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RESUMEN
Introduccion. - Los estudiantes de enfermeria al igual que las demas personas estan expuestos a factores de
riesgo, pero se espera que, por su formacion en promocion de salud, tengan las bases para ponerlas en practica
mediante conductas de autocuidado.
Objetivo. - Determinar la relacion entre los factores personales y las conductas de autocuidado de la salud
de los estudiantes de enfermeria,
Metodos. - Estudio descriptivo de corte transversal y disefio correlacional; la muestra estuvo conformada por
313 estudiantes, se utilizé un cuestionario en base al Test de Autoevaluacion de la guia de universidades
saludables de Chile y utilizado por Martinez y Séaez, que incluye 27 preguntas, para establecer la relacion
existente entre variables se utilizd la prueba estadistica Ji - Cuadrada.
Resultados y conclusiones. - Los resultados revelan que el 76% de estudiantes tienen edades entre 16 a 20
afios, predominio del género femenino en 94%, el 69% de procedencia urbana, el 81% no trabaja, se dedica
exclusivamente al estudio; y el 59% no participa en ningun grupo social. EI 78% tiene conductas de
autocuidado de la salud medianamente adecuadas, 16% inadecuadas y 6% adecuadas. Se concluye que los
factores personales edad y participacion en grupos sociales de los estudiantes tienen relacion con las
conductas de autocuidado de salud, y estas Ultimas son medianamente adecuadas. Las conductas que
presentan los estudiantes no favorecen el autocuidado y dificultan la labor de entregar ejemplo de mantencion
de la salud para la efectiva promocion del autocuidado en la poblacion.

PALABRAS CLAVE: Autocuidado; estudiantes enfermeria; factores personales; practicas saludables;
practicas preventivas.
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ABSTRACT

Introduction. - Nursing students, like other people, are exposed to risk factors, but it is expected that, due to
their training in health promotion, they have the bases to put them into practice through self-care behaviors.
Objective. - Determine the relationship between personal factors and self-care behaviors of nursing students'’
health,

Methods - Descriptive study of cross section and correlational design; the sample consisted of 313 students,
a questionnaire was used based on the Self-Assessment Test of the healthy university guide of Chile and used
by Martinez and Séez, which includes 27 questions, to establish the existing relationship between variables
the statistical test was used Ji - Square.

Results and conclusions. - The results reveal that 76% of students are between 16 and 20 years old,
predominance of the female gender in 94%, 69% of urban origin, 81% do not work, is dedicated exclusively
to the study; and 59% do not participate in any social group. 78% have moderately adequate self-care health
care, 16% inadequate and 6% adequate. It is concluded that the personal factors of age and participation in
social groups of students are related to health self-care behaviors, and the latter are fairly adequate. The
behaviors presented by students do not favor self-care and make it difficult to provide an example of health
maintenance for the effective promotion of self-care in the population.

KEY WORDS: Self-care; nursing students; personal factors; healthy practices; preventive practices.



FACTORES PERSONALES Y CONDUCTAS DE AUTOCUIDADO DE LA SALUD
EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA, PUNO- PERU 2015.

I. INTRODUCCION

El autocuidado se refiere al conjunto de précticas cotidianas realizadas por uno mismo para cuidar la vida,
la salud y constituye una estrategia importante para la proteccion de la salud y prevencion de la enfermedad.*
Las practicas de autocuidado varian con la influencia de diversos factores internos o externos, de indole
personal, social y/o ambiental, segin Tobon (2003) se clasifican en préacticas saludables, preventivas y de
riesgo.l2 Las personas con practicas no saludables tienen mayor probabilidad de desarrollar enfermedades
cronicas no transmisibles (ENT) como la obesidad, hipertension, diabetes, cancer y otras, que se asocian a
comportamientos de riesgo como el consumo de tabaco, falta de actividad fisica, dieta inadecuada, entre
otros, que comenzaron en la adolescencia y juventud.> En el Perd, la poblacion de jovenes representa el
27,5%, siendo el 16,5% estudiantes universitarios*, varios estudios indican que esta poblacion no advierte el
riesgo como cercano, o se perciben como invulnerables y por tanto presentan habitos de riesgo.>®" Los
estudiantes de enfermeria también estan expuestos a diferentes factores de riesgo, pero se espera que, por su
formacion en promocion de salud, tengan las bases para ponerlas en practica en si mismos.

