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INTRODUCCION

El estilo de vida hace referencia a la manera cotidiana de vivir del ser humano. Se ha
relacionado potencialmente con la salud y significativamente con el ambiente de la conducta y
motivacional; es decir, alude a la forma particular en que las personas se realizan como ser social

por medio de situaciones o condiciones especificas (Tala et al., 2020).

De acuerdo con lo anterior, el estilo de vida comprende aspectos fundamentales en la
vida del ser humano, como las practicas alimentarias, actitudes, comportamientos y la toma de
decisiones ante distintas circunstancias en las que este se desarrolla tanto en sociedad o mediante
sus actividades diarias, las cuales son susceptibles de ser modificados. Se considera que el estilo
de vida saludable esta asociado con una buena alimentacion, el peso corporal, la préctica habitual
de actividad fisica, abstinencia al consumo de alcohol y tabaco, entre otros (Gémez Cruz et al.,
2016). De acuerdo a estos factores, se relaciona que estos pueden influir en la salud y la

enfermedad del hombre.

En este sentido, es importante mencionar que la personalidad abarca una serie de factores
que de una u otra forma podrian incidir en el estilo de vida de los individuos, por lo que es
necesario evaluar qué tan relacionados pueden estar estos dos aspectos. Entonces bien, la
personalidad es el resultado de una serie de aspectos que tanto a nivel psicolégicos como

biologicos, determinan a una personay la distinguen de los demas (Salvaggio y Sicardi, 2014).

Como se menciond anteriormente, la personalidad abarca un conjunto de caracteristicas a

través de las cuales se define a una persona, es decir, todo aquello relacionado con los
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comportamientos y las conductas de cada individuo, se convierten en una especie de cualidades
que, de manera muy particular, hacen que las personas sean diferentes a las demas. Cada ser
humano tiene su propia forma de actuar ante las diversas circunstancias que se van presentando a
lo largo de su vida, y es precisamente la forma en que cada persona responde a esas situaciones
lo que nos indica algo sobre su personalidad; teniendo en cuenta que esta es considerada como la
manera en que cada ser expresa y realiza acciones para saciar sus necesidades en su medio fisico

y social (Alvarez et al., 2011).

Se estima que las caracteristicas individuales de las personas, son consideradas como
factores predictores en la salud y son muy importantes para comprender 10s procesos
involucrados en la adquisicion de habitos para el mantenimiento o deterioro de su propia salud
(Morell et al., 2016). Dicho lo anterior, se puede inferir que, la personalidad realmente puede
tener algun tipo de dominio sobre el estilo de vida de cada individuo, teniendo en cuenta que
dentro de sus facultades esta se encarga de determinar los patrones de conducta de cada persona

ante distintas situaciones y el como estos escogen vivir la vida.

Se considera que, los patrones de conducta estan basados en los aspectos de la
personalidad y que estos se encargan de forjar el estilo de vida de los individuos, siendo estos
patrones: el temperamento, el cual se manifiesta desde el momento en que nacemos y puede ser
heredado; por otra parte, esta el caracter, es construido conforme a las experiencias que vivimos
y del ambiente. En el caso de la inteligencia, se asocia con el modo cdmo nos relacionamos con
el mundo de acuerdo con nuestras habilidades; y no menos importante estan los roles sociales,
los cuales se vinculan a los papeles que cumplimos como personas en nuestro contexto social

(Gomez Acosta, 2018).
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Es por ello, que se plantea realizar esta investigacion la cual tiene como objetivo
determinar la relacion entre el estilo de vida saludable con los factores de la personalidad, el
estudio se realizara con estudiantes de Nutricion y Dietética de la Universidad del Sint que

cursan segundo y décimo semestre.

1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
Investigaciones realizadas a nivel mundial demuestran que el estilo de vida saludable de

la poblacidn se encuentra en un mal estado, lo cual puede relacionarse con el deterioro de la
salud fisica y mental de las personas. Un estudio realizado en la Universidad Politécnica de
Madrid y Universidad de Alicante, confirman que desde la década de los 60 existe un estilo de
vida no saludable; conforme a las encuestas realizadas durante estos afos, se puede afirmar que
existe una menor prevalencia de estilos de vida saludables en todo el mundo segun la tendencia
mostrada en paises de escala mundial, entre estos se encuentran: Reino Unido, Holanda, Espafia
y, especialmente, Estados Unidos, lo que significa que, desde 1960 las personas parecen estar
realizando menos actividades que favorezcan su salud y en su lugar, realizan rutinas repetitivas

que ayudan a un estilo de vida no saludable (Sanchis y Pérez, 2022).

Se ha relacionado un factor de riesgo para la salud la exposicion prolongada de las
personas a estilos de vida poco saludables con conductas perjudiciales como el tabaquismo,
dietas inadecuadas, inactividad fisica, entre otros; teniendo como resultado el desarrollo de
enfermedades cronicas no transmisibles, como lo son las enfermedades del corazon, accidentes

cerebrovasculares, diabetes y obesidad; en consecuencia, sélo el 5% de la poblacién a nivel
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mundial se encuentra dentro de un estilo de vida saludable y, por el contrario, el 95% restante

tiene algun problema de salud (ONU, 2020).

A nivel nacional, en Colombia las enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT) se
han convertido en uno de los motivos principales que generan dafio a la salud y mortalidad en la
poblacion colombiana; lo que ocasiona preocupacion, dado que la mayoria de estas patologias
pueden ser prevenibles si las personas en su vida cotidiana tienen hébitos y estilos de vida
saludable. De acuerdo con los resultados del Analisis de Situacion de Salud (ASIS), a nivel
nacional la morbilidad por atencion médica que se presentd en el afio 2018 fue del 65,4% que
equivale a (531.023.713) personas, siendo en su mayoria por enfermedades cronicas no
transmisibles y en un segundo lugar se encontraron enfermedades nutricionales con un 13.8%
que equivale a (27.012.829) personas. El género femenino prevalecié con un 61,5%
(494.108.601 mujeres al afio) y hombres con un 38,5% (309.130.924 al afio); dando un total de

203.742 muertes en el pais durante el afio 2018 (Ministerio de Salud, 2019).

Por otra parte, un estudio realizado por estudiantes de Nutricion y Dietética de la
Universidad del Sint respecto a “Determinacion de Estilo de Vida y Habitos Alimentarios de los
Estudiantes de Nutricion y Dietética de la Universidad del Sinu sede Cartagena en el periodo
2019-2” se demostr6 que conforme a los rangos que determinan el estilo de vida, la mayoria de
los encuestados se posicionaron con una buena puntuacién; las mujeres obtuvieron 3 puntos
porcentuales mayor que el género masculino. Sin embargo, a nivel global los resultados no
fueron muy positivos debido a que el 71% de los estudiantes analizados no cumplian con

practicas alimentarias adecuadas a diferencia del 29% restante. Es decir, los estilos de vida 'y
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hébitos alimentarios que fueron identificados predominan las practicas inadecuadas en la

poblacion de estudio (Acevedo et al., 2019).

Ahora bien, diversas investigaciones han estudiado la relacion entre los estilos de vida
saludables y la personalidad; segun un estudio realizado por estudiantes universitarios de la
Corporacion Universitaria Minuto de Dios en el centro de Cucuta se pudo evidenciar una
relacion de dependencia de las variables de personalidad y los estilos de vida saludables en la

poblacion de estudio (Flérez et al., 2020).

Dicho lo anterior, otros estudios también han demostrado que los rasgos de personalidad
medidos a edades tempranas se relacionan con factores de riesgo para la salud asociados con los
estilos de vida no saludables en la adultez, produciendo mayores tasas de morbilidad y
mortalidad en la poblacion. Cabe mencionar, que la personalidad y la salud puede estar
relacionada desde dos aspectos diferentes: Especifico y general; desde el enfoque especifico, se
considera que la personalidad del individuo puede predisponer al desarrollo de enfermedades y
en el enfoque general, se asocia que esta puede reducir o actuar como un factor protector para las

enfermedades. (Morell et al., 2016).
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2 PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢Coémo influye la personalidad en el estilo de vida saludable de los estudiantes de
Nutricién y Dietética de la Universidad del Sind seccional Cartagena que cursan segundo y

décimo semestre en el periodo 2023-1?

3 JUSTIFICACION

El estilo de vida hace referencia a un conjunto de patrones de conducta relacionados con
la salud, los cuales estan determinados por las decisiones y oportunidades presentadas en la vida
de las personas. De este modo, puede definirse que el comportamiento cotidiano se relacionan
con la salud y va estar predispuesta conforme a la situacion o condiciones de vida (Bastias y
Stiepovich, 2014).

