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RESUMEN

El articulo analiza los resultados de la encuesta realizada en la feria de promocion de la salud
enfocada en conductas saludables, realizada en la localidad de Catavi, Bolivia. Se encuesté a
156 participantes (96 mujeres y 60 hombres) sobre diversos aspectos relacionados con la
salud, como la presion arterial, ejercicio, alimentacion, tratamiento médico, tabaquismo y
consumo de alcohol.

Con el objetivo analizar y comprender los diversos aspectos que influyen en los resultados
obtenidos sobre las conductas saludables de la poblacion en estudio, centrandonos en las
diferencias de género. Los hallazgos principales revelan diferencias significativas por género
en los habitos de salud. Las mujeres tienden a ejercitarse mas, seguir dietas mas saludables y
buscar mas tratamiento médico.

En relacion con los hombres muestran una mayor prevalencia de tabaquismo y consumo de
alcohol. En cuanto a la presion arterial, ambos géneros comparten algunos rangos similares,
pero los hombres tienden a tener valores mas altos.

El articulo destaca la importancia de considerar los factores de género para disefar estrategias
de intervencion en salud publica. Se concluye que es necesario promover el ejercicio y una
dieta adecuada en ambos géneros, con especial énfasis en la conciencia sobre el tratamiento
médico en hombres y la prevencion del tabaquismo en mujeres.

Palabras Clave: Comportamientos en salud, promover, prevencion, estilos de vida
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1. INTRODUCCION

La perspectiva de género en las ferias de salud esta centrada en los comportamientos saluda-
bles siendo importante para abordar las desigualdades en salud y comprender las diferencias
en el estado de salud entre hombres y mujeres. Las investigaciones enfatizan la importancia
de incorporar preguntas relacionadas con el entorno familiar, la dindmica del lugar de trabajo y
las influencias sociales para detectar las diferencias de género y las desigualdades en materia
de salud [1].

Estas diferencias no son Unicamente bioldgicas, sino que también se derivan de los arreglos
socioculturales y estructurales, el apoyo social y los factores del estilo de vida [2]. Ademas, es
esencial reconocer el impacto de las relaciones de poder constituidas histéricamente en los
hombres y mujeres contemporaneos, reflexionando sobre la feminidad, la masculinidad, el
cuerpo y la sexualidad para promover la salud y los derechos reproductivos [3]. Al considerar
el género se manifiesta a partir de la construccion social que define lo masculino 'y lo femenino
con base en las caracteristicas biolégicas determinadas por el sexo; presenta aspectos subjeti-
vos tales como los rasgos de la personalidad, las actitudes o los valores, y aspectos objetivos o
fenomenoldgicos tales como las conductas y las actividades que diferencian a hombres de
mujeres. [4]

En ese sentido, las ferias de salud representan una actividad importante en la promocién de la
salud, siendo llevadas a cabo por diversas instituciones publicas o privadas con el fin de educar
directamente a la poblacién en acciones preventivas y de promocién de la salud. Se entiende
a las conductas saludables como el comportamiento de Vida Limpia y Saludable es un com-
portamiento que se lleva a cabo sobre la conciencia de uno mismo, de la familia, del grupo o
de la comunidad como resultado del aprendizaje para que puedan ayudarse a si mismos en la
realizacién de la salud publica. Se han establecido 10 indicadores, a saber, el uso de agua
limpia, lavarse las manos con agua limpia y jabdn, erradicar los nidos de mosquitos, utilizar
letrinas saludables, no fumar, realizar actividades fisicas, comer frutas y verduras.[5]

La promocidn de la salud, tal como lo define la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en su
carta de Ottawa, es un proceso destinado a empoderar a las personas para que tomen control
sobre su salud y la mejoren [6]. En este contexto se concibe las Ferias de Salud como una
herramienta fundamental para fomentar entre la comunidad universitaria habitos y culturas
saludables. [7]