En laadquisicion y consolidacion de las practicas de autocuidado, la adolescencia y juventud se consideran
etapas decisivas, pues los comportamientos no saludables adquiridos se consolidaran y seran dificiles de
modificar en la edad adulta®®; el lugar de procedencia también incide en el autocuidado, la tendencia en el
area urbana es a consumir mas alimentos elaborados y son mas sedentarios que los habitantes de zonas
rurales*; igualmente las redes sociales ejercen influencia dependiendo del tipo de eleccion®®!!, algunos de
estos grupos pueden afectarlo negativamente, incitando y/o reforzando las conductas de riesgo ya presentes
como el consumo de alcohol que se ha caracterizado por ser una costumbre ligada a los varones.?1?
Asimismo, algunas condiciones econdmicas Yy sociales de los jovenes universitarios pueden motivar a que
combinen el estudio con alguna actividad laboral, la cual puede generar un fuerte desgaste mental y fisico
que puede terminar afectando su salud.***®

En el estudio de Aguado y Ramos (2013), se encontr6 que el 60% de los estudiantes de enfermeria
presentan un estilo de vida no saludable, evidenciandose cierto incremento en los porcentajes de estilos de
vida saludables conforme avanzan en edad y afio de estudios. Rebolledo (2010), encontrd6 una mayor
presencia de conductas y factores de riesgo en varones. En cuanto a la participacion social, indica que el 38%
de estudiantes participa en algin grupo social y que este es un factor que favorece el autocuidado.'® Martinez
y Séez (2007) en su investigacion destaca que, en el nivel de autocuidado deficiente, no existe porcentaje
perteneciente a la poblacion rural, mientras que en urbanos hay un 8%.1718

El estudio de los factores que influyen en el autocuidado facilita la identificacion de riesgos en forma
oportuna y su intervencién, de ahi el interés de conocer los factores relacionados a las conductas de
autocuidado, pues se considera que los estudiantes de enfermeria deben integrar el autocuidado y practicarla,
al ser promotores de la salud, asimismo al tratarse de futuros profesionales de la salud, sus conductas no solo
afectan su propia calidad de vida y salud, sino también influyen en la de sus pacientes, pues transmiten un
modelo de vida activo de promocion y mantencion de la salud hacia la comunidad. Siendo su objetivo
principal, determinar la relacién de los factores personales con las conductas de autocuidado de la salud en
estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional del Altiplano Puno —2015.



V.

V.

Il. METODOS

El presente estudio de investigacion es de enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo, disefio transversal y
correlacional.
POBLACION: Estuvo conformada por 563 estudiantes de primero a octavo semestre, matriculados en la
Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Nacional del Altiplano — Puno, afio académico
2015-1.
TAMANO DE MUESTRA: Estuvo representado por 313 estudiantes.
TIPO DE MUESTRA: Fue probabilistico estratificado, que se caracteriza porque incrementa la
representatividad de los elementos de cada estrato en la muestra.
TECNICAS E INSTRUMENTO.

La técnica fue la encuesta, que permitié recoger informacion de los sujetos de estudio frente a las
interrogantes formuladas respecto a las variables de estudio: factores personales y conductas de autocuidado
de la salud.