Cada familia culturalmente establece habitos y conductas que a lo largo de los afios se
convierten en su estilo de vida, el cual puede ser poco saludable o saludable. Actualmente
gracias a la promocion de estrategias a nivel nacional estos pueden ser modificados y adoptar
practicas que favorezcan su salud como, por ejemplo: Consumo de alimentos de calidad y
nutritivos, realizacion de actividad fisica diariamente, précticas de relajacion espiritual para su
salud mental y psicoldgica, entre otros aspectos; para evitar todo tipo de factores que atenten
contra la integridad fisica de las personas (Bejarano et al., 2016).

Dicho esto, la importancia de llevar a cabo un estilo de vida saludable radica en la

posibilidad de tener una mejor calidad de vida en general, puesto que son predictores del estado
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de salud. Se considera que la salud es el resultado del autocuidado de cada individuo, por lo
tanto, si este no realiza ningun tipo mejora que promueva su salud si no lo contrario como tener
una alimentacion inadecuada, el sedentarismo, la obesidad, el tabaco, alcohol, entre otros,
conllevara al desarrollo de una enfermedad crénica no trasmisible (ECNT). Alli la importancia
de promover practicas y comportamientos saludables que contribuyan al bienestar y calidad de
vida de la poblacion, disminuyendo de esa forma el riesgo del desarrollo de condiciones cronicas
(OPS/OMS, 2020).

Ahora bien, es importante sefialar que en el Distrito de Cartagena se han desarrollado
programas sobre habitos y estilos de vida saludables cuyo proposito es ofrecer a los habitantes
cartageneros maneras de aprender, desarrollo acciones y estrategias que se incorpore a su vida
diaria, y asi llevar a cabo una buena vida. A continuacion, se mencionan algunas actividades
implementadas por el Instituto Distrital de Deporte y Recreacion (IDER): Madrugale a la Salud,
Noches saludables, Joven Saludable, Empresa Saludable, Centros Penitenciarios y Carcelarios,
Caminante Saludable, Centro de Acondicionamiento Fisico — CAF, Activate Gestante, Persona
Mayor (IDER, 2022).

Adicionalmente, la Gobernacion de Bolivar también se encarg6 de incentivar la
promocion de habitos y estilos de vida saludables por medio de actividades como, actividad
fisica musicalizada, alimentacién saludable y espacios 100% libres de humo de tabaco; este es
uno de los objetivos de la entidad departamental (Caballero, 2022).

Algunos estudios consideran que el estilo de vida de cada persona esta de alguna manera

relacionado con los factores de su personalidad; esta es definida como aquellas caracteristicas
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psicoldgicas que van determinan la forma en que un individuo interactGa en un entorno y a que

su vez van a permitir diferenciarlo de otra persona (Imig, 2018).

En las ultimas décadas ha habido un resurgimiento del interés sobre la influencia que
puede generar los rasgos de la personalidad sobre la salud de las personas. Uno de los modelos
explicativos de la conexion existente entre personalidad y enfermedad menciona tras una amplia
revision de la literatura que estos aspectos estan estrechamente relacionados con los estilos de
vida, ya que entiende que la personalidad es un precipitante para el desarrollo de conductas de

riesgo afectando el estilo de vida del sujeto (Lemos, 2020).

A partir de lo anterior, se hace necesario conocer cdmo interacttan estos dos aspectos en
la calidad de vida de las personas, teniendo en cuenta que los patrones de conducta se basan en
los aspectos de la personalidad y estos pueden influir de alguna forma en el estilo de vida
saludable de los individuos. Del mismo modo, cabe resaltar que hay muy pocos estudios
relacionados con este tema en estudiantes universitarios, por lo que es ain mas interesante
investigar al respecto y a través de ello aportar informacion relevante que genere nuevos

conocimientos.
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4 OBJETIVOS

4.1 Objetivo general
Determinar la relacién entre el estilo de vida saludable con los factores de la personalidad

en estudiantes de Nutricion y Dietética de la Universidad del SinG que cursan segundo y décimo

semestre.

4.2  Obijetivos especificos
o Determinar las caracteristicas sociodemogréaficas de la poblacion de estudio.

o Identificar el estilo de vida de los estudiantes de Nutricion y Dietética de la

Universidad del Sinti mediante la aplicacion del cuestionario “FANTASTICO”.

o Reconocer los rasgos de la personalidad de cada individuo con base a la encuesta

de Big Five aplicada a los estudiantes de Nutricidn y Dietética de la Universidad del Sind.
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5 REVISION LITERARIA
5.1 MARCO TEORICO

5.1.1 Estilos de vida saludables
La Organizacion mundial de la salud define a los estilos de vida saludables como una

"Forma general de vida basada principalmente en la interaccién entre las condiciones de vida y
los patrones individuales de conducta determinados por factores socioculturales y caracteristicas

personales (OMS, 1986).

Los estilos de vida (EV) abarcan todos los ambitos del ser humano y han sido estudiadas
por diferentes disciplinas como la sociologia, antropologia y la epidemiologia, donde cada una la
define de manera diferente. Iniciando con la sociologia, Max Weber considera que el status,
prestigio y el poder son también determinantes de la posicion social, es decir, que en una
sociedad las personas comparten una situacion de vida similar coincidiendo con el estilo de vida.
En segundo lugar, en campo de la sociologia segun Bourdieu establecio que las personas que
pertenecen al mismo estatus social tienden a compartir gustos similares en sus estilos de vida,
tales como los alimentos, deportes o hobbies porque tienen las mismas oportunidades para
alcanzarlos. En tercer lugar, en el campo de la epidemiologia segun Menéndez, el término estilos
de vida y salud empezd hacer utilizado desde las décadas de 1950 y 1960, para referirse a las
conductas individuales asociadas con las enfermedades cronicas no trasmisibles (Alvarez,

2012).

De acuerdo a las definiciones mencionadas, se infiere que la salud y el estilo de vida de
los individuos se encuentra relacionado; debido a que, el estilo de vida comprende todo tipo de

comportamiento del individuo en su vida cotidiana (Veéliz, 2017).
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Ahora bien, los individuos en su vida cotidiana pueden llevar cierto tipo de estilos de vida
los cuales pueden beneficiar su salud o, por el contrario, generar factores de riesgos
convirtiéndose asi en estilos de vida no saludables. Entre estos se identifican: el estrés, consumo
de tabaco y alcohol, sedentarismo, los malos habitos alimentarios y conducta sexual. En la
actualidad, estos factores de riesgo se han vuelto muy comunes y predecibles en la vida de los

diferentes grupos etarios (Suarez et al., 2020).

Es importante recalcar que estos factores de riesgo son modificables convirtiéndose en
factores protectores para la salud, es decir, aquellas acciones encaminadas para prevencion de
enfermedades o sus secuelas (Diaz et al., 2019). Esto se realiza mediante la adopcion de estilos
de vida saludables como alimentarse equilibradamente, un peso corporal optimo, practica
habitual de actividad fisica y la abstinencia al consumo de alcohol y tabaco, entre otros (Gomez

etal., 2016).

5.1.2 Actividad fisica (AF) y sedentarismo
De acuerdo a la organizacién mundial de la salud la actividad fisica se define como

cualquier movimiento corporal producido por los masculos esqueléticos produciendo un
consumo de energia. Es decir, cualquier tipo de movimiento incluso durante el tiempo de ocio,
para desplazarse a determinados lugares y desde ellos, 0 como parte del trabajo de una persona.
La actividad fisica es fundamental en un estilo de vida saludable debido a que brinda muchos

beneficios para salud de los individuos (OMS, 2022)

Entre sus beneficios se encuentra la mejora en general de la salud y a su vez, la
prevencion de aquellas enfermedades que afecten a las personas como cancer, diabetes,

hipertension, entre otras. Por tal motivo, es importante la realizacion de actividad fisica minimo
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150 a 300 minutos a la semana en los adultos y para el resto de la poblacién un rango de 60
minutos diarios (OMS, 2020). Sin embargo, muchas personas mantienen un estilo de vida
sedentario y poco activo, diversos estudios han demostrado que este promueve a complicaciones

de salud (Véliz, 2017).

El sedentarismo se asocia con mayores riesgos de mortalidad, al influir en el desarrollo

de muchas patologias. Entre estas tenemos:

« Enfermedades cardiovasculares, conforme a las cifras a nivel mundial estas causan
gran parte de las muertes siendo el 80% de las cuales se registran en los paises de ingresos bajos

y medianos (Suarez et al., 2020).

Enfermedades cerebro vasculares.