Existe una creciente evidencia que demuestra que las enfermedades tienen sus raices en los
comportamientos y estilos de vida individuales [8]. Por lo tanto, modificar habitos de salud
puede tener efectos beneficiosos significativos, como la reduccion de muertes relacionadas
con enfermedades asociadas al estilo de vida, el aumento de la longevidad y la mejora de la
calidad de vida. Ademas, la promocién de conductas saludables puede impactar positivamen-
te en los enormes costos relacionados con la atencién médica anualmente. [9]

El proceso de cambio de comportamiento y actitud hacia la salud es complejo y requiere no
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solo aprender nuevas practicas, sino también desaprender habitos arraigados en la personali-
dad vy la cultura. [10] Es esencial crear entornos de aprendizaje que fomenten la adopcion de
habitos saludables entre los estudiantes, fortalecer la promocién de la salud y proporcionar
recursos para la adopcién de estilos de vida saludables. [11]

La buena nutricion desempefa un papel fundamental en la prevencion de enfermedades vy la
promocion de la salud. La Asociacién Americana del Corazdn recomienda una dieta balancea-
da que incluya una variedad de alimentos ricos en nutrientes y limite el consumo de grasas
saturadas, azlcares anadidos y alimentos procesados. [12]

En el contexto universitario, las ferias de salud han demostrado ser eficaces para promover
estilos de vida saludables entre los estudiantes, mejorando su conocimiento y habilidades de
autocuidado. Aunque se reconoce la importancia de estas ferias, es necesario evaluar conti-
nuamente su impacto para identificar dreas de mejora y garantizar su efectividad a largo
plazo.[6]

Por lo que es necesario realizar estudios sobre conductas saludables en diversos contextos
socioeconémicos y en otros paises. Esto tiene cada vez mayor relevancia debido al creciente
aumento de enfermedades crénicas asociadas a practicas poco saludables en la poblacién.
Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), las enfermedades cardiovasculares repre-
sentan la mayoria de las muertes por enfermedades no transmisibles a nivel mundial, seguidas
por el cancer, las enfermedades respiratorias y la diabetes.

Estos grupos de enfermedades son responsables de mas del 80% de todas las muertes
prematuras por este tipo de enfermedades. Factores como el consumo de tabaco, la inactivi-
dad fisica, el uso nocivo del alcohol y una dieta poco saludable aumentan el riesgo de morir por
enfermedades no transmisibles. Por ende, la deteccién temprana, el cribado, el tratamiento y
los cuidados paliativos son componentes esenciales para abordar estas enfermedades.

Con el objetivo analizar y comprender los diversos aspectos que influyen en los resultados
obtenidos sobre las conductas saludables de la poblacién en estudio, centrdndonos en las
diferencias de género.

2. MATERIALES Y METODOS

Se encuestaron a 96 mujeres y 60 hombres, que asistieron a la feria de salud sobre conductas
saludables de forma directa, mediante la entrevista semiestructurada para el registro del cues-
tionario referente a diversos aspectos relacionados con la salud como; el género, edad, valora-
cién de la presién arterial el ejercicio, consumo de alimentacién adecuada, si tienen problemas
de salud y reciben tratamiento médico, sobrepeso, uso de tabaquismo y consumo de alcohol.
Enfoque, Tipo de estudio, Alcance y Temporalidad:

La investigacion, adopta el enfoque cuantitativo y cualitativo para la recopilacion y andlisis de
datos. Se llevard a cabo un estudio Transversal de tipo descriptivo lo que permitira cuantificar
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las variables importantes y también explorar las relaciones y patrones de estudio. La eleccion
del diseno de estudio transversal facilitara la captura de informacién en un solo punto en el
tiempo, brindando una representacién de la realidad en ese momento especifico del estudio.

Poblacion de Estudio:

El estudio se llevd a cabo en Catavi, situada en el municipio de Llallagua, dentro del departa-
mento de Potosi cuenta con una poblacién de 3.834 habitantes de acuerdo a datos del Instituto
Nacional de Estadistica (INE) del 2012. La localidad, histéricamente ha estado vinculada a la
mineria y actualmente ha experimentado una disminucién notable en esta actividad por lo que
se realizan otras labores diversas Tiene una altitud de 3.777 metros sobre el nivel del mar,
Catavi tiene una variada geograffa y una demografia con caracteristicas de la poblacién del
altiplano boliviano en distintos grupos etarios, mostrando ocupaciones de naturaleza variable.

