACT

Objective: to characterize the lifestyles of 11th grade students in the official schools
of the Sabana Centro Province, Cundinamarca, based on beliefs and practices around
physical activity, free time management, eating habits, consumption of psychoactive
substances and self-care. Methods: a quantitative, descriptive cross-sectional study
was carried out in a sample of 281 students. Results: the population object of the
study presents unfavorable habits and behaviors, especially regarding eating practices,
physical activity, sleep management, use of psychoactive substances and sexuality.
Conclusion: the adolescent school population shows unhealthy lifestyles, attitudes
and practices, mainly in relation to physical activity, eating habits, sleep management,
use of psychoactive substances and sexuality. These aspects constitute risk factors for
suffering from chronic non-communicable diseases at an early age. It is necessary to
design programs for the promotion and promotion of health and disease prevention
that involve psychosocial processes.
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Introduccion

Los estilos de vida saludable se definen por la frecuencia de patrones o héabitos de
conducta adoptados por elindividuo en el tiempoy que pueden llegar a afectar sus condi-
ciones de salud. Son considerados una forma de vida en la que interactdan las condicio-
nes de vida y los patrones individuales de conducta enmarcados en diversas formas de
exteriorizacién individual y social (1). La adopcién de habitos o costumbres adecuadas
permiten a su vez la conservacion de las condiciones de vida, pues previenen alteracio-
nesy deterioro fisico, sensorial y mental (2, 3). Ademas, estos estilos incluyen maneras de
actuar frente al cuidado de la salud, se orientan al logro de la satisfaccién plenay el bien-
estar, e incluyen acciones como la adecuada alimentacién, las relaciones sociales aserti-
vas, la practica del ejercicio fisico, la calidad del suefo y una vida sexual segura (4).

La vida estudiantil en el adolescente y el adulto joven constituyen una etapa propicia para
la adopciény formacién de patronesy conductas, que influyen en la conformacién de los
estilos de vida y que ademds estdn permeados por factores psicolégicos, socioeconémi-
cos y culturales. Esto hace que este grupo de poblacién enfrente situaciones problema-
ticas y de dificil manejo en su entorno (5, 6). La adolescencia es una etapa de la vida que
se caracteriza por presentar importantes cambios a nivel biolégico, intelectual y emocio-
nal, pues para el individuo constituye una fase de adaptacién entre sus recursos persona-
les y sus formas de actuar e intercambiar experiencias en diferentes ambientes y grupos
sociales (7).

De ese modo, enfermedades no transmisibles (ENT) como obesidad, dislipidemias, enfer-
medades cardiovasculares y diabetes, entre otras, estan relacionadas con comportamien-
tos que se arraigan en la adolescencia. Practicas tales como el consumo de bebidas alco-
hélicas, el tabaquismo, un estilo de vida sedentario o una dieta poco saludable afectan de
manera significativa su calidad de vida (4).

Este estudio pretende identificar patrones o conductas frecuentes en adolescentes de
tres municipios de la provincia Sabana Centro, en el departamento de Cundinamarca, con
el fin de establecer un diagndstico que se constituya como fuente para el establecimiento
de programas de prevencién de la enfermedad y promocién de a salud para la poblaciéon
adolescente en las instituciones educativas de formacién bésica y superior de la regién.
Esimportante que lasinstituciones de educacién mediay superior estén prestas a adelan-
tar acciones que promuevan condiciones saludables entre los adolescentes y conlleven a
la modificacién de hébitos inadecuados a través de la promocién y generacién de estra-
tegias que fortalezcan iniciativas como las establecidas desde Universidades Promotoras
de Salud y escuelas saludables, que impacten asi en el desarrollo psicosocial de la pobla-
cién que nos ocupa en este estudio. Todo esto a través de la implementacién de activi-
dades como recreacién en las sedes o campus universitarios, promocién de actividades
culturales, programas de salud oral, nutricién, orientacion en salud sexual y reproductiva,
entre otras (7, 8).

El objetivo de la investigacion fue caracterizar los estilos de vida de los estudiantes de
grado 11 en los colegios oficiales de la regiéon Sabana Centro, Cundinamarca a partir de
creencias y practicas en torno a la actividad fisica, el manejo del tiempo libre, los habitos
alimentarios, el consumo de sustancias psicoactivas y el conocimiento que estos tienen
frente a conductas consideradas de riesgo para la salud.
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Métodos

Tipo de estudio

Para lograr este objetivo, se llevd a cabo un estudio cuantitativo descriptivo de tipo trans-
versal con estudiantes de grado 11 de colegios oficiales en el departamento de Cundina-
marca, especificamente en municipios de la zona Sabana Centro. Se aplicé el “cuestiona-
rio de estilos de vida en jévenes universitarios” (CEVJU-R2), instrumento disefiado por
el equipo de investigacién salud y calidad de vida de la Pontificia Universidad Javeriana
de Cali (2) (versién validada y reducida de los cuestionarios CEVJU, CEVJU-II Y CEVJU-R).
Este cuestionario presenta datos sociodemograficos de la poblacién a la que se dirige el
estudio y siete aspectos que definen los estilos de vida: actividad fisica, tiempo de ocio,
alimentacién, consumo de alcohol, cigarrillo y drogas ilegales, suefio, afrontamiento y
sexualidad; también, incluye tres aspectos relacionados con cada uno de estos dmbitos:
practicas, motivaciones y recursos. Este instrumento se encuentra validado para pobla-
cién de jévenes universitarios de Colombia. Por Gltimo, las dimensiones fueron interpre-
tadas de acuerdo con la frecuencia con la que los participantes presentaban el compor-
tamiento indagado o cuestionado en elinstrumentoy que corresponden a estilos de vida
adecuados o no adecuados).