Aterosclerosis periférica.

Obesidad.

Diabetes mellitus.

« Hipertension arterial.

Artritis, artrosis, radiculitis y dolores lumbares.

De acuerdo con lo anterior, resulta importante la toma de medidas que ayudan a prevenir
este factor de riesgo, entre los cuales se destaca la realizacion de caminar todos los dias y trotes,

lo cual ayudaria a mantener un peso corporal adecuado y disminucion de peso para aquellas
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personas que se encuentren en obesidad, debido a que esta es una de las consecuencias del

sedentarismo.

Por altimo, en cuanto al &mbito universitario el estilo de vida sedentario se atribuye al
poco tiempo libre para la realizacion de AF y asi ayudando a forjar habitos inadecuados. Por lo
tanto, es necesario la promocién de actividad fisica desde edades tempranas en la sociedad y
reconocer el sedentarismo como un problema de salud publica por todas las implicaciones

mencionadas (Ministerio de salud, 2021).

5.1.3 Habitos Alimentarios
Son definidos como aquellos comportamientos alimentarios que se encuentran

relacionados con factores culturales, por lo tanto, se ven involucrados en la eleccion de los
alimentos consumidos en una familia convirtiéndose en sus costumbres cotidianas (Véliz, 2017).
También, pueden ser definidos como un conjunto de conductas adquiridas por un individuo, por
la repeticidn de actos en cuanto a la seleccion, la preparacion y el consumo de alimentos

(Barriguete et al., 2017).

Los hébitos alimentarios en la poblacion juvenil se considera un periodo critico porque
ellos en esta etapa sufren muchos cambios en su vida tanto fisico, psicolégico y principalmente
alimentario, ademas de considerarse determinante en la adquisicion y configuracion de estos
mismos Yy, por ende, en su estilo de vida. Dicho lo anterior, es fundamental esta etapa de vida
porque es cuando se adquieren los habitos alimentarios y estos se pueden convertir en un factor
protector o de lo contrario, factor de riesgo pudiendo perdurar hasta en la vida adulta. Es
importante enfatizar que estos aspectos de indole cultural y ambientales condicionan los habitos

alimentarios de cada persona (Barriguete et al., 2017).
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Algunas investigaciones como la de Suarez et al., (2020) explican que es mas facil
generar la adquisicion de habitos alimentarios y estilos de vida saludables durante la edad de la
adolescencia al contrario que en la vida adulta. Sin embargo, actualmente existen determinantes
que alteran la adquisicion de los habitos alimentarios saludables; por ejemplo, la situacion
econOmica la cual va a repercutir sobre el consumo de ciertos alimentos, falta de tiempo y
dedicacion para cocinar (Barriguete et al., 2017). Conllevando a malos habitos alimentarios
principalmente en el consumo excesivo de alimentos ultra procesados, entre estos se encuentran:

comidas rapidas, productos de paquete, dulces, gaseosas, entre otros.

El abuso de estas comidas se convierte en un factor de riesgo para la salud en cuanto a las
enfermedades cronicas no transmisibles, entre las cuales se destacan: la diabetes y sobrepeso
sobre todo en los nifios. Principalmente porque este tipo de comida es excesivamente rica en sal,
grasas y azUcares (Gobierno de México, 2021). Y sin dejar de lado, que hay mayor probabilidad

de desarrollar enfermedades cardiovasculares.

En la poblacion universitaria los malos habitos alimentarios no solo se basan en el hogar,
sino también en el entorno en el que estos se desarrollan, ya que durante su carrera el tiempo es
menor y empiezan a darle menor importancia al consumo de alimentos de alto valor biolégico,
por ende, habra mayor consumo de los alimentos anteriormente mencionados. También, habra
cambios en sus gustos alimentarios pudiendo ser estos para bien o lo contrario, ocasionando un
estilo de vida poco saludable. Conforme a lo planteado, es de crucial importancia fomentar
educacion nutricional durante estas edades para ayudar a la prevencion de sobrepeso, obesidad y

enfermedades cardiovasculares (Barriguete et al., 2017).
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5.1.4 Consumo de tabaco
El consumo de tabaco se ha convertido en una de las principales causas de muerte a nivel

mundial y en un problema de salud. Estos productos generan adiccion principalmente en la

poblacion adolescente y provocan multiples afecciones en el organismo (Véliz, 2017).

De acuerdo con lo anterior, se han identificado una serie de etapas que conforman el
habito de fumar, iniciando con la etapa contemplativa, donde son formadas los pensamientos y
creencias que involucran el consumo del tabaco. La siguiente etapa es la de experimentacion,
como su nombre lo indica ya se coloca en préactica el habito de fumar y como Gltima etapa, la
adiccion donde se vuelve necesario el consumo y practica de este habito. Cabe decir, que la
sustancia que contiene el tabaco (nicotina) es uno de los principales causales de riesgo de

patologias cardiovasculares y respiratorias, (OMS, 2019).

5.1.5 Consumo de alcohol
El alcohol es una sustancia psicoactiva que contiene propiedades que generan

dependencia en el ser humano y ha sido consumida en muchas culturas durante muchos afios. El
consumo del alcohol en la actualidad se ha vuelvo un causante de morbilidad en la poblacién y
también tiene fuertes atribuciones en el ambito social y econémico (OMS, 2022). Se ha
vinculado esta sustancia con el estilo de vida, porque se relaciona con aspectos que involucran al

individuo desde su grupo de familiar.

Esta sustancia es toxica especialmente para el cerebro y los tejidos de nuestro cuerpo;
causante patologias como cirrosis hepética, hepatitis B y C. También afecta la salud mental,

puesto que al estar incrementado el acido lactico se relaciona con la produccién de ansiedad. En
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las mujeres y hombres, ambos son afectados de manera diferente y se explica que va a depender

de su peso corporal y la absorcién de esta sustancia en la sangre (Véliz, 2017).

5.1.6 Estrés
El estrés se define como aquella condicion que afecta el estado mental y psicoldgico de

las personas, ocasionando muchos cambios que involucran su salud, rendimiento laboral y
académico provocando sensaciones de preocupacion y angustia. Diversos estudios han
demostrado que aquellas personas que viven diariamente bajo situaciones de estrés incrementar
conductas de riesgo y se disminuya a su vez, cualquier tipo de interaccion social (Ortiz et al.,

2018).

Se considera que durante el ciclo de la adolescencia es bastante estresante, conllevando a
ser mucho mas susceptibles a los problemas con los demas y presentar bajo apetito, insomnio,
ansiedad y depresion. Y si a este se le suma una carga del consumo de sustancias perjudiciales

para la salud conllevara a la persona a un estado de soledad (OMS, 2021).

5.1.7 Conducta sexual
La conducta sexual se asocia al sexo, género, orientacion sexual, el erotismo, el placer, la

intimidad y la reproduccidn de los individuos (OMS, 2006). Acorde a lo anterior, su importancia
radica porque los adolescentes conforme a su estilo de vida se evidenciara problemas a nivel
social. Como lo son, los embarazos a temprana edad, abortos, infecciones de transmision sexual,

entre otros problemas sexuales (Véliz, 2017).
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5.1.8 Personalidad
La etimologia de la palabra personalidad deriva del latin persona, que designa la méscara

que usaban los actores en una obra de teatro; (Schultz y Schultz, 2010). Es decir, algo asumido,
que no es propio de uno, algo que no es sustancial sino afiadido. Los actores del teatro se ponian
maéscaras (personas) para representar los distintos papeles de la pieza teatral; y éste es el origen
del primitivo significado de la palabra. Durante mucho tiempo, se considerd que la personalidad
era inmodificable, una de las caracteristicas de la méascara en el teatro antiguo era su
permanencia, su fijeza, por eso probablemente se adoptd el término personalidad para designar
los rasgos caracteristicos de una persona, sin embargo, en la actualidad esta idea esta totalmente

descartada (Salvaggio y Sicardi, 2014).