Es importante destacar que, debido a la transformacién econémica de la region, el estudio
busca explorar cémo el entorno socioeconémico influye en las actitudes y comportamientos
saludables en la comunidad de Catavi.

La poblacién de interés para este estudio comprendié 156 individuos de distintos grupos
etarios, quienes asistieron a la feria de promocién de salud enfocada en conductas saludables.
Esta feria se realizé con la participacion de estudiantes del nivel de auxiliar de enfermeria, como
parte de una actividad de extension desempefiando un papel importante en la difusién de
informacion relevante acerca de conductas y practicas saludables.

En esta feria de salud se aplicd la encuesta a todos los asistentes a dicha feria. La encuesta
aplicada abarcd preguntas relacionadas con las conductas saludables con la colaboracién
voluntaria e informada de los asistentes. La composicién de género refleja la diversidad de la
poblacién, contribuyendo a la representatividad de los datos, se considerd al total de 156
personas entre hombres y mujeres. En cuanto a las caracteristicas demograficas, se encontrd
que la edad promedio de los participantes es de 32 afios, con un rango que abarca desde los
15 hasta los 81 afos.

Es relevante destacar que la feria educativa se enfocé en temas como la prevencién de enfer-
medades, la promocion de estilos de vida saludables y la concientizacién sobre la importancia
de la atencidon preventiva,

La seleccién de la poblacion de estudio busca proporcionar una base sdélida para analizar y
comprender las actitudes y conocimientos de la comunidad de Catavi en relaciéon con las
medidas preventivas de salud.

Normas éticas de la investigacion

Se proporciond informacién 'y explicacion sobre la actividad de investigacion a la poblacién,
para participar de manera voluntaria e informada. Se obtuvo el consentimiento informado para
la participacion, colaboracion consciente y respetuosa de todos los involucrados en la activi-
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dad, asegurando la consideracion adecuada de los aspectos éticos en cada fase del estudio.

Técnicas e instrumentos de investigacion

Para llevar a cabo la recoleccién de datos, se implementd un cuestionario aplicado directa-
mente por medio de la entrevista, centrandose en la aplicacion de conductas saludables.
Adicionalmente, se llevd a cabo la valoracion personal de la presion arterial de cada participan-
te, registrando de manera precisa los resultados obtenidos. Este enfoque mixto, ayudd en la
recopilaciéon de informacién a través de cuestionarios y mediciones fisicas, lo que permitid
obtener datos detallados sobre las practicas de salud y las mediciones fisiolégicas relevantes
en el contexto de la investigacion.

Procedimiento para la recoleccion de informacién

Para la obtencién de los datos, se recolecté informacion de las personas que acudieron a la
feria de promocidn en salud en conductas saludables. Siendo una actividad de promocién en
salud planificada con participacién de estudiantes del nivel auxiliar de enfermeria de la Univer-
sidad Nacional “Siglo XX" El evento se desarroll6 en la Localidad de Catavi en un solo dia
durante el turno matutino en la gestion 2023 y se promociond a través de invitaciones a través
de la radioemisora 21 de diciembre para fomentar la asistencia de la poblacién.

La feria se llevd a cabo en la plaza principal de la poblacién de Catavi, atrayendo a personas
interesadas que acudieron de manera voluntaria. Los participantes tenian la oportunidad de
visitar diferentes carpas educativas donde recibian informacion detallada sobre medidas salu-
dables y preventivas para el cuidado de su salud incluyendo enfermedades relacionadas con
las conductas saludables y control de la presion arterial. Este enfoque estructurado permitio
recopilar datos de manera integral, abordando tanto aspectos fisiolégicos como educativos,
proporcionando asi una perspectiva completa de la situacion de salud de la poblacion.