Poblacién o muestra

La muestra corresponde al total de los estudiantes matriculados en grado 11 de los cole-
gios oficiales de los municipios Sesquilé, Tocancipd y Suesca de la Sabana Centro del
departamento de Cundinamarca, que tienen edades entre los 15 y los 24 afos. Se aplica-
ron en total 281 encuestas de estilos de vida en jévenes adolescentes, con el fin de dar
cuenta de sus conocimientos, actitudes, practicas y estilos de vida. Previa la aplicacién de
la encuesta o instrumento (CEVJU-R?2).

Herramientas de recoleccién de informacién

Para la recoleccién de la informacién, se aplicé un cuestionario tipo encuesta con 35
items, que permitieron el anélisis de factores sociodemograficos, actitudes, practicas, y
estilos de vida relacionados con la actividad fisica, uso del tiempo libre, habitos alimen-
tarios, comportamientos sociales, habitos de suefo, estrategias de afrontamiento y
manejo de la sexualidad. El instrumento se aplicé de forma individual y anénima sin
presencia de docentes o personas que representaran algln tipo de autoridad dentro
de lainstitucién educativa.

Anélisis de datos

Para el andlisis estadistico, se definieron como variables independientes la edad y el
género y como dependientes las actitudes, practicas y estilos de vida de los adolescen-
tes. Para el procesamiento de los datos, se utilizé el programa de andlisis estadistico SPSS
version 25. La descripcion de las variables responde al uso de frecuencias, porcentajes,
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medidas de tendencia central y desviacién estdndar. Ademas, se realizé un anélisis biva-
riado para determinar la asociacién de categorias o variables con chi cuadradoy odds ratio
y, de esta manera, determinar la probabilidad del riesgo

Consideraciones éticas

Respecto a la ética de la presente investigacion, de acuerdo con la resolucién 008430 de
1993 del Ministerio de Salud de Colombia, este estudio se cataloga sin riesgo. El respeto
a la dignidad, la proteccién de sus derechos, de su privacidad fueron criterios que se
tomaron en cuenta para la realizacién de las entrevistas de los estudiantes de grado 11
de los colegios oficiales de los municipios Sesquilé, Tocancipdy Suesca. Ademads, se contd
con la aprobacién de los directivos de las instituciones educativas; los participantes del
estudio revisaron y firmaron el consentimiento y el asentimiento informados para aque-
llos participantes menores de 18 anos. Estos documentos se constituyeron como requi-
sito indispensable para proceder al levantamiento de la informacién.

Resultados

Se realizaron 281 encuestas, en concordancia con la muestra censal prevista para el
estudio. Dentro de las caracteristicas sociodemograficas, la edad promedio fue de 16.7+1
conun minimo de 15y un maximo de 20 afos. La variabilidad fue homogénea (CV=6%). El
sexo predominante fue el femenino, con un 58,01%, y el principal lugar de residenciay de
procedencia de los estudiantes fue el municipio de Tocancipd (59%), seguido por Sesquilé
25.6% y Suesca (7.5%). De acuerdo con los datos, se encontré que el porcentaje de estu-
diantes con algln tipo de vinculacion laboral fue del 19.35% vy sin vinculacién laboral el
80,65%.

Segun los aspectos analizados y de acuerdo con las frecuencias encontradas la Actividad
fisicay la distribucién del tiempo de ocio, se constituyen como factores de riesgo para el
manejo de estilos de vida saludable, la Tabla 1 relaciona los aspectos de mayor relevancia
encontrando que como opciones para la Actividad Fisica este grupo de poblacién acude
a actividades como caminar o hacer uso de la bicicleta frecuentemente(41.5%) y a la prac
tica de deportes con fines competitivos (42.8%). Llama la atencién que, a pesar de acudir
a este tipo de practicas la actividad fisica en un amplio porcentaje, dichas actividades se
realizan esporddicamente o no se practican por pereza (75%-85%). Los participantes son
conscientes de que la practica de algiin deporte o el ejercicio resulta motivante y estimu-
lante para mantener condiciones de bienestar fisico y social; ademas, en general, este
grupo de poblacién cuenta con los recursos econémicos e implementos necesarios, habi-
lidades, condicién fisica y estado de salud aceptable para su realizacion.

De otro lado, en la dimensién Distribucion de Tiempo de Ocio, practicas de relajacién
como dormir, escuchar musica o ver televisidon son esporadicas (42.7%); compartir con la
familia, amigos o pareja no es tan frecuente (61%). La realizacién de actividades culturales
o de entretenimiento se da de acuerdo con el nivel de interés y de gusto por las mismas;
estan presentes en el 100% de los participantes, ya sea que su practica se dé diaria o
esporadicamente (41.8%-58.15%).