La personalidad es el resultado de la articulacion dindmica de los aspectos psicologicos
(Intelectuales, afectivos, cognitivos y pulsionales) y bioldgicos (fisiologicos y morfologicos)
caracteristicos de cada persona y que le distinguen de las demas. Acorde a lo planteado, desde el
nacimiento de la psicologia, los psicélogos han tratado de definir los pensamientos, los
sentimientos y las conductas tipicas que persisten a lo largo del tiempo y que distinguen a un
individuo de otro mediante diferentes teorias (Salvaggio y Sicardi, 2014). A continuacion, se

describen las principales teorias que abarcan la personalidad:

5.1.9 Teorias de la personalidad

5.1.10 Teoria psicodinamica de la personalidad:
Segun el tedrico mas notable del paradigma de la psicologia (Sigmund Freud, 1856-

1939), el comportamiento de un individuo es el resultado de los pensamientos que internamente

operan en él y que generalmente no se dan de forma consciente (Morris y Maisto, 2005).
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Los seres humanos poseen tres estructuras que surgen a lo largo de su vida; la primera
hace referencia a lo que se ha denominado como ello, siendo esta la Unica estructura que se
encuentra vigente al nacer y es absolutamente automata, esta busca satisfacer los anhelos del
nifio con el proposito de prevenir el dolor; durante este desenvolvimiento el nifio solo tiene dos
formas de conseguir placer, que es por medio de acciones reflejas y la fantasia (Brainsky, 2022).
La segunda estructura estipulada por Freud (1967) es el yo, el cual se sitda entre lo consciente y
lo preconsciente, este pretende saciar los deseos del ello en el mundo exterior; se distingue de
éste en que, en vez de proceder segun el precepto del placer (satisfaccion inmediata), se ejerce
bajo el fundamento de realidad. Respecto a la tercera estructura, esta se apoya en que cuando el
individuo llega a la edad adulta no simplemente pretende cumplir sus deseos, sino que entra en
juego el componente ético, lo cual se ha nombrado como el sUper yo, este realiza las veces de
guardian moral, cuyo oficio es supervisar al yo para guiarlo hacia los actos morales aceptados
por la sociedad (Cervone y Pervin, 2009). Es asi como, Freud determina que el inconsciente
humano es sabio, diligente y ademas tiene una racionalidad absolutamente distinta a la l6gica de

la conciencia (Montafio et al., 2009).

Teniendo en cuenta lo anterior, Freud propone gue la personalidad se crea a medida en
que un individuo consigue satisfacer sus deseos sexuales en el transcurso de su vida, es decir,
que la personalidad esta definida por la forma en que se emprende cada una de las fases
psicosexuales (Morris y Maisto, 2005). Los periodos psicosexuales son cinco y las experiencias
en cada uno advierten de un posible perfil de personalidad. A continuacion, muestra cada una de

estas etapas:
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5.1.11 Etapaoral
Este ciclo incluye desde el nacimiento hasta los 18 meses y se basa en que (Davidoff,

1998), el infante alcanza el placer por medio de la succion en el pecho de la madre y el proceso
de masticacion de alimentos meses después. Segun Freud (Cervone y Pervin, 2009), los nifios
que alcanzan una buena recompensa durante este periodo suelen ser optimistas en la adultez,
crédulos y confiables, por su parte, los que no son favorablemente recompensados tienden a ser

personas malhumoradas, sarcésticas, discutidoras y hostiles (Montafio et al., 2009).

5.1.12 Etapa anal
Abarca entre los 18 meses a los 3 afios aproximadamente, en esta fase el agrado del nifio

estd condensado en el ano y lo percibe por medio de la expulsion y retencion de materia fecal lo

que significa al mismo tiempo placer, satisfaccion (Salvaggio y Sicardi, 2014).

5.1.13 Etapa félica
Parte de los 3 a 6 afios, en esta surge una sensacion agradable al orinar, pero también es

significativa porque es este punto los infantes comienzan a descubrir sus genitales, y a raiz de
ello se adhieren mas al progenitor del sexo opuesto, y durante el proceso prueban sentimientos de
competencia con el progenitor del mismo sexo (Papalia et al., 2009). Los individuos que no
ganan suficiente retribucién suelen comportarse como egoistas, presumidos, con baja autoestima,

timidos y con sentimientos de detrimento en la adultez (Morris y Maisto, 2005).

5.1.14 Etapa de latencia
Esta comprendida desde los 6 hasta los 12 013 afios; Freud consideraba que en esta fase

el interés por la sexualidad se minimiza y los infantes pueden jugar con los otros nifios del

mismo género sin ningun entorpecimiento (Papalia et al., 2009).



5.1.15 Etapa genital:
Se fundamenta desde los 13 afios en adelante (Pubertad), se comienzan a percibir los

impulsos sexuales tolerando que el adolescente colme todos los deseos reprimidos durante su
infancia, las personas que alcanzan exitosamente esta etapa, adquieren un gran sentido de

responsabilidad y preocupacion por su préjimo (Davidoff, 1998).

5.1.16 Teoria fenomenoldgica de la personalidad:
Esta teoria en contraposicion del psicoanalisis, establece que el ser humano no debe

entenderse como consecuencia de conflictos ocultos e inconscientes, que por el contrario, este
tiene una motivacioén positiva y que, con base a como se desarrolla en la vida, este va logrando
obtencion de categorias superiores de funcionamiento, tomando en cuenta que el individuo es
responsable de su forma de actuar y por obvias razones de las consecuencias que ello genere

(Montafio et al., 2009).

5.1.17 Teoria conductual de la personalidad:
Este enfoque enfatiza en la especificidad de las situaciones quitdndole importancia a las

manifestaciones del interior. En resumen, la vision de Skinner refiere la conducta como una
utilidad asociada al ambiente, donde se manifiestan estimulos que pueden portarse como

reforzadores que aumentan la incidencia conductual (Davidoff, 1998).

5.1.18 Teoria de los rasgos de la personalidad:
La proveniencia del término, es un rasgo es un caracter diferencial de algo (Salvaggio y

Sicardi, 2014). Esta teoria enfatiza las caracteristicas peculiares de cada individuo (Montafio
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et al., 2009). Como, por ejemplo: el carécter, la adaptacion, habilidad emocional y los principios

que le facilitan al individuo girar en base a una caracteristica en particular (Engler, 1996).

Diversas investigaciones se han enfocado en la importancia de cinco rasgos esenciales
que definan la base de la personalidad (Montafio et al., 2009). A continuacion, se especificaran
las caracteristicas que constituyen a una persona y los resultados de las puntuaciones favorables

y desfavorables en cada dimensién (Gonzales, 2015):

5.1.19 Extroversion
Se refiere al ser sociable, platicador, divertido, afectivo, aventurero y en un extremo a lo

retraido, soberbio, reservado, silencioso.

5.1.20 Afabilidad o amabilidad
Bondad, gentileza, cooperacion, confianza, servicial y en su lado extremo va desde lo

irritable, cruel, suspicaz, poco cooperativo y testarudo.

5.1.21 Responsabilidad
Buena organizacion, cuidadoso, autodisciplina, responsabilidad y lo escrupuloso en un

extremo, desorganizado, débil y negligente.

5.1.22 Estabilidad emocional o neuroticismo
Serenidad, tranquilidad, calma y en un polo extremo a la ansiedad y nerviosismo.

5.1.23 Apertura a la experiencia
Imaginativo, sensible, intelectual y su lado opuesto parte de lo insensible, crudo y simple.

Estos rasgos parecen ser universales en todas las culturas, y algunas investigaciones indican que,

en parte, pueden ser de origen fisiologico (Salvaggio y Sicardi, 2014). Por lo tanto, cada
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individuo posee una constelacion de rasgos de la personalidad que pueden ser inferidos de su
comportamiento y, por ende, en su estilo de vida. Uno de los instrumentos més utilizados y
aprobados para la medicion es el Test big five inventory, el cual mide los cinco rasgos o

dimensiones de la personalidad anteriormente mencionadas (Gonzales, 2015).

5.1.24 Big five inventory
El test de Big five inventory es un instrumento creado para evaluar los cinco grandes

factores de la personalidad - 5GF, es uno de los métodos mas empleados por ser conciso y por su
estructura interna que abarca satisfactoriamente los diversos contextos culturales (Dominguez y
Merino, 2018). Este cuestionario se elaboro originalmente en inglés, sin embargo, un tiempo
después se publicd un estudio en el que se mostro el instrumento sincronicamente en inglés y en
espariol (Benet y John, 1998). La version en espafiol se efectud gracias a la metodologia de retro-
traduccion de Brislin (1980) de la mano con el uso de diccionarios en ambos idiomas inglés-
espafol y asi la autora Benet- Martinez desarrolld la traduccion de los items del BFI al
castellano. En ambas ediciones (inglés y castellano) se fundamenta de 44 apartados en los que se
pide al sujeto valorar mediante una escala de respuesta tipo Likert de 5 puntos, en que 1 indica
completamente en desacuerdo y 5 completamente de acuerdo. Los items estan redactados

brevemente a través de frases cortas y sencillas de comprender (Torreblanca, 2017).