El instrumento que se utilizo fue adaptado y modificado en base al Test de autoevaluacion de la Guia de
Universidades saludables y al cuestionario realizado en el estudio de Martinez y Saez de Chile®® que consta
de datos respecto a los factores personales: edad, género, lugar de procedencia, actividad laboral y
participacion social con respuestas dicotdmicas, politdmicas respectivamente y preguntas en cuanto a las
conductas de autocuidado de la salud, estas preguntas son cerradas y con respuestas politomicas mutuamente
excluyentes, referidas a alimentacion e hidratacion, ejercicio y deporte, suefio y reposo y recreacion y
esparcimiento.

Respecto a la interpretacion de las conductas de autocuidado, Martinez y Saez'’ no considera en su estudio
ninguna definicion, solo el porcentaje de exigencia, por ello se han elaborado las siguientes definiciones en
base al marco tedrico y son:

ADECUADA: Cuando las acciones y practicas de autocuidado se realizan correcta y oportunamente acorde a
sus necesidades, estados funcionales y recursos; controlan y regulan los factores que afectan a su
funcionamiento y desarrollo, contribuyendo satisfactoriamente al mantenimiento de la vida, la salud y el
bienestar.
MEDIANAMENTE ADECUADA: Cuando las acciones y practicas de autocuidado se realizan en forma
parcial o inadecuada respecto a sus necesidades, estados funcionales y recursos; regulan limitadamente los
factores que afectan a su funcionamiento y desarrollo, contribuyendo ligeramente al mantenimiento de la
vida, la salud y el bienestar, por lo que requieren reforzar, modificar y/o incrementar sus practicas.
INADECUADA: Cuando las acciones y practicas de autocuidado no se realizan acorde a sus necesidades,
estados funcionales y recursos; no regulan los factores que afectan a su funcionamiento y desarrollo, y no
contribuyen al mantenimiento de la vida, la salud y el bienestar, ubicandose en situacion de riesgo, por lo que
requieren de un mayor incremento, refuerzo y/o modificacién de sus précticas.

CONSIDERACIONES ETICAS
Se considero a los participantes que decidieron voluntariamente participar en la investigacion, estos no han sido
expuestos a situaciones y experiencias que les fuera perjudiciales, asimismo, la informacion obtenida es anénima siendo
usada solo para fines de la investigacién manteniéndose en estricta confidencia, respetando la intimidad de los
sujetos de estudio.



I11. RESULTADOS

Tabla 1 Factores personales de estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional del Altiplano Puno — 2015

FRECUENCIA
FACTORES PERSONALES N° %
EDAD 16 a 20 afios 237 76
21 a 25 afios 72 23
26 a mas afios 4 1
GENERO Femenino 293 94
Masculino 20 6
LUGAR DE Urbano 218 70
PROCEDENCIA Rural o 20
ACTIVIDAD Si 61 20
LABORAL No
) 252 81
PARTICIPACION EN Si participa 127 41
GRUPOS SOCIALES o
No participa 186 59

Fuente: Cuestionario aplicado— 2015.

En la tabla 1, se puede apreciar que la edad que predomina es de 16 a 20 y 94% pertenece al género
femenino, el 70% procede de la zona urbana, el 81% de estudiantes no realiza alguna actividad laboral y el
59% no participa en grupos sociales.

Tabla 2 Conductas de autocuidado de la salud por dimensiones, en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional
del Altiplano Puno - 2015

Adecuada Mediana- No adecuada TOTAL
CONDUCTAS DE mente
AUTOCUIDADO adecuada

N° % N° % N° % N° %
Alimentacion e hidratacion 108 35 156 49 49 16 313 100
Ejercicio y deporte 75 24 158 51 80 25 313 100
Suefio y reposo 60 19 215 69 38 12 313 100
Recreacidn y esparcimiento 91 29 166 53 56 18 313 100

Fuente: Cuestionario aplicado — 2015.

En la tabla 2, se observa las conductas de autocuidado de la salud por dimensiones, en conductas
adecuadas destaca la higiene con 56%; en conductas medianamente adecuadas predominan: alimentacion e
hidratacién con 49%, ejercicio y deporte con 51%, suefio y reposo con 69%; finalmente recreacién y
esparcimiento con 53%.