Acta Odontoldgica Colombiana Enero - Junio 2022; 12(1): 10 - 28



S3DIMY YJeasay

e|DJeN-ZINY oJedwy zN7 ‘'eusd—zauswir oIINe JBdSO ‘sefoy—ela)inby yiagezn3 espues

SATVNIDIYO SOTNDI LAY

DIGWI0)0) ‘DIJDWDUIPUND BP SIJUIS)OPD Ud DPIA 3P SO)IIST

El tiempo de los encuestados se distribuye entre actividades escolares, de entreteni-
miento y diversién, aunque no de manera frecuente. Dichas actividades se realizan para
cambiar la rutina académicay laboral o para sentirse mejor (39%-46%). El uso de tiempo
de ocioy la participacién en actividades culturales y de entretenimiento se limitan, princi-
palmente, por |a falta de infraestructura y espacios destinados para tal fin en los munici-
pios en los que se encuentran ubicadas las instituciones educativas.

Tabla 1. Actividad fisica y distribucién del tiempo de ocio de
estudiantes grado 11 en colegios oficiales Sabana Norte.

Categoria No Porcentaje

Actividad fisica

Camina o hace uso de la bicicleta 117 41,5%
Practica algin deporte M7 42,8%
Prdctica ejercicio esporddicamente 210 75,0%
No préctica ejercicio por pereza 223 83,0%
Considera que el ejercicio wes benéfico para la salud 156 55,4%
Considera satisfactoria la practica del ejercicio 187 66,5%

Distribucién de tiempo de ocio

Relajarse (ver television, dormir, escuchar mdsica, meditar)

Frecuente 89 31,70%

Esporddico 120 42,70%

Comparte tiempo o actividades con la familia, amigos o pareja

Frecuente 108 38,30%

Espordadico 173 61,70%

Realiza alguna actividad de diversién o entretenimiento,
cultural o artistica (ir a centros comerciales, ir a
cine, manualidades, tocar un instrumento)

Diario 117 41,80%

Esporadico 163 58,15%

El principal motivo para realizar actividades de ocio (culturales,
sociales, artisticas, de descanso o de diversion)

Cambiar la rutina académicay laboral 131 46,60%

Sentirse mejor 110 39,10%

Fuente: elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos.
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Habitos de alimentacién

Los resultados obtenidos en la encuesta dan cuenta de las practicas alrededor de la
alimentacién y los habitos de consumo: el ingerir comidas répidas (comida chatarra) se
estd asumiendo como un estilo de vida; este tipo de alimentos estd tomando populari-
dad entre los escolares y se acude a ellos la mayoria de los dias o algunos dias dentro de
sus jornadas laborales o escolares (16.4%-74.7%). La ingesta de bebidas gaseosas o arti-
ficiales es coincidente con el consumo de la comida chatarra (23.6%-56.6%). Dentro de
los patrones de alimentacién, es comun tener tres momentos de alimentacion represen-
tados en el desayuno, el almuerzo y la cena, con horarios establecidos; esta practica se
realiza la mayoria de los dias, pero en ocasiones no se respetan las horas habituales, que
estan afectadas por situaciones propias del quehacer de los escolares (41.6% - 32.7%).
En ocasiones se omite alguna de las comidas principales (32.4%). En general, es posible
decir que los jévenes no tienen dificultades de disponibilidad y acceso a los alimentos (Ver
tabla 2).

Tabla 2. Habitos de alimentacién de estudiantes pertenecientes
a grado 11 en colegios oficiales, Sabana Norte.

Categoria Caracteristicas Estudiantes Porcentaje
Todos los dias 25 8,90%
Consume comidas rapidas, La mayoria de los dias 46 16,40%
fritos, mecato o dulces Algunos dias 210 74.70%
NingUn dia 0 0,00%
Todos los dias 23 8,20%
La mayoria de los dias 74 26,30%

Consume gaseosas o
bebidas artificiales

Algunos dias 159 56,60%
Ningln dia 25 8,90%
Todos los dias 72 25,60%
Desayuna, almuerza y come La mayoria de los dias "7 41,60%
en horarios habituales Algunos dias 92 32.70%
NingUln dia 0 0,00%
Todos los dias 23 8,20%
Omite alguna de las comidas La mayoria de los dias 72 25,60%
principales (desayuno,
a[muerzoycomida) Algunos dias 91 32,40%
Ningln dia 95 33,80%

Fuente: elaboracion propia a partir de los resultados obtenidos.
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En loreferente a los habitosy comportamientos sociales, el consumo de bebidas alcohdli-
cas se hace de manera esporddica, generalmente en reunionesy eventos sociales (66.2%).
Esto los hace sentir mas sociables (35.10%) vy, asimismo, les permite expresar sentimien-
tos; se bebe por insistencia de los amigos, no es comun el uso de cigarrillo y fumar no
se constituye como un habito dentro del grupo de encuestados (75.10%). No obstante,
cuando se acude a esta practica se hace para disminuir situaciones de estrés o ansiedad
(71.95) o para experimentar nuevas sensaciones y olvidarse de los problemas (10%). No
es comun el uso de drogas o sustancias ilegales (90.2%). De igual modo, las actividades
académicas y sociales se anteponen a lainhalacién o ingesta de sustancias y bebidas alco-
hélicas; los encuestados no asisten a clases bajo los efectos de sustancias psicoactivas o
bebidas embriagantes. En general, este grupo de adolescentes considera que sus habitos
sociales no significan ningln problemay no son entendidos como un riesgo en sus relacio-
nes interpersonales y de tipo social. Algunos de los participantes quisieran modificar sus
practicasy habitos sociales, sin obtener resultados positivos pues no cuentan con la infor-
macién u orientacion que motive un cambio en sus comportamientos sociales. Los parti-
cipantes son conscientes de que el consumo de alcoholy cigarrillo no es necesario para el
esparcimientoy, ademds, puede generar deterioro en las condiciones de salud, afecta las
relaciones interpersonales y el rendimiento escolar. Los encuestados refieren que, si se
quisiera acceder al consumo de alcohol, cigarrillo o sustancias prohibidas, cuentan con los
recursos econémicosy el conocimiento de los sitios de distribucién (ver Tabla 3).