5.1.25 Cuestionario fantastico
El formulario FANTASTICO es un instrumento genérico creado en el Departamento de

Medicina Familiar de la Universidad McMaster de Hamilton, Ontario (Canada) ha sido aplicado
por diferentes autores para el control y prevencion de enfermedades cardiovasculares como

hipertensiéon, diabetes y enfermedades endocrinas (Juarez et al., 2017). Se distingue por ser una
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herramienta breve y sencilla; contiene 25 items cerrados que explora nueve clasificaciones o
dominios fisicos, psicoldgicos y sociales relacionados al estilo de vida (Ramirez y Agredo,
2012). Estas dimensiones son: F: familiares y amigos, A: asociatividad y actividad fisica, N:
nutricién, T: toxicidad A: alcohol, S: suefio y estrés, T: tipo de personalidad y actividades, I:
imagen interior, C: control de la salud y sexualidad y, finalmente, O: otras conductas;

conformando finalmente la palabra FANTASTICO (Agudelo et al., 2021).

52 ANTECEDENTES
Al realizar una investigacion exhaustiva respecto a la temética anteriormente expuesta se

encontrd la siguiente recopilacion de trabajos realizados por diferentes autores:

Tabla 1: Antecedentes

Afo y autor. Pais Titulo Resultados

2012 Colombia  Fiabilidad y validez del El objetivo de este estudio fue evaluar la
) instrumento “Fantastico” fiabilidad y validez del cuestionario

Robinson

) ) para medir el estilo de vida ~ Fantastico, en un grupo de adultos
Ramirez Vélez y ) ) _
] en adultos colombianos colombianos. Para ejecutarlo, se

Ricardo Agredo. . e . i
consideraron cuatro clasificaciones siendo
malo, regular, bueno y excelente; de acuerdo
a estas, se encontré que el 0,7 % de los
participantes obtuvieron una calificacion de
malo (inferior a 60 puntos), el 5,3 %, regular
(entre 60 y 69 puntos), el 47 % bueno (entre

70y 84 puntos) y el 47% restante
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puntuaciones de excelente (entre 85y 100
puntos). Conforme a estos resultados de este
esta investigacion, el instrumento posee una
capacidad de calificacion, en cuanto a las
variables que determinan el estilo de vida.
Siendo importante principalmente para los
programas de intervencion, cuyo proposito
es promover el estilo de vida como una
forma de mejorar la salud y la calidad de

vida de la poblacion.

2016

Vicente Morell
Mengual y Irene

Diaz Rodriguez.

Espafa

La influencia de la
personalidad en la
percepcioén de los cuidados
sobre la salud de los jovenes

espanoles.

Se asocia el estilo de vida con causales de
mortalidad y morbilidad entre la poblacion.
El principal objetivo fue examinar los
efectos de la personalidad en los cuidados de
salud en diferentes areas, se evaluaron a 200
jévenes de la Comunidad Valencia donde
117 eran mujeres y 83 hombre. Para la
realizacion del estudio, se utilizd la escala
de cuidados de salud y el inventario de
Personalidad NEO PI-R. Dando como
resultado que los jévenes cuidan su salud
una media de 62.83 puntos (DT=12.19)
sobre un maximo de 110 puntos. Los habitos
de salud més cuidados son la conduccion, la
higiene y la sexualidad. Por el contrario, los
menos cuidados son el ejercicio fisico, el
consumo de alcohol y las revisiones
médicas. Conforme a lo plateado, el

desarrollo de la personalidad se caracteriza
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por la estabilidad y por el cambio; es decir,
que los rasgos de personalidad medidos a
edades tempranas se asocian con factores de
riesgo para la salud en la adultez.

2017

Jorge Barriguete
Meléndez,
Salvador Vega,
Claudia Radilla,
Simon Barquera,
Liliana
Hernandez, L
Rojo Moreno, A.
Vazquez Chévez,
J. M. Ernesto

Murillo.

México

Habitos alimentarios,
actividad fisica y estilos de
vida en adolescentes
escolarizados de la Ciudad
de México y del Estado de
Michoacan.

La adolescencia se considera una etapa
critica para adquirir y formar habitos
alimentarios saludables, por lo que estos
probablemente perduraran en la edad adulta.
El objetivo del presente trabajo fue
determinar las conductas alimentarias y
estilo de vida en adolescentes escolarizados
de la Ciudad de México (CDMX) del Estado
de Michoacén. Se realizd con una muestra a
conveniencia de 956 adolescentes entre las
edades de 13-15 afios y 175 adolescentes
entre 11y 12 afios. Con el fin de conocer las
conductas alimentarias de los adolescentes
se les aplico la encuesta Health Behaviour in
School-aged Children (HBSC), el cual se
basa en temas como la alimentacion,
actividad fisica, recreacion, adicciones y
sustancias de consumo, salud sexual,
violencia y lesiones, cultura de la familia,
entre otros. Se obtuvieron como resultado un
alto porcentaje de adolescentes que no
desayunan el 75%, el 21% a veces y el 4%
omite este tiempo de comida. Con relacion a
la frecuencia de consumo de alimentos se

encontré un bajo consumo de verduras y
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frutas, alto consumo de dulces y bebidas
azucaradas y un consumo regular de huevos.
Y, por ultimo, en cuanto al sedentarismo, se
encontrd un alto porcentaje de sedentarismo
en la poblacién. De acuerdo con lo anterior,
es necesario centrar la promocién de estilos
de vida saludables en adolescentes, tomando
en cuenta los cambios propios en la

evolucion de la personalidad.

2017

Liliana Juéarez,
Edith Pompa,

Geu Mendoza,

Esther Gallegos.

México

Rasgos de personalidad y
estilo de vida en adultos con

riesgo de diabetes tipo 2.

El objetivo de este estudio fue determinar la
influencia de los rasgos de personalidad
sobre el estilo de vida en personas con
riesgo de diabetes tipo 2. Se realiz6
mediante la aplicacion del cuestionario
NEO- FFI (Inventario de personalidad) vy el
cuestionario de perfil de estilo de vida
promotor de la salud (PEPS I1). Los
resultados se obtuvieron con una muestra de
170 participantes. El estilo de vida se
relaciond de forma significativa y positiva
con la extroversion, amabilidad,
responsabilidad y apertura a la experiencia;
de forma negativa con el neuroticismo. De
acuerdo con lo anterior, se concluyé que los
rasgos de personalidad son predictores del

estilo de vida en la poblacién mexicana.
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Laura
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Murillo.

El cuestionario breve de
personalidad (CPB).

personalidad muy breve que permite evaluar
tanto el nivel de dominios como el nivel de
facetas en la estructura jerarquica de la
personalidad. De acuerdo con el estudio
realizado, puede afirmarse que el instrumento
tiene unas buenas propiedades psicométricas
y constituye una herramienta Gtil para su uso
cuando se requiere una medida breve de la
personalidad. La principal aportacion que
hace este instrumento a la mayoria de los
instrumentos breves para la evaluacion de la
personalidad radica en la evaluacion de
facetas, dado que los instrumentos breves no
suelen evaluar facetas, centrandose
exclusivamente en la evaluacion de los

Cinco Grandes factores.

2018

Sergio
Dominguez Lara
y César Merino
Soto.

Perl

Big Five Inventory en
Universitarios Peruanos:
Resultados Preliminares de

su Validacion.

El presente estudio tuvo como objetivo
examinar la estructura interna del Big Five
Inventory (BFI) en una muestra no
probabilistica incidental de 332 estudiantes
entre 16 y 48 afios (M = 20,39) de una
universidad privada de Lima Metropolitana,
Perd. Acorde a esto, se obtuvo una version
inicial del BFI que puede ser usada para
fines de investigacion y, mas adelante,
implementar estudios para incrementar su

capacidad predictiva.
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2020 Chile Instrumento “fantastico”
para medir el estilo de vida
Tavita Andrea saludable de adolescentes de

Barriga Silva. la comuna de Bulnes.

Los resultados obtenidos en la investigacion
muestran en general que un 45% de los
estudiantes se encasilla en la categoria “algo
bajo y podria mejorar”. Siendo la “actividad
fisica la dimensién con menor promedio y el
tipo de personalidad y satisfaccion escolar,
en la que se obtuvieron los promedios mas
altos. Esto indica que existen muchos
aspectos por trabajar desde la perspectiva
del desarrollo integral, representados en las
diferentes dimensiones estudiadas, datos que

coinciden con investigaciones anteriores.

Fuente: Elaboracion propia.

5.3 MARCO CONCEPTUAL

Estilo de vida

La Organizacion mundial de la salud define a los estilos de vida saludables como una

"Forma general de vida basada principalmente en la interaccion entre las condiciones de vida y

los patrones individuales de conducta determinados por factores socioculturales y caracteristicas

personales (OMS, 1986).