Procedimiento para el analisis de datos:

Se emplearon técnicas de analisis descriptivo estadistico con uso de Excel para la tabulacién
y analisis de datos para examinar la distribucion de las respuestas para identificar posibles
tendencias o relaciones entre las variables de interés,

Ademads, se llevd a cabo un andlisis de correlacion para evaluar la posible asociacién entre
diferentes conductas saludables por grupos y género asi como los niveles de conocimiento
adquiridos durante la feria. Este enfoque permitié obtener una comprensién de las interrelacio-
nes entre las variables de estudio, brindando asi informacién valiosa para la interpretacion de
los resultados y la formulacién de conclusiones.

3. RESULTADOS Y DISCUSION

1. Relacion de género y edad predominante

Los resultados de la participacion de la poblacion en la feria de promocién en salud, clasifica-
dos segun el grupo etario que asistio para informarse y participar. Se destaca una incidencia
significativamente mayor entre las edades de 15 a 81 afos. Siendo notable la participacion
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femenina, con un 62%, superando a la participacién masculina que se sitla en un 38%. En
segundo lugar se encuentra el grupo etario de 26 a 36 anos, mientras que los demds grupos
etarios muestran una participacion menos pronunciada. Estos hallazgos indican que la feria de
promocion en salud tuvo una afluencia predominantemente joven.

La observacion de los resultados presentados revela aspectos significativos que merecen una
discusién detallada. La alta participaciéon de la poblacién en la feria de promocién en salud,
especialmente entre las edades de 15 a 25 afios que representa un 62 %, sugiere que existe un
interés particular en este grupo etario por las actividades y servicios ofrecidos en esta feria.
Este aspecto puede atribuirse a diversos factores, como la mayor receptividad de los jovenes
hacia iniciativas relacionadas con la promocion de la salud, la accesibilidad a la informacion y
la conciencia creciente sobre la importancia de adoptar habitos saludables desde edades
tempranas.

Es interesante destacar la disparidad en la participacion segun el género, con un 62% de muje-
res frente a un 38 % de hombres. Este resultado podria indicar una mayor conciencia o interés
por la salud entre las mujeres, lo que podria ser relevante para la planificacion de futuras activi-
dades de promocion en salud. No se profundizé la investigacion sobre el hecho y las razones
de la incidencia de participacién de esta diferencia en la participaciéon entre géneros.

En relacién con la presencia menos pronunciada de otros grupos etarios, particularmente
aquellos fuera del rango como las personas de la tercera edad, sugiere que la feria puede nece-
sitar ajustes para atraer a una gama mas amplia de participantes. Es importante identificar las
barreras especificas que podrian haber limitado la participacién de grupos mayores o mas
jovenes. Seria esencial para mejorar la eficacia y la relevancia de futuras ferias de promocién
en salud.

Es importante estudiar esta fase no sélo como un componente organico, sino que incluye,
también, importantes experiencias vividas en el seno social que pueden intervenir directamen-
te en la salud de estos sujetos. En este contexto, los adolescentes parecen estar muy indefen-
sos frente a las condiciones sociales volviéndose un grupo muy vulnerable. El término vulnera-
bilidad comprende los diferentes grados y tipos de indefension de los individuos y poblaciones
ante problemas y riesgos de salud ya sea en las dimensiones individuales, sociales o institucio-
nales. [13]

2. Valoracion de la presion arterial (P/A) de acuerdo al género

Frecuencia de Mediciones de la Presion Arterial en Mujeres

La mayoria de las mujeres tienen mediciones de la P/A en el rango normal, con una mayor
frecuencia entre 120/80 (17 mujeres) seguido de 110/70 mmHg (12 mujeres)110/80 mmHg. (11
mujeres) y con 100/60 mmHg( 11 mujeres) siendo que las demas mujeres presentan variabili-
dad en la presién arterial en menor proporcién.

El predominio de mediciones de la P/A dentro del rango normal, con mayor frecuencia regis-
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trada esta en 120/80 mmHg. y 100/60 mmHg, Lo que sugiere una tendencia mayoritaria hacia
niveles saludables en la poblacién estudiada. Estos resultados podrian indicar un buen estado
de salud cardiovascular en la mayoria de las mujeres participantes. La prevalencia de valores
dentro de estos rangos comunes de presion arterial también puede reflejar una conciencia
positiva sobre la importancia del monitoreo de la presion arterial y la adopcién de practicas
saludables entre las mujeres incluidas en el estudio.