Habitos de suefio

Cuando se indaga sobre los patrones de suefio, el 46.8 % de los jévenes afirma que
se acuestan y levantan a una hora habitual, rutina esta que no siempre se mantiene y
depende de las actividades o compromisos que tenga la persona; es comuin despertar en
la madrugaday no poder conciliar el suefio nuevamente.

El 73.4% manifiesta no tener un suefio continuo y también despertar con frecuencia; no
obstante, el dormir el tiempo suficiente para descansar es una motivacién comdn entre
en este grupo de estudiantesy por ello, lo hacen para poder descansar y tener un buen
rendimiento fisico y mental. Situaciones como la realizacién de actividades de tipo acadé-
mico y otras actividades diferentes a las escolares les impide dormir el tiempo suficiente.
En general, este grupo se encuentra satisfechos con sus practicas de suefio; sin embargo,
hay quienes quisieran modificarlo, pero no saben cémo hacerlo. Estas personas cuentan
con los espacios adecuados para dormir, asi como el tiempo necesario y las condiciones
econdémicas para lograr conciliar el suefio.

Estrategias de afrontamiento

Ante situaciones dificiles y de estrés los encuestados pocas veces se interesan por enten-
der en qué consiste o cémo les afectarian dichas situaciones en su realidad antes de solu-
cionarla o evaluarla. Es comUn buscar soluciones, apoyo y ademas ellos mismos resuelven
sus dificultades para que los problemas no les afecten. Ante ambientes dificiles, cuentan
con una red de apoyo y tienen acceso a ayuda profesional o cuentan con las habilidades
necesarias para solucionar estos problemas.
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Tabla 3. Habitos y comportamientos sociales en estudiantes
de grado 11 en colegios oficiales Sabana Norte.

Categoria Caracteristicas Estudiantes Porcentaje
No tomo bebidas alcohdlicas 72 25,60%
Tomo bebidas alcohélicas de vez en
Alcohol cuando (en celebraciones, eventos 186 66,20%
sociales, ocasiones especiales)
Tomo bebidas alcohdlicas por 23 8,20%
lo menos una vez a la semana
Fumo cigarrillo de vez en cuando
(en celebraciones, eventos 47 16,70%
sociales, ocasiones especiales)
Cigarrillo ) ) ) .
Fumo cigarrillo varias veces en el dia 23 8,20%
No fumo cigarrillo 211 7510%
Otras drogas Consumo drogas ilegales de vez en
ilegales (marihuana, cuando (en celebraciones, eventos 23 9,80%
cocaina, éxtasis, sociales, ocasiones especiales)
heroina, popper,
otros alucinégenos, No consumo drogas ilegales 211 90,20%
etc.)
Dejar de hacer No 0 0,00%
actividades sociales, —; 5
académicas o Siempre 0 0,00%
laborales por tomar  Frecuentemente 0 0,00%
bebidas alcohdlicas  pgcas veces 0 0,00%
0 consumir
drogas ilegales Nunca 199 100%
Iral colegio Siempre 0 0,00%
desPueS de tomar  frecyentemente 0 0,00%
bebidas alcohélicas S
o consumir Pocas veces 0 0,00%
drogas ilegales Nunca 195 100%
Sentirse mejor 0 0,00%
Ser mds sociable 52 35,10%
Expresar sentimientos 28 18,90%
Experimentar nuevas sensaciones 8 5,40%
Alcohol Olvidarse de los problemas 5 3,40%
Disminuir la tensié
|sm|nU|r a en?|on, c 3,40%
ansiedad o estrés
|n5|sFenC|a dg.armgos, 7 18,20%
pareja o familia
£ >
s comun en los lugares 23 15.50%

que frecuenta
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Sentirse mejor 4 7,00%
Ser mas sociable 3 5,30%
Expresar sentimientos 2 3,50%
Experimentar nuevas sensaciones 6 10,50%
Cigarrillo Olvidarse de los problemas 0 0,00%
Disminuirla tenlsién, 41 71.90%
ansiedad o estrés
InsisFencia d.e.amigos, 1 180%
pareja o familia
Es comun en los lugares 0 0,00%
que frecuenta
Sentirse mejor 23 10,00%
Ser mas sociable 0 0,00%
Expresar sentimientos 0 0,00%
Experimentar nuevas sensaciones 0 0,00%
Drogas Olvidarse de los problemas 0 0,00%
Disminui =
|sm|nU|rla ten/5|on, 0 0,00%
ansiedad o estrés
Inei - -
nstenoa d('e.am|gos, 0 0,00%
pareja o familia
E ( los |
scomdn en los lugares 0 0,00%

que frecuenta

Fuente: elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos.