Alimentacién

Proceso consiente y voluntario que consiste en el acto de ingerir alimentos para satisfacer

la necesidad de comer (FAO, s. f.).
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Alimentacién saludable

Es aquella que aporta todos los nutrientes esenciales y energia que cada persona necesita

para mantenerse sano. Se denomina también alimentacion equilibrada (FAO, s. f.).

Actividad fisica

Actividad fisica es cualquier movimiento corporal producido por los masculos

esqueléticos, con el consiguiente consumo de energia (OMS, 2022).

Personalidad

Acrticulacion dinamica de los aspectos psicoldgicos (Intelectuales, afectivos, cognitivos y
pulsionales) y bioldgicos (fisioldgicos y morfoldgicos) caracteristicos de cada persona y que le

distinguen de las demas (Salvaggio y Sicardi, 2014).

Conducta

Accion que un individuo ejecuta (Roca, 2007).

Enfermedades crénicas no transmisibles

Son la principal causa de muerte y discapacidad en el mundo. Hace referencia a un grupo
de enfermedades que no son causadas principalmente por una infeccién aguda, y que dan como

resultado consecuencias para la salud a largo plazo (OPS/OMS, 2020).
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Malos habitos

Los malos habitos son todos aquellos comportamientos que habitualmente tenemos y que
son perjudiciales para nosotros, suelen obstaculizar el logro de nuestros objetivos, ya que nos

impiden realizar el cambio deseado (Duarte et al., 2014).

Cuestionario “FANTASTICO”

Es un instrumento genérico disefiado en el Departamento de Medicina Familiar de la
Universidad McMaster de Canadé, y permite identificar y medir el estilo de vida de una

poblacidn particular (Ramirez y Agredo, 2012).

Test Big Five

El cuestionario Big Five es una prueba psicotécnica para determinar la personalidad de
una persona mediante el analisis de 5 dimensiones principales, siendo estas: Extraversion,
Afabilidad, Escrupulosidad, Estabilidad Emocional y Apertura a la Experiencia (Vittorino et al.,

2018).

Escala de Likert

Es una escala de calificacion que se utiliza para cuestionar a una persona sobre su nivel
de acuerdo o desacuerdo con una declaracion. Es ideal para medir reacciones, actitudes y

comportamientos de una persona (Muguira, 2016).
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6 METODOLOGIA

6.1 Tipo de investigacion
La presente investigacion se presenta como un estudio observacional, descriptivo de corte

transversal, en el cual se relaciono el estilo de vida saludable y los factores de la personalidad en
estudiantes de segundo y décimo semestre de la escuela de Nutricion y Dietética de la

Universidad del Sint — Seccional Cartagena, durante el periodo 2023-1.

6.2 Poblacién y muestra
La poblacion de este estudio esta constituida por estudiantes de segundo y décimo

semestre de la escuela de Nutricion y Dietética de la Universidad del Sind seccional Cartagena,
los cuales en el transcurso del periodo académico 2023-1 participaron en el diligenciamiento de
los cuestionarios Fantastico y Big Five Inventory, para poder determinar la personalidad y estilo
de vida de cada individuo. Cabe mencionar, que durante ese ciclo académico la poblacion de
estudio estaba conformada por un total de 74 estudiantes universitarios.

Para la determinacion del tamafio de la muestra se utilizo la siguiente férmula para

poblacion finita (menos de 100. 000 elementos):

N*Zz*p*q
e2x(N—1)+Z%?xp=xq

n =



Tabla 2: Tamarfo de la muestra

Parametro Descripcién Valor

N Tamario de la muestra a
buscar.

N Tamario de poblacion. 74

z Nivel de confianza 1,645
elegido (90%).

E Error de estimacion 0,05
maximo aceptado (5%).

P Probabilidad que ocurra 0,5
el evento estudiado
(éxito) 50%.

Q Probabilidad que no 0,5
ocurra el evento
estudiado (Fracaso)
(50%).

3 74 x 1,645% % 0,5 * 0,5 3
0,052 %(74—1) +1,6452%0,5%0,5

n

_ 74 % 2,706 * 0,5 * 0,5 B
©0,0025 %73+ 2,706%0,5%0,5

n

- 50,061 ~
"= 01825+ 06765

50,061
™ =70,859
n = 58,28
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De acuerdo con la férmula anteriormente aplicada, el tamafio de una muestra significativa

de la poblacion estudiada es de 58 participantes.



6.3 Variables de estudio y operacionalizacion
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Para la realizacion del estudio se identificaron variables asociadas al estilo de vida y la

personalidad. A continuacién, se describe cuadro de operacionalizacién de variables:

Tabla 3: Cuadro de operacionalizacion

Variable Definicion conceptual Dimensiones Unidad Escala Instrumento
de
medida

Estilo de vida La Organizacion Mundial de Familiay Puntaje  Intervalo 0-2 Cuestionario
la Salud —OMS- define el amigos. disefiado que
estilo de vida como una Actividad permite
"Forma general de vida fisica. identificar y
basada en la interaccion entre Consumo de medir el estilo
las condiciones de vida en un sustancias. de vida a partir
sentido amplio y los patrones Suefio y estrés. del instrumento
individuales de conducta Trabajo y tipo “FANTASTICO
determinados por factores de ” (Ramirez y
socioculturales y personalidad. Agredo, 2012).
caracteristicas Introspeccion
personales"(Cerén, 2012). Cartiall 4

salud y
conducta
sexual.

Personalidad La personalidad es un Extraversion Puntaje  Intervalo 1-5 Prueba
conjunto de caracteristicas Afabilidad psicotécnica
gue definen a una persona, es Escrupulosida para determinar
decir, los pensamientos, d la personalidad

sentimientos, actitudes y

a partir del
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habitos y la conducta de cada e Estabilidad instrumento
individuo, que, de manera emocional “Big Five”
muy particular, hacen que las e Aperturaala (Benet y John,
personas sean diferentes a las experiencia 1998).

demés (Salvaggio y Sicardi,

2014).

Fuente: Elaboracion propia.

6.4 Criterios de inclusion y exclusion

6.4.1 Criterios de inclusion
. Estudiantes de la escuela de Nutricion y Dietética de la Universidad del

Sind que durante el periodo académico 2023-1 participaron en las encuestas y se

encontraban cursando segundo y décimo semestre.

6.4.2 Criterios de exclusion
e Estudiantes de Nutricion y Dietética que durante el ciclo académico 2023-1 no

participaron en las encuestas, o solo diligenciaron una de ellas.

e Estudiantes de Nutricion y Dietética que en el transcurso del periodo 2023-1 no se
encontraban en segundo y décimo semestre.

e Estudiantes de Nutricion y Dietética de segundo y décimo semestre que no se
encuentran activos académicamente.

e Estudiantes que no son de la escuela de Nutricion y Dietética.
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6.5 Fuentes, métodos y mecanismos de recoleccion de la informacion

Para la recoleccion de datos se utilizé la encuesta de Big Five Inventory anteriormente
aplicada durante el periodo 2022-2 a estudiantes de Nutricion y Dietética; los cuales, cursaban
primer y noveno semestre que actualmente durante el ciclo académico 2023-1 se encuentran
cursando segundo y décimo semestre. Este instrumento evalla 44 preguntas con una escala de
Likert de 1 a 5, donde 1 representa “muy en desacuerdo” y 5 “muy de acuerdo”. El Big Five
Inventory, examina los cinco factores de la personalidad denominados: Neuroticismo (N) y
Extraversion (E) cada uno se evalla por 8 items, Apertura a la experiencia (O) contiene 10 items,
por ultimo, Amabilidad (A) y escrupulosidad (C) que individualmente constan de 9 items (John 'y
Srivastava, 1999). Estos factores de la personalidad son evaluados en diferentes preguntas del

test, las cuales son las siguientes:

Tabla 4: Clasificacion de preguntas de acuerdo con los 5 factores de la personalidad

Factor de la personalidad Preguntas
Extraversion 1-6-11-16-21-26-31-36
Amabilidad 2-7-12-17-22-27-32-37-42
Escrupulosidad 3-8-13-18-23-28-33-38-43
Neuroticismo 4-9-14-19-24-29-34-39
Apertura a la experiencia | 5-10-15-20-25-30-35-40-41-44

Fuente: Adaptado de (John y Srivastava, 1999).
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Para obtener la clasificacion de la personalidad de los individuos, se suma el resultado de
las preguntas de cada tipo de personalidad y luego se saca el promedio, es decir; dicho resultado
se divide por el nimero total de preguntas segun la personalidad que se esté evaluando, una vez
se obtienen todos los promedios se procede a clasificar, para ello, se toma el promedio més alto y
ese haria referencia a la personalidad del individuo; cabe resaltar que en caso de haber valores
que coincidan, todos deben tomarse en cuenta, en otras palabras, se estaria hablando de

personalidades combinadas (Benet & John, 1998; John y Srivastava, 1999).