Variabilidad y Tendencias de la presion Arterial:

Existe cierta variabilidad en las mediciones de la P/A, desde valores més bajos (90/60 mmHg.
y 95/60 mmHg) hasta valores mas altos (140/90 mmHg y 140/100 mmHg). Se observa una
tendencia hacia valores mas altos en algunas mediciones, como 140/80 y 120/70 mmHg.

La variabilidad observada en las mediciones de la P/A, desde valores mas bajos (90/60 mmHg
y 95/60 mmHg) hasta valores mas altos (140/90 mmHg y 140/100 mmHg), resalta la diversidad
en los perfiles de presién arterial dentro de esta poblacién en este estudio. Estas variaciones
podrian deberse a diversos factores, como diferencias en la edad, habitos de vida, o incluso
factores genéticos. La identificacion de esta variabilidad es importante para comprender la
heterogeneidad de la salud cardiovascular en la poblacién estudiada.

La observacién de una tendencia hacia valores méas altos en algunas mediciones, como
140/80 y 120/70 mmHg, plantea interrogantes importantes sobre posibles factores contribu-
yentes. Esta tendencia podria sugerir la necesidad de una atencion particular a subgrupos
especificos de la poblaciéon con mayores riesgos de hipertension o prehipertension. Ademas,
podria indicar areas de intervencion para prevenir o gestionar posibles problemas de presion
arterial,

Frecuencia de Mediciones de la Presion Arterial en Hombres

La frecuencia mas alta de mediciones de la P/A en hombres se encuentra en el rango de
120/80 mmHg. (13 hombres) seguido de 110/70 mmHg. ( 11 hombres) y 120/70 mmHg.( 8 hom-
bres). Existe mayor frecuencia de mediciones en el rango de 120/80 mmHg Lo que podria
indicar que la mayoria de los hombres estudiados mantienen niveles de presién arterial consi-
derados normales, lo que sugiere un perfil general de salud cardiovascular favorable en esta
poblacion.

Estos resultados son positivos, ya que niveles normales de presién arterial estan asociados
con un menor riesgo de enfermedad cardiovascular y otras complicaciones de salud.

También, es importante analizar més alla de las cifras promedio y explorar la variabilidad en las
mediciones vy la dispersion de la P/A en los otros grupos etarios para identificar posibles
subgrupos con riesgos elevados. La variabilidad puede revelar informacién valiosa sobre la
diversidad de perfiles de presion arterial dentro de la poblacién masculina estudiada.
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Variabilidad y Tendencias de la P/A
Al igual que en mujeres, hay cierta variabilidad en las mediciones del P/A, desde valores mas
bajos (100/80 mmHg. y 100/70 mmHg) hasta valores mas altos (140/80 mmHg. y 130/90
mmhg). Se observa una tendencia hacia valores mas altos, especialmente en mediciones
como 120/80 mmHg. y 130/90 mmHg.

En relacion, a los valores de P/A no se encuentran mediciones bajas en los hombres. La varia-
bilidad y tendencias en las mediciones de P/A en hombres nos proporcionan informacion
valiosa para comprender la salud cardiovascular de esta poblacion especifica. La presencia de
variabilidad en las mediciones, desde valores mas bajos hasta valores mas altos, sugiere una
diversidad en los perfiles de presidn arterial dentro de este grupo de estudio. Esta variabilidad
puede deberse a factores diversos, como la edad, los habitos de vida, y la genética, lo que
subraya la importancia de considerar la heterogeneidad en la salud cardiovascular de los hom-
bres incluidos en el estudio.

La observacion de una tendencia hacia valores mas altos, particularmente en mediciones
como 120/80 mmHg y 130/90 mmHg, plantea preguntas significativas sobre las posibles
causas de esta inclinacién. La identificacién de estas tendencias es importante para la formula-
cion de estrategias de intervencion y la implementacion de medidas preventivas. Es necesario
explorar detalladamente los factores que podrian contribuir a esta tendencia, como estilos de
vida, factores ambientales, y posiblemente, factores genéticos.