Abordaje de la sexualidad

El 100% de los encuestados manifiesta ser heterosexual y dicen tener relaciones actual-
mente con personas del sexo opuesto. Con respecto a las relaciones sexuales, estos
jévenes no han tenido relaciones con ninguna persona en el Gltimo afo (86.9%) o es
comuUn mantener relaciones con dos o mas personas. En lo referente al uso del condén,
ellos manifiestan utilizarlo algunas veces (44.2%) o no llevar proteccién (45.2%). En gran
proporcién no se utilizan métodos de anticoncepcién de emergencia ni ningln otro
método de anticoncepcién (69.8%); esporadicamente se acude al uso de métodos de anti-
concepcion (44.2%). La practica del aborto no es una opcién y no es considerado como
método anticonceptivo. La principal motivacién para hacer uso del condén es preventiva
frente a embarazos no deseados o infecciones de transmisiéon sexual (ITS). Quienes no
hacen uso del preservativo o de métodos de anticoncepcién consideran que estos no son
una forma de prevencién de embarazos o de ITS. Los participantes del estudio se encuen-
tran satisfechos con sus practicas sexuales y no las consideran problematicas. Por otro
lado, no practican relaciones sexuales grupales ni por dinero. Cuentan con los recursos
econdmicos para adquirir métodos de anticoncepcidon o preservativos, acceso a textos
informativos o a profesionales para resolver dudas sobre su sexualidad, hacen valer sus
derechos sexuales y expresan sus preferencias sexuales; por Gltimo, estos jévenes tienen
la seguridad de generar placer sexual a su pareja (ver Tabla 4).
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En el anélisis bivariado de los estilos de vida de los adolescentes se encontré una rela-
cién estadisticamente significativa entre la actividad fisica, los habitos alimentarios y el
género (p=0.07 y p= 0.09, respectivamente), de igual manera existe una relacién signi-
ficante entre los comportamientos sociales (uso de sustancias psicoactivas o ilegales,
consumo de alcohol) con el abordaje de la sexualidad (p=0.03) (OR= 0.4 1C95%0,17-0,7)

considerdandolos como determinantes protectores (ver Tabla 5).

Tabla 4. Distribucién de la sexualidad en estudiantes de
grado 11 en colegios oficiales Sabana Norte.

Categoria Caracteristicas Estudiantes Porcentaje
Homosexual 0 0,0%
Usted define su orientacién o
cexual como Heterosexual 233 100%
Bisexual 0 0,0%
Personas del mismo sexo 0 0,0%
;Con quién tiene relaciones Personas del sexo opuesto 256 100%
sexuales actualmente?
Con personas de 0 0,0%
ambos sexos
3 0 mds personas 0 0,0%
En el Ultimo afo, ha tenido Dos personas 23 8,2%
relaciones sexuales con: Una sola persona 70 24,9%
Ninguna persona 188 66,9%
Todas las veces 0 0,0%
Utilizar condén cuando La mayoria de las veces 21 10,6%
tiene relaciones sexuales Algunas veces 88 44.2%
Ninguna vez 90 45,2%
Todas las veces 0 0,0%
gglézl_agreizitalc&?lcdeoprcalc()jr;lcle La mayoria de las veces 0 0,0%
dia dfeSpUéS) luego de las Algunas veces 60 30,2%
relaciones sexuales
Ninguna vez 139 69,8%
Todas las veces 20 10,1%
gﬁg{ég;?g‘é&?iggg La mayoria de las veces 39 19,6%
interrumpido, el ritmo, o
pastillas, la T, diafragma) Algunas veces ! 0,5%
Ninguna vez 139 69,8%
Todas las veces 0 0,0%
La mayoria de las veces 0 0,0%
Practicar un aborto
Algunas veces 1 5%
Ninguna vez 198 99,5%
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Todas las veces 0 0,0%
La mayoria de las veces 0 0,0%
Tener relaciones sexuales en grupo
Algunas veces 1 ,5%
Ninguna vez 198 99,5%
Todas las veces 0 0,0%
T (o)
Tener relaciones sexuales por La mayoria de las veces 0 0,0%
dinero o pagar para tenerlas Algunas veces 1 5%
Ninguna vez 198 99,5%
El principa,l motiv’o para Prevenir un embarazo no
usar condon_o métodos . deseado o unainfeccién 141 100%
anticonceptivos es (escoja det L l
una sola opcion): e trasmision sexua
No piensa que vaya a
o . quedar en embarazo o a o
El principal motivo para NO adquirir una infeccién de 48 41.4%
usar condén o métodos trasmisién sexual (ITS)
anticonceptivos es (escoja
una sola opci6n): Otro. 23 19,8%
Siente menos placer o deseo 45 38,8%
Estd satisfecho con sus
practicasy no piensa que 95 81,2%
Respecto a sus practicas sean problematicas
sexuales considera que
(escoja una sola opcién): Ya ha hecho algunos
cambios, pero aln le falta 22 18,8%
lograr lo que pretende
;Si quiere tener relaciones sexu-
ales con cual recurso cuenta?
P63A. Dinero para comprar
métodos anticonceptivos Si 114 82,0%
o condones
P63B. Lugares donde pueda
tener précticas sexuales . o
con tranquilidad (moteles, o 23 47,9%
hoteles, residencias, etc.)
P63C. Acceso a textos cientificos
y/o profesionales de la salud para Si 140 84,8%
resolver dudas sobre su sexualidad
P63D. Suficiente informacion
sobre métodos de Si 187 88,2%
anticoncepciény proteccion
P63E. Habilidad para hacer valer
sus derechos sexuales (exigir
el uso del conddén, negarse . o
atener relaciones sexuales St 161 86,6%
cuando no lo desea) y expresar
sus preferencias sexuales
P63F. Habilidad para producir . o
placer sexual a su pareja o 140 84,8%
P63G. Habilidad para incitar
a su pareja para tener Si 94 79,0%

relaciones sexuales

Fuente: elaboracion propia a partir de los resultados obtenidos.
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Tabla 5. Analisis bivariado