Por otra parte, en el transcurso del periodo 2023-1 se llevo a cabo la implementacion del
cuestionario “FANTASTICO” en este mismo grupo de estudiantes, este es un instrumento
genérico disefiado en el Departamento de Medicina Familiar de la Universidad McMaster de
Canadéa (Wilson et al., 1984). Este cuestionario de autopercepcion contiene 25 items cerrados y 3
opciones de respuesta con valor numérico de 0 a 2 para cada categoria. Las cuales son: F:
familiares y amigos, A: asociatividad y actividad fisica, N: nutricion, T: toxicidad, A: alcohol, S:
suefio y estrés, T: tipo de personalidad y actividades, I: Introspeccién, C: control de la salud y
sexualidad y, finalmente, O: otras conductas; una vez se obtienen los resultados de cada
categoria estos deben sumarse y luego multiplicarse por 2 para finalmente conocer la puntuacion
que indica cudl es su estilo de vida. A continuacién, se describen los rangos de puntuacion y su

interpretacion conforme al estilo de vida saludable.
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Tabla 5: Clasificacion de rangos de estilos de vida saludable

Rango Interpretacion
0- 46 puntos Zona de peligro.
47-72 puntos Bajo, podrias mejorar.
73-84 puntos Adecuado
85- 102 puntos Buen trabajo, estas en el

camino correcto.

103-120 puntos Felicitaciones, tienes un
estilo de vida fantéstico.

Fuente: Adaptado de (Barriga, 2020).

Para su facil difusién y diligenciamiento el instrumento fantastico se desarroll6 en la
plataforma de formularios de Google y posteriormente se compartié el enlace de esta via
WhatsApp. Cabe mencionar que, para la recoleccion datos de ambas encuestas se cuenta con la
autorizacion de los estudiantes de nutricion y dietética de segundo y décimo semestre a través del
consentimiento informado, el cual contempla la posibilidad de realizar otras investigaciones con

la informacidn suministrada.
6.6  Analisis estadistico

El analisis estadistico de los datos obtenidos en la aplicacion de las encuestas (Big Five
Inventory y cuestionario FANTASTICO) para medir los rasgos de la personalidad y el estilo de
vida de cada participante respectivamente; se analizaron por medio del programa MICROSOFT
EXCEL® para Windows 2013, a través del cual se tabularon los datos del estudio y se

desarrollaron las diferentes graficas que componen al mismo.
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7 CONSIDERACIONES ETICAS

Este proyecto adopta los aspectos éticos que hacen relacion a investigacion con seres
humanos, en especial la Resolucion Numero 8430 De 1993, del Ministerio de Salud de
Colombia, ARTICULO 11. Numeral a) Investigacion sin riesgo, la Declaracion de Helsinki y la
Ley 1581 de 2012 (ley de proteccion de datos en Colombia) emitida por el Congreso de la
Republica. De igual manera, se conservara el respeto, integridad, privacidad, seguridad de los
participantes y el retiro en cualquier momento de la investigacion. EI manejo de la informacién
obtenida sera confidencial; el instrumento implementado y la base de datos generada solo sera

operada exclusivamente por el equipo de investigacion (Asociacién médica mundial, 2017).

8 MARCO LEGAL

CONPES 113 de 2008

Este documento somete a consideracion del Conpes Social la Politica Nacional de
Seguridad Alimentaria y Nutricional. La politica es el resultado de un proceso de participacion y
concertacién entre entidades del nivel nacional, departamental y municipal, con organizaciones
de la sociedad civil, organismos internacionales, universidades y gremios, entre otros, y por lo
tanto se constituye en una politica de Estado. La Politica se enmarca en el Plan Nacional de
Desarrollo y se refuerza por los compromisos adquiridos en la “Cumbre Mundial sobre la
Alimentacion: cinco afios después (junio de 2002)”, la cual ratifica los compromisos de la
Cumbre Mundial de Alimentacion de 1996, para el cumplimiento de los Objetivos de Desarrollo

del Milenio (ODM) (Ministerio de proteccion social et al., 2008).
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Resolucion 3803 de 2016

La presente resolucion tiene por objeto establecer las Recomendaciones de Ingesta de
Energia y Nutrientes - RIEN para la poblacion colombiana contenidas en el Anexo Técnico que
forma parte integral de la presente resolucion, encaminadas a promover una dieta equilibrada que

aporte la cantidad y calidad necesaria de energia y nutrientes (Ministerio de salud, 2016).

Plan nacional de seguridad alimentaria y nutricional (PNSAN)

El PNSAN es el conjunto de objetivos, metas, estrategias y acciones propuestos por el
Estado Colombiano, en un marco de corresponsabilidad con la sociedad civil, que tienen por
objeto: 1) proteger a la poblacién de las contingencias que conllevan a situaciones indeseables y
socialmente inadmisibles como el hambre y la alimentacion inadecuada; 2) asegurar a la
poblacidn el acceso a los alimentos en forma oportuna, adecuada y de calidad; y 3) lograr la
integracion, articulacion y coordinacion de las diferentes intervenciones intersectoriales e

interinstitucionales (Ministerio de Agricultura et al., 2012).
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9 RESULTADOS

9.1 Caracterizacion sociodemografica de la poblacion

9.1.1 Distribucién por género
Gréfica 1: Distribucién por género
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B Femenino M Masculino

Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta Estilo de vida y Big Five.

De acuerdo con la distribucion anterior, se puede evidenciar que el género femenino con

un total de 51 participantes predomind ante el masculino cuya suma fue de 7 personas.
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9.1.2 Distribucién por grupo de edad
Gréfica 2: Distribucién por grupo de edad
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Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta Estilo de vida y Big Five.

Conforme a la distribucion por grupo de edad se puede evidenciar que, el mayor nimero
de encuestados lo que equivale a 31 personas se encuentran entre los 17 a 20 afios, en segundo
lugar, prevalece el grupo de edad comprendido entre 21 a 24 afios con un total de 23

participantes, y en menor proporcion los mayores de 25 afios con un resultado de 5 personas.
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9.1.3 Distribucion por semestre
Gréfica 3: Distribucién por semestre
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Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta Estilo de vida y Big Five.

De la muestra que participd en el estudio 35 personas pertenecen a segundo semestre y
solo 23 son de décimo semestre, por ende, se evidencia un mayor porcentaje del primero ante el

segundo.
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9.2 Componente nutricional

9.2.1 Consumo de frutas y verduras
Gréfica 4: Consumo de frutas y verduras
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Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta Estilo de vida.

Teniendo en cuenta que los resultados de la encuesta de estilo de vida se basan en la
autopercepcion, se considera que un 85,71% de los participantes del género masculino no
consume frutas y verduras todos los dias; sin embargo, en el género femenino esta proporcion
fue menor debido a que los resultados fueron de un 74,51%; no obstante, es importante resaltar
que las mujeres cumplen con la recomendacion de consumo diario de acuerdo con lo establecido

por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2018).
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9.2.2 Consumo de sal, azUcar, comida chatarra y grasas
Gréfica 5: Consumo de sal, aztcar, comida chatarra y grasas
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Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta Estilo de vida.

Los resultados estiman una mayor incidencia en el consumo de algunos de estos
alimentos por parte de los hombres a comparacion de las mujeres quienes estan en segundo
lugar, se evidencia que un 86,27% de las mujeres encuestadas reportaron el consumo de al
menos uno de estos alimentos, mientras que para el género masculino dicha proporcién es la
totalidad de encuestados. Solo un pequefio porcentaje de mujeres indica no consumir sal, azlcar,

comida chatarra y grasas.
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9.2.3 Kilos por encima del peso ideal
Gréfica 6: Kilos por encima del peso ideal
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Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta Estilo de vida

Con base en el conocimiento que tienen los encuestados de su propio peso, el mayor
porcentaje de los participantes considera que se encuentra dentro del peso ideal o muy cercano a
este debido a que respondieron estar entre (0 a 4 kilos de mas), siendo este el rango mas bajo que
mide el exceso de peso. Teniendo en cuenta los resultados, se estima que el 28,58% de los
hombres se encuentra con al menos 5 kilos por encima del peso ideal, mientras que para el

género femenino el porcentaje es de 19,6%.
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9.3 Componente de actividad fisica

9.3.1 Actividad fisica
Gréfica 7: Realizacion de actividad fisica a nivel general
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Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta de Estilo de Vida.