El hecho de que no se encuentren mediciones de valores de P/A baja en los hombres es un
hallazgo notable. Esto podria indicar que la hipotension no es comun en la poblacién masculi-
na estudiada o, alternativamente, podria sugerir que la hipotensién no se considera un proble-
ma de salud significativo en este grupo. Seria relevante indagar mas a fondo para determinar
si esta ausencia de mediciones de P/A baja es una caracteristica general de la poblacién o si
puede deberse a la falta de conciencia o a la subestimacion de la importancia de la hipoten-
sion,

Se destaca la complejidad de la salud cardiovascular en hombres, mostrando una variabilidad
en las medicionesy sefalando una tendencia hacia valores mas altos. Estos resultados ofrecen
una base sélida para futuras investigaciones y orientan hacia la necesidad de intervenciones
especificas que aborden los factores subyacentes que podrian contribuir a las tendencias
observadas en las mediciones de presion arterial en esta poblacion.

Comparacion por género y control de la Presion Arterial

Las mediciones comunes del control de la presién arterial realizada en hombres y mujeres
existe un rango minimo de 90/60 mmHg. Hasta 140/100 mmHg. Ambos grupos comparten
algunas mediciones comunes, como 120/80 mmHg. Lo que indica cierta consistencia en la
distribucién de la presion arterial en los pardmetros normales. La diferencia por género existe
aunque hay similitudes, se observan diferencias en la frecuencia y tendencias de las medicio-
nes entre mujeres y hombres. La variabilidad en las mediciones destaca la importancia de
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considerar factores individuales y de género al interpretar los resultados, con algunas tenden-
cias hacia valores mas altos.

Las mediciones de presién arterial entre hombres y mujeres revelan una serie de hallazgos
significativos, proporcionando una vision mas detallada de la salud cardiovascular en ambos
grupos. El rango minimo de 90/60 mmHg hasta 140/100 mmHg en ambos géneros refleja la
diversidad en las mediciones y destaca la necesidad de evaluar no solo las cifras promedio,
sino también la amplitud de las mediciones para comprender la variabilidad en la salud cardio-
vascular.

Es alentador observar que ambos grupos comparten mediciones comunes, como 120/80
mmHg. Esta consistencia puede sugerir que, independientemente del género, existe una
proporcién considerable de la poblacion con presién arterial dentro de un rango considerado
normal. Este hallazgo resalta la importancia de promover la conciencia sobre la salud cardio-
vascular y puede indicar practicas saludables compartidas entre hombres y mujeres.

Sin embargo, las diferencias notables observadas en la frecuencia y tendencias de las medicio-
nes entre mujeres y hombres plantean interrogantes importantes. Estas diferencias disparida-
des podrian deberse a factores bioldgicos, como hormonas o genéticas, asi como a factores
relacionados con el estilo de vida y la salud en general. La identificacion de estas diferencias
proporciona un punto de partida para investigaciones més detalladas destinadas a compren-
der las causas subyacentes y disefar intervenciones personalizadas.

La P/A evoluciona con la edad; hasta la década de los 50 es superior en hombres que en
mujeres, igualandose entonces e incluso pasando a ser mas elevada en mujeres. La prevalen-
cia de PA controlada parece ser similar entre ambos sexos, pero la prevalencia de enfermedad
cardiovascular es mas elevada en mujeres que en hombres. Debe plantearse, pues, la posibili-
dad de que la PA influya en el riesgo cardiovascular de forma distinta seguin el sexo. [14]

3. Practica de Habitos saludables de acuerdo con el género

a. Ejercicio:

En los datos obtenidos las mujeres en un 57% realizan ejercicio regularmente, 36% no lo hace
de manera consistente y en menor cantidad respondieron que alguna vez practican ejercicio
En relacién con los hombres en un 60% realiza ejercicio regularmente y el 35% no lo hace de
manera consistente,

Estos resultados hacen énfasis en que los hombres tienen una tasa mas alta de adherencia al
ejercicio. El 60% realiza ejercicio de manera regular en relacién con las mujeres.