Sexo
Numero X2 OR IC95% p
F M
o - 0,083-
Actividad fisica 92 81 173 8,32 0,28 0,705 0,07
Habitos alimentarios 78 75 153 11,9 1,75 1,4-2,5 0,01
Comportamientos 33 47 80 88 039 041707 0,03
Sociales
Hébitos de suefio 33 25 58
Afrontamiento 34 44 78
Sexualidad 34 46 80 8,78 0,3 0,17-0,7 0,03
Fuente: elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos.
Discusion

Los resultados de lainvestigacién permiten identificar las conductas de los estudiantes en
cada una de las dimensiones, caracterizando con ellas sus estilos de vida. Con la descrip-
cién de comportamientos para cada uno de los aspectos indagados, es posible definir
dimensiones consideradas de riesgo y que de cierta manera podrian ser asociadas con la
aparicién de situaciones disfuncionales para su condicién fisioldgica o, por el contrario,
encontrar en el andlisis de los diferentes dmbitos factores que pueden ser protectores de
las condiciones de salud fisica y emocional del individuo (9). Esto a pesar de presentarse
limitaciones en el abordaje de temas referidos a la sexualidad, pues se trata de una tema-
tica no explorada con el grupo de adolescentes.

Los estilos de vida de los jévenes estdn marcados por creencias y practicas derivadas de
procesos de aprendizaje en entornos y situaciones especificas para cada individuo (10).

Conrelacién a la dimensién actividad fisica, la practica de ejercicio no es el fuerte en este
grupo poblacional, aun cuando ellos son conscientes de la importancia de esta actividad
para el mantenimiento fisicoy mental delindividuo (11). Por esa razén, no se puede consi-
derar como adecuada segun lo esperado con respecto a las frecuencias de practica, por
cuanto esta deberfa darse de manera rutinaria.

Este estudio analizé los niveles de actividad fisica en el contexto escolar, lo cual permi-
tié determinar que es mayor el nimero de estudiantes inactivos fisicamente (75% realiza
actividad esporadicamente y el 80% no lo hace por pereza). Estos resultados son similares
a los obtenidos en el estudio realizado por Vélez y Betancourt (12) en el que se encontré
que ladimensién de menor promedio fue la actividad fisica (27%). Asimismo, en la investi-
gacién realizada en la ciudad de Barranquilla con nifios, nifias y adolescentes, el 65,4 % de
los participantes se categoriza como inactivo, es decir, que no cumple con las recomen-
daciones de actividad fisica realizadas por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), que
indica realizar al menos 60 minutos diarios (13). En el trabajo realizado por la Universidad
Andina de Popayan se determind el 45.9% de adolescentes no realiza actividad fisica de
manera suficiente (14), resultado similar al presentado en México D.F,, en el cual el 45%
de los ninos reportd no realizar ningun tipo de actividad (15). A su vez, los resultados de
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la Encuesta Nacional de Situaciéon Nutricional (ENSIN)-2015 en Colombia evidencian que
el 74% de la poblacién no cumple con el minimo de actividad fisica. (4). En relaciéon con
la practica de actividad fisica, la OMS indica que individuos inactivos o con sedentarismo
“presentan un riesgo de mortalidad, entre un 20% y un 30% superior al de aquellas que
son lo suficientemente activas” (5). Esta situacién llama la atencién, dado que la nutricion
y la actividad fisica son necesarias para el mantenimiento de las condiciones de salud y un
6ptimo desarrollo y crecimiento fisico y psicosocial, lo que fomenta la conformacién de
habitos saludables protectores de factores de riesgo a largo plazo (5).

Para los estudiantes, el tiempo de ocio estd relacionado con manejo y utilizacion del
tiempo libre y, en este caso, el tiempo que se dedica a las actividades culturales, depor-
tivas o de esparcimiento. Aunque los jévenes se encuentran satisfechos y no conside-
ran que el tiempo dedicado sea un factor de problema, este podria ser mayor y de mejor
calidad. Sise compara con el estudio de Varela- Arévalo et al. (9), se encuentra que el 60%
de los jovenes participantes en el estudio frecuentemente realizan actividades orienta-
das al descansoy la relajacién, como compartir con la familia, los amigos o pareja y asistir
a actividades de tipo cultural, artistico y deportivo. Lo anterior coincide con datos presen-
tados por el estudio realizado en Espana, que indica que la actividad predominante en el
uso del tiempo libre que realizan los adolescentes en dias lectivos es compartir momen-
tos Familiares, actividad a la que dedican mas de tres horas diarias, segin un 30% de los
participantes. De la misma manera, esta situacion concuerda con el tiempo que destinan
a ayudar en las tareas domésticas que ocupan, con distintos niveles de intensidad, entre
15y 60 minutos de sus actividades diarias (49,8%) (11).