Tabla 3 Relacion entre factores personales y conductas de autocuidado de la salud de estudiantes de enfermeria de la
Universidad Nacional del Altiplano Puno — 2015

onductas de autocuidado Adecuada Medianamente Inadecuada
Factores de la salud adecuada
Personales N° % N° % N° %
Edad 16 a 20 afios 9 3 190 61 38 12
21 a 25 afios 10 3 49 16 13 4
26 a mas afios 0 0 4 1 0 0
Género Femenino 17 5 226 72 50 16
Masculino 2 1 17 5 1 0,3
Lugar de Urbano 13 4 171 55 34 11
procedencia  Ryral 6 2 72 23 17 5
Actividad No 13 4 199 64 40 13
laboral Si 6 2 44 14 11 4
Participacion  Si participa 12 4 103 33 12 4
€n grupos No participa 7 2 140 45 39 13
sociales

Fuente: Cuestionario aplicado— 2015.

Diversas investigaciones evidencian la repercusion que tiene el autocuidado en el mantenimiento de la
salud; cuya préactica y desarrollo influye con el consiguiente beneficio o riesgo para la salud.

Al respecto Orem?, refiere que los factores personales son caracteristicas y experiencias de una persona,
que afectan al tipo y cantidad de autocuidado requeridos, y diferencian al estudiante de enfermeria en sus
practicas y conductas de autocuidado cotidianas. Dentro de los factores considerados en el estudio, la edad y
participacion en grupos sociales, presentan probabilidades menores al porcentaje de confianza establecido,
por lo que se acepta la hipotesis alterna, es decir existe relacion entre estos factores y las conductas de
autocuidado, a diferencia de los demés factores género, actividad laboral y lugar de procedencia.

En cuanto a la edad, la mayoria de estudiantes pertenecen a la etapa de la adolescencia tardia (15 a 19
afos), a medida que los estudiantes avanzan en su edad mejoran sus conductas de autocuidado, sin embargo,
existe una sexta parte de estudiantes de 16 a 25 afios que presenta conductas inadecuadas, lo que significa
que poseen ciertas limitaciones para satisfacer todas sus necesidades basicas. Los estudiantes menores de 20
afios se encuentran en un proceso aun de formacion de su identidad y personalidad, y estan influenciados
principalmente por los héabitos del entorno social (Erikson; Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia,
2005).

En genero, predomina el sexo femenino, para ambos géneros, no se encontraron diferencias notables en
sus conductas, lo cual resulta preocupante considerando que generalmente es la mujer o la madre, quien
asume el rol de cuidadora segun Tobon y cumple el rol de la transmision, desarrollo de habitos, conductas en
salud que constituiran al estilo de vida de la familia.

Respecto al lugar de procedencia, el mayor porcentaje proviene de la zona urbana, el provenir de una zona
urbana o rural no es relevante en el autocuidado de los estudiantes. Los resultados son similares a los
obtenidos por Martinez y Saez'8, en Chile, respecto a la zona urbana, mas no a los de la zona rural. La
influencia de la globalizacidén, modernizacion y migracion de las familias, ha provocado grandes cambios en
la cultura y costumbres de la gente, los cuales han afectado a sus habitos de vida y han favorecido el abandono



de précticas tradicionales y saludables de autocuidado, haciendo que estos hayan adoptado en su vida
cotidiana muchos de los comportamientos que antes solo se observaban en contextos urbanos seguin la
Organizacion de Alimentacion y Agricultura, Organizacion Mundial de la Salud, 2013; Poder del
Consumidor, Instituto Nacional de Estadistica e Informatica®.

Existe un predominio en los estudiantes que no realizan actividad laboral; sin embargo, no existe diferencia
significativa entre los que realizan y no realizan actividad laboral, en ambos casos las conductas son
medianamente adecuadas e inadecuadas. Los resultados encontrados difieren con los estudios de Petit,
Gonzalez y Montiel'’, Reza y otros'®, donde se evidencia mayor déficit de autocuidado en estudiantes que
realizan actividad laboral, esto podria explicarse a que no han encontrado grandes limitaciones para
compatibilizar ambas actividades o las han superado durante su proceso académico.