Actualmente el nimero de mujeres participes de un estilo de vida saludable es menor que el

de varones, constatando el descenso progresivo de la practica de actividad fisico deportiva
desde edades tempranas, asi como el creciente aumento del sedentarismo.[15]



Il MEMORIA SOCID “ACTAS DEL | CONGRESO CIENTIFICO”
SOCIEDAD CIENTIFICA DE DOCENTES
UNIVERSIDAD NACIONAL “SIGLO XX"

b. Consumo de Alimentacion Adecuada:

En relacién con el consumo de tener una alimentacién adecuada los datos obtenidos indican
que las mujeres en un 55% siguen una dieta adecuada y 45% no lo hace. En relacién con los
hombres en un 50% sigue una dieta adecuada y 50% no lo hace de manera consistente.

Estos datos revelan una diferencia moderada en el consumo de una alimentacion adecuada
entre hombres y mujeres. Las mujeres son ligeramente mas atraidas a seguir una dieta
adecuada, mientras que los hombres tienen una mayor tasa de inadecuacion alimentaria.

Rolls, Fedoroff y Guthire (1991) afirmaron que las diferencias de género con respecto al com-
portamiento alimentario inician durante la adolescencia y una de las caracteristicas més repre-
sentativas es la mayor cantidad de calorias que los hombres consumen con respecto a las
mujeres. Por otra parte, sefalaron que las mujeres tienden a socializar en mayor medida los
procesos alimentarios y presentan un mayor nivel de conflicto a la hora de decidir qué alimento
ingerir[16]También, las mujeres tienen un mayor conocimiento respecto a coémo lograr una
mejor nutricién en comparacién con los hombres. [17]

c. Problemas de salud y Tratamiento Médico:

Los datos proporcionan informacion importante sobre la bldsqueda de tratamiento médico
entre mujeres y hombres en la poblacion estudiada. Los resultados muestran que las mujeres
en un 28% indicaron que tienen algun problema de salud y que reciben tratamiento médico,
72% refieren no tener problemas de salud y no reciben ninguin tratamiento. Lo que indica que
el 28% de las mujeres indican recibir tratamiento médico, lo cual sugiere una proporcién signi-
ficativa de la poblacién femenina busca atencién médica. Este resultado podria indicar una
mayor conciencia de la importancia del cuidado de la salud entre las mujeres encuestadas.

La Sociedad Americana de Mujeres Médicas define sesgo de género como «la diferencia en el
tratamiento de ambos sexos con un mismo diagndstico clinico, que puede tener consecuen-
cias positivas, negativas o neutras para su salud»7. Esta definicion, Util para la practica médica,
no cuenta con el origen del sesgo de género. Un concepto mas comprehensivo es «el plantea-
miento erréneo de igualdad o de diferencias entre hombres y mujeres --en su naturaleza, sus
comportamientos y/o sus razonamientos--, el cual puede generar una conducta desigual en
los servicios sanitarios (incluida la investigacién) y es discriminatoria para un sexo respecto al
otro», Identificé una alta prevalencia de consumo de medicamentos en mujeres.[18]

En relacién con los hombres el 15% tiene problemas de salud por lo que recibe tratamiento
médico, y un 85% no refiere problemas de salud. La proporcién de hombres que reciben trata-
miento médico es notablemente mas baja, con solo el 15% indicando que lo hacen. Esto podria
sugerir una menor conciencia o una resistencia a buscar atencién médica regular entre los
hombres en la muestra.

El hecho de que el 85% de los hombres no refiere y no recibe tratamiento médico plantea la
posibilidad de que existan barreras o percepciones negativas hacia el cuidado de la salud.
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d. Tabaquismo:

De acuerdo a los resultados obtenidos las Mujeres en un 18% afirmaron que fuman y en hom-
bres un 38% indicaron que fuman. Se observa que el habito de fumar es mas comun entre los
hombres que entre las mujeres en la poblacién a la que se refiere el dato obtenido durante la
feria de promocidn en salud, deducimos que podria haber factores socioecondmicos, cultura-
les o de salud que influyan en estas diferencias entre géneros. Podrian existir cambios en las
tasas de fumar con el tiempo.