Al respecto, en el estudio diagndstico acerca del uso del ocio y tiempo libre en la Univer-
sidad Nacional del Tachira, se encontré que a la mayoria de los estudiantes les agrada
contar con la compafia de alguien en sus ratos de ocio; el 43.3% invita a sus compane-
ros a realizar algln tipo de actividad y el 69% comparte con sus companeros (16). De otro
lado, estudios realizados en Ecuador respecto al uso del tiempo sefialan que los estudian-
tes realizan un 47,16 % de actividades pasivas con un predominio del uso de tecnologia,
escuchar musicay ver televisiéon; mientras el 19,91% practica actividades dindmicas con un
predominio de pasear, ir a la discotecay hacer deporte (17). Lo anterior indica la pasividad
y la falta de actividades en los tiempos de ocio, por lo que la generacién de espacios que
lleven a los adolescentes a un mayor bienestar psicosocial se constituye como un apoyo
en ladisminucién de las conductas de riesgo y el logro de integracién grupal a partir de las
potencialidades que posee, asi como la identificacién con la comunidad educativa y fami-
liar, reconstruyéndose asi los lazos sociales.

En cuanto a la alimentacién, los resultados arrojados son similares a los obtenidos por
Varela-Arévalo et al. (9) que indican que los jovenes consumen con frecuencia comidas
rdpidas, alimentos fritos y procesado, tipo paquete, productos de panaderia, dulces,
gaseosas o bebidas saborizadas; tienen horarios establecidos: el 43%, tiene tres momen-
tos de comida diarios (desayuno, comida y cena), lo cual coincide con los resultados obte-
nidos en el presente estudio, en el que el 41% tiene los tres momentos de comida la
mayoria de los dias. Ramos Valencia et al. reportan como dato importante la baja ingesta
de frutas y verduras, alimentos que son consumidos por los estudiantes de 1 a 2 veces
por semana. Este consumo dista de la recomendacién de la OMS, seguln la cual se debe
consumir 400 gramos de fruta y verdura al dia para mantener una condicién de salud
adecuada (14,). De otra parte, la ENSIN 2015 refiere que en la actualidad hay un aumento
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del consumo de alimentos industrializados (gaseosas, snacks, productos ricos en sodio y
comida chatarra) y de comidas fuera de casa o a domicilio (4). Estos datos son similares a
los habitos de consumo de adolescentes en Chile, que encuentran que los adolescentes
mantienen habitos alimentarios no adecuados: es comun el consumo de refrescos a diario
(10,5%), chucherias (7,2%) y patatas fritas tipo chips (4,5%) (18). El consumo de alimen-
tos estd condicionado por la oferta de alimentos en las instituciones educativas en los
tiempos de descansos, una practica que puede constituirse como una alerta a un factor
de riesgo en la edad adulta.

En lo concerniente a la dimensién social, consumo de sustancia psicoactivas (SPA), los resul-
tados obtenidos muestran una relacién estrecha con los hallazgos del estudio presentado
por Ramos Valencia, O. A. (16), que sefalan, en cuanto al consumo de tabaco, que los estu-
diantes manifestaron haber fumado (38,5%), consumido tabaco en los Ultimos 30 dias
(10,4%) y tener conocimiento de los efectos negativos de su consumo (83,7%). Referente la
ingesta de alcohol, los estudiantes manifestaron haberlo consumido (88,9%), en los Gltimos
30 dias (37%) y conocer sus efectos negativos (86,7%). Sobre el consumo de bebidas embria-
gantes o alcohdlicas, los estudiantes manifiestan haberlo consumido (88,9%), ingerido en
los dltimos 30 dias (37%) y conocer sus efectos negativos (86,7%). En lo que se refiere al uso
o consumo de sustancias sicoactivas (SPA), los adolescentes han consumido algdn tipo de
sustancia (29,6%) y conocen los efectos negativos de su consumo (82,2%). Varela- Arévalo
et al. (9) senalan que la mayoria de los estudiantes objeto de evaluacién son consumidores
de alcohol en eventos sociales, a pesar de no ser fumadores habituales; el 4% de los partici-
pantes refiere consumo de sustancias ilegales con frecuencia, frente al 9,8% que si lo hace
en nuestro estudio, denotando un posible factor de riesgo a futuro. El consumo de alcohol,
tabaco y sustancias psicoactivas son un indicador de riesgo para el mantenimiento de las
condiciones de vida saludable de una poblacién.

Para el dmbito del suefio, los datos obtenidos son similares a los resultados de los estu-
dios de Monje y Figueroa (12) y Varela-Arévalo et al. (8), que exponen que el 43,4% de
los jovenes no tienen horarios establecidos para acostarse y levantarse. Incluso, también
manifiestan despertarse con frecuencia y tener dificultades para conciliar el suefio. Los
resultados del presente estudio indican que el 91.8% de los participantes cuenta con un
lugar cémodo vy agradable para dormir, asi como el tiempo necesario y las condiciones
econdmicas para tener espacios adecuados. Esto difiere de los resultados de Guavativa
Méndez y Pérez Parra (19), quienes indican que el 44% de los estudiantes no cuentan con
condiciones que favorezcan el buen dormir (cama, luz, ventilacién, etc.), situacién rela-
cionada con las condiciones socioeconémicas de la poblacién analizada. El suefio es vital
para este grupo de poblacién; la falta de este puede afectar el desarrollo y crecimiento
delindividuo, asi como afectar su rendimiento escolar.