En cuanto a la participacion en grupos sociales, se denota que mas de la mitad de los estudiantes no
participa, los resultados indican que esta participacion afecta de manera positiva a las conductas de
autocuidado pues delimita actitudes, practicas y habitos que pueden resultar favorables para mantenimiento
de la salud, bienestar y prevencion de las enfermedades!®2°,

Al analizar los resultados por dimensiones del autocuidado, la mayoria de los estudiantes presentan
conductas medianamente adecuadas en: alimentacién e hidratacion, ejercicio y deporte, suefio y descanso,
recreacion y esparcimiento; seguido de un predominio de conductas no adecuadas en examenes de salud
preventivos, resultados similares con los hallados por Aguado y Ramos® y Rebolledo®®. Varios de estos
comportamientos no saludables incrementaran la probabilidad de desarrollar enfermedades cronicas no
transmisibles en la vida adulta como obesidad, hipertension, diabetes y cancer, asi como la mortalidad
prematura.

Concerniente a los tipos de conductas de autocuidado de la salud se encontré que més de las dos terceras
partes del total de estudiantes presentan conductas medianamente adecuadas, seguidas de conductas
inadecuadas, estas conductas se interpretan como acciones y practicas de autocuidado que se realizan en
forma parcial 0 no son realizadas. Estos resultados son similares a los estudios de Rebolledo*®, Candelaria y
Carrasco'?, indican que la mayoria de estudiantes presentan una capacidad o nivel de autocuidado regular o
media y un minimo porcentaje alta o buena. Del Toro y Mora?!, coinciden en afirmar que los estudiantes
presentan practicas de riesgo para su salud y que esta conducta se ve influenciada por el ingreso a la vida
universitaria, donde experimentan un cambio brusco por las cargas horarias, el personal docente y
administrativo, las ofertas de esparcimiento social, etc.; pero ligado al ingreso de esta nueva vida, también
existen otros factores y habitos presentes antes del ingreso a la universidad que pueden limitar la modificacion
de estas précticas.

Segun Jiménez??, el estudiante durante su formacion deberia integrar a su vida cotidiana conocimientos y
habilidades relacionadas con el cuidado de su salud, sin embargo, no se observa esta coherencia, sino mas
bien un conflicto entre los conocimientos de los estudiantes sobre los riesgos para su salud y la conducta
adoptada frente a ellos. Finalmente, aplicando el mismo patron de la investigacion de Frank??, los estudiantes
que presentan conductas de riesgo para su salud desde su formacion y no las modifiquen, como futuros
profesionales tendran menor eficacia y éxito en sus intervenciones que aquellos que integran el autocuidado
en si mismos.

El estudio demuestra que las conductas que presentan los estudiantes reflejan ciertas limitaciones que no
favorecen el autocuidado y dificultan la labor de entregar ejemplo de salud para la promocién del autocuidado
en la poblacion.



IV.CONCLUSIONES

Mas de las dos terceras partes del total de estudiantes de enfermeria, tienen entre 16 a 20 afios, pertenecen al
género femenino, son de procedencia urbana y no realizan actividad laboral; mas de la mitad no participa en
ningun grupo social.

Respecto al autocuidado por dimensiones, la higiene es la Unica conducta que es desarrollada por la mayoria
de estudiantes de manera adecuada, las dimensiones: alimentacion e hidratacion, ejercicio y deporte, suefio
y reposo, recreacion y esparcimiento; predominan conductas medianamente adecuada, lo que significa que
sus practicas son realizadas de forma parcial

Al relacionar las variables factores personales y conductas de autocuidado de la salud, se encontré que existe
relacion directa con la edad y participacion en grupos sociales, en tanto que con los demas no.
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