Se puede afirmar, en base a dicha fuente de informacidon que el sexo no parece ser una carac-
teristica que marque diferencias significativas en el fumar o no fumar. En este sentido se han
podido concretar siguiendo un criterio de oportunidad entrevistas a hombres y mujeres en
ambos grupos sin que se pueda determinar una tendencia clara. [19]

e. Consumo de Alcohol:

Las mujeres contestaron sobre la pregunta del consumo de bebidas alcohdlicas dijeron que
consumen un 30%. Siendo la edad promedio de las mujeres aproximadamente 25 afios. En los
hombres el porcentaje de los datos indica que el consumo es més prevalente en un 55% en
comparacion con las mujeres de un 30%. La edad promedio de los hombres es de aproxima-
damente 33 afos. También el consumo de alcohol tiene una variabilidad mayor en los diferen-
tes grupos etarios.

En la actualidad, en nuestro pais, se ha observado un aumento en el consumo de alcohol, tanto
en eventos sociales como en el consumo regular tanto en los hombres y en las mujeres con
predominio en edades jévenes en relacién con los otros grupos etarios.

Un buen porcentaje de la poblacién boliviana tiene edades comprendidas entre los 12 y 25
anos. El consumo de alcohol en los adolescentes surge como una opcién adaptativa, no
adecuada, para enfrentar ciertas situaciones normales que todo adolescente debe vivir, como
son los cambios de relaciones con sus padres, amigos y su medio social. Tanto la familia como
la sociedad influyen en la edad de comienzo y frecuencia. [20].

f. Problemas de salud

Las mujeres indican un 28 % que tienen problemas en su salud y que estan con tratamiento
médico, mientras que los hombres sefalan un 15% tienen problemas de salud. Por lo existe
mayor porcentaje de mujeres reportando problemas de salud en comparacién con los hom-
bres. Consideramos que las diferencias bioldgicas y de género pueden influir en la prevalencia
y la naturaleza de los problemas de salud consultados. Por ello, es posible que las mujeres
tengan una mayor conciencia de su salud o sean mas propensas a buscar atencién médica
que los hombres, debido a roles sociales y culturales que promueven una mayor atencién y
cuidado de la salud en las mujeres.

También las mujeres podrian ser mds propensas a ser honestas sobre sus problemas de salud
o podrian interpretar los sintomas de manera diferente a los hombres. Un indicador de salud
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con perspectiva de género refleja diferencias entre mujeres y hombres, en relacién con la
salud, atribuidas, fundamentalmente, a caracteristicas o variables socioculturales. Las diferen-
cias de género en las condiciones de salud-enfermedad pueden reflejarse, a través de un
conjunto de aspectos bioldgicos, en las condiciones sociales. [4]

4. CONCLUSIONES

La feria de salud sobre conductas saludables resultd ser un elemento importante para estas
intervenciones, permitiendo una mayor cobertura y acercamiento a la poblacion. Los resulta-
dos resaltan la efectividad de estas iniciativas en la sensibilizacion y deteccién temprana de la
hipertensién arterial, subrayando la importancia de programas educativos similares para
promover la salud cardiovascular.

De acuerdo con los resultados revelan diferencias notables en las conductas saludables entre
mujeres y hombres. Mientras que ambos grupos demuestran un interés significativo en el
ejercicio, las mujeres tienden a seguir dietas adecuadas en mayor medida. La busqueda de
tratamiento médico es mds comun entre mujeres, sugiriendo una mayor conciencia de la
importancia de la atencién médica. Sin embargo, el tabaquismo es mas prevalente entre los
hombres. La moderacién en el consumo de alcohol es una tendencia comun en ambos grupos.

Estos datos proporcionan informacién valiosa para la implementacion de estrategias de salud
publica y programas de intervencion personalizados. Se sugiere la necesidad de promover el
gjercicio y la dieta adecuada en ambos géneros, con especial atencién a la conciencia sobre el
tratamiento médico entre los hombres y la prevencion del tabaquismo entre las mujeres.

A
-

Fig 1: Fotografia de la feria de salud sobre conductas saludables
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