En cuanto al afrontamiento, y continuando con el estudio de Varela-Arévalo et al. (9), se
mantiene coherencia, en tanto se encontré que la mayoria de los participantes buscan
mecanismos para enfrentar situaciones dificiles, analizan y evalian el porqué de dicha
situacién problémica y buscan cambiarla. Para ello se acude al apoyo de otras personas
o se hace presente la aceptacién de situaciones de dificil manejo y que no pueden ser
cambiadas en su realidad. De acuerdo con el estudio realizado por Uribe Urzola (20), es
clara la asociacién entre las variables de afrontamiento y bienestar psicolégico. Vinas
Poch (21) indica que estrategias de afrontamiento, ser positivos, fijarse metas y tener
éxito estdn asociadas a un mejor bienestar personal y que auto inculparse puede empeo-
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rar la situacién. En el estudio de afrontamiento en adolescentes escolarizados de los
grados 10y 11 de dos colegios ubicados en la ciudad de Bogot3, la estrategia de afronta-
miento se basa en la emociény la reinterpretacién de lo positivo para su bienestar (22),
estos dos ultimos aspectos se relacionan con los resultados obtenidos en este trabajo.

PorGltimo, en la sexualidad, una actividad consideradainherente al ser humano, se aprecia
que los conocimientos y las actitudes hacia ella estdn determinadas por la edad, el sexo
y el nivel sociocultural de los individuos. Los comportamientos sexuales se afectan por el
surgimiento de dudas, creencias y practicas erradas que limitan las decisiones frente al
manejo de la sexualidad y cémo vivirla. Referente a las practicas de los adolescentes de
este estudio, existen practicas sexuales descuidadas que no incluyen el uso de preserva-
tivos en la totalidad de las relaciones mantenidas y se hace practica de la anticoncepcién
de emergencia en una tercera parte de la poblaciéon encuestada. Este dato coincide con
el estudio de Varela-Arévalo et al. (9), quien encontré que tan solo el 36% manifiesta el
uso de preservativos en todas las relaciones sexuales y que el 37% utiliza algin método
anticonceptivo; por ese motivo, esta practica es considerada de alto riesgo y, por lo tanto,
no se puede calificar como un habito o estilo de vida adecuado. Con respecto al uso del
condon, los resultados de esta investigacién difieren de los presentados en el estudio
de actitudes, practicas y estilos de vida en adolescentes en una institucion educativa
secundaria de la ciudad de Popayan, en el que el método anticonceptivo es el condén con
97.8%, mientras que para el caso de los adolescentes objeto del presente estudio es del
45.2% (16). De igual manera, no se encuentra relacién con el estudio de Sanchez et al.,
(23), realizado en Ciudad de México, en el que el 100% de los participantes del estudio
tenian conocimiento del condén.

Como conclusién, este trabajo ha evidenciado que los estilos de vida de la poblacién
adolescente de los colegios oficiales de los municipios de Sabana Centro se constituyen
como factores de riesgo a desarrollar enfermedades crénicas no trasmisibles de inciden-
cia temprana. Esto constituye motivo suficiente para trabajar en la implementacién de
programas de promocién y prevencién de estilos de vida saludables, tanto en las Institu-
ciones de educacién basica como superior, que tengan como objetivo la prevencién del
consumo de sustancias licitas e ilicitas (drogas), alimentacién no saludable, inactividad
fisica (sedentarismo) y las practicas sexuales de riesgo. Se deben generar estrategias que
incentiven la practica de actividad fisica y la participacién en actividades que favorezcan
el uso del tiempo libre. Referente a los habitos alimentarios saludables, se debe traba-
jar en el mejoramiento de la oferta de alimentos saludables con precios asequibles a los
estudiantes. De igual manera, se deben generar acciones que desincentiven el consumo
de tabaco y alcohol y se dé cumplimiento al manejo de espacios libres de humo en los
centros educativos.

Con respecto a las conductas de la alimentacién, se muestra un consumo de alimentos
inadecuados, tendiente a preferir productos industrializados, comida rapida y de bebidas
artificiales y azucaradas. Otro factor que influye negativamente en los habitos alimenta-
rios adecuados es que, a pesar de tener comidas principales con horarios establecidos, no
siempre se da cumplimiento a los mismos. Estos factores favorecen el riesgo de obesidad
y sobrepeso en este grupo poblacional. Referente a la conducta sexual, se pudo apreciar
la falta de informacién para abordar una sexualidad responsable y el conocimiento de
preocupaciones relacionadas en las adolescentes con no estar embarazadas y no tener
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infecciones de trasmisién sexual, todo lo cual refleja la ausencia o el fortalecimiento de
acciones educativas de tipo preventivo.

Se presentan dificultades en el manejo de los estilos de vida saludables relacionadas con
la falta de divulgacién de las actividades que se trabajan al interior de las instituciones
educativas, para motivar en los adolescentes conductas y estilos de vida saludables. Es
necesario, entonces, disefar programas de fomento y promocién de lasaludy prevencién
de la enfermedad que involucren procesos psicosociales.
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