Acorde con los resultados de actividad fisica como caminar, subir escaleras, o hacer
deporte durante 30 minutos, se considera que un alto porcentaje de los participantes del estudio,
es decir, tanto hombres como mujeres tienden a realizar alguna de estas actividades todos los
dias. Por otra parte, se observa que el 43,14% de las mujeres y el 14,29% de los hombres
(proporcion 3 veces menor) respondieron que no realizaban ninguna de estas actividades

diariamente.
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9.3.2 Actividad fisica
Grafica 8: Actividad fisica, caminar 30 min/dia
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Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta de Estilo de Vida.

Conforme a la gréfica anterior, se observa que la mayor parte de los encuestados tanto del
género masculino como del femenino reportan realizar caminatas diariamente, sin embargo, se
evidencia que el 49,02% de las mujeres respondieron que no suelen caminar todos los dias, y
para el caso de los hombres esta proporcion fue menor ya que los resultados fueron de un

42,86%, es decir, los hombres acostumbrarian a caminar un poco mas que las mujeres.
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9.4 Componente de estilo de vida

9.4.1 Clasificacion de estilo de vida

Grafica 9: Clasificacion de estilo de vida
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Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta de Estilo de Vida.
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E.V Fantastico

De acuerdo con la clasificacion de los puntajes obtenidos en el cuestionario, se considera

que el 62,74% de las mujeres encuestadas se encuentran entre un estilo de vida “bueno y

fantastico” siendo este tltimo el de menor proporcion, no obstante, el género masculino

predomina en esta categoria con el 85,72% de los participantes; con un estilo de vida bajo solo

hay una pequefia cantidad de mujeres, y ninguno de los dos géneros se encuentra en zona de

peligro.
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9.5 Factores de la personalidad

9.5.1 Clasificacion de los tipos de personalidad
Gréfica 10: Clasificacion de los tipos de personalidad

60,0%
52,9%

50,0%
42,8%
40,0%
0,
30,0% 28,6%
B Mujeres
20,0% 9
14,3% 15.6% 13,7 14,3% m Hombres
10,0% 5,9% 5,99
() 0, 0,
Z’o% 2_/ 0% Io% I Z’o%
0,0%
& L L Q@ &0

> o o
A\ N
Qf‘j\ & ;’\b Q}‘\.\) . (}‘9 y.& %Q’\) ée"
3 X © O
5 @ N W 3 & & 3
& \)Q N <<,+ <</+ Y
<</+ v c)é %Q/ VSQ

2% ,
&

Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta de Big five.

De acuerdo a la tabla, se puede observar que el tipo de personalidad dominante en la
poblacién de estudio es extraversion (caracteriza a las personas por su espontaneidad y éxito al
entablar relaciones sociales) siendo esta categoria mas alta en mujeres; en segundo lugar,
prepondera neuroticismo (personalidad caracteristica en individuos que son inestables
emocionalmente, con tendencia a desarrollar sentimientos negativos) con una incidencia mayor
en hombres; seguidamente se encuentra la personalidad de apertura a la experiencia (tomar
decisiones que los lleve fuera de su zona de confort, probar nuevas experiencias, o arriesgarse a
vivir sensaciones nuevas) abarcada Unicamente por mujeres, encontrando que ningun hombre se

relaciona con rasgos de este tipo de personalidad; en continuidad esta el item de escrupulosidad
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(representativo de personas que saben controlar sus impulsos, responsables, organizadas, y con
facil adherencia a las normas y reglas) con este rasgo de personalidad sobresalieron los hombres
frente a las mujeres; a su vez, cabe resaltar que cierto porcentaje de los participantes resultaron
con dos y tres personalidades dominantes como: (extraversion — neuroticismo; extraversion —
amabilidad; y extraversion — amabilidad — neuroticismo); no menos importante, se evidencio que
un 2% de las mujeres tienen la personalidad denominada como amabilidad (caracteristica de
individuos que suelen ser compasivos y colaboradores con los demas, calidos, amistosos y

empaticos), y notandose que ninguno de los hombres se asocia con estos rasgos (Bertrand, 2015).

9.6 Relacién de las variables de estudio

9.6.1 Relacion entre el estilo de vida saludable y los factores de la personalidad
Tabla 6: Relacidn entre el estilo de vida saludable y los factores de la personalidad

Personalidad / Estilo de vida Mujeres Hombres
Extraversion - Felicitaciones 2% 14,2%
Extraversién/Amab - Felicitaciones 2% 0%
Extraversiéon — Buen trabajo 29,4% 14,2%
Extraversién/Neuro — Buen trabajo 0% 14,2%
Neuroticismo — Buen trabajo 11,7% 28,6%
Extraversién/Amab/ - Buen trabajo 3,9% 0%
Apertura — Buen trabajo 11,7% 0%
Escrupulosidad — Buen trabajo 0% 14,2%
Amabilidad — Buen trabajo 2% 0%
Extraversién — Adecuado 17,5% 14,2%
Neuroticismo — Adecuado 2% 0%
Extraversién/Neuro — Adecuado 5,9% 0%
Apertura — Adecuado 2% 0%
Escrupulosidad — Adecuado 2% 0%
Apertura — Bajo 2% 0%
Extraversion — Bajo 3,9% 0%
Extraversion/Amab/Neuro — Bajo 2% 0%
TOTAL 100% 100%

Fuente: Elaboracion propia, base de datos encuesta de Estilo de Vida y Big Five.
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De acuerdo con la tabla anterior, se observa que la mayoria de la poblacion estudiada
tiene un estilo de vida catalogado como “buen trabajo” y tipo personalidad extrovertida, siendo
sobresaliente en el género femenino frente al masculino. En el caso de los hombres, los
resultados fueron muy similares dado que obtuvieron porcentajes de 14,2 % en varios tipos de
personalidades y estilos de vida, por ejemplo, en la clasificacion de escrupulosidad estos tienen
mayor porcentaje que las mujeres, pero con estilos de vida diferentes, es decir, los hombres se

destacan con esta personalidad y un estilo de vida “buen trabajo” y las mujeres con “adecuado”.

Otra diferencia significativa entre ambos géneros es que las mujeres se encuentran afines
con dos y hasta tres tipos de personalidades, como lo son, extraversion — amabilidad;
extraversion - neuroticismo y extraversion — amabilidad - neuroticismo, pero con estilos de vida
totalmente opuestos; en el que uno de ellos se destaca por ser un estilo de vida “fantastico”
mientras que el otro es “bajo”, cabe resaltar que ningun hombre pertenece a estas clasificaciones.
Por su parte, ellos predominan con personalidades como extraversion - neuroticismo, y
escrupulosidad, notdndose diferencias en dichos valores con el género femenino, ambos tienen
un estilo de vida “buen trabajo”. Es importante mencionar, que las personas con este estilo de
vida tienen conductas que influyen de manera positiva en su salud, suelen realizar ejercicio de
manera regular, evitan el consumo de alcohol y de tabaco, mantienen una alimentacion saludable

y emplean habitos cotidianos seguros en su dia a dia.

De igual manera los individuos que tienen personalidad extrovertida también fueron
clasificados con un estilo de vida adecuado o regular; el estilo de vida adecuado es aquel en que
las personas tienen habitos que son beneficiosos para su salud, pero estos también les puede

generar riesgos. Ahora bien, solo una pequeria parte de los encuestados pertenece a un estilo de
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vida bajo y estos se asocian con el tipo de personalidad extrovertida y apertura a la experiencia,
el género femenino es quien predomina en este rango, es preciso sefialar que ningn hombre hace
parte de un estilo de vida en riesgo o bajo; este Gltimo hace referencia a que existen
comportamientos y actitudes que podrian generar muchos factores de riesgo para la salud por lo
que esta se veria afectada; por ultimo y no menos importante se puede constatar que son muy
pocas las personas que retinen los requisitos minimos para tener un estilo de vida ideal o
fantastico, el cual se caracteriza por contribuir de manera 6ptima en la salud de las personas sin
inducir riesgos que puedan alterarla, y este estilo de vida también se relaciona la personalidad de
extraversion; lo que indica que las personas extrovertidas fueron las que mas se asociaron con las
diferentes clasificaciones de estilo de vida planteadas por el instrumento “FANTASTICO”

(Ramirez y Agredo, 2012).

Se evidencia que los factores de la personalidad como la extraversién, escrupulosidad,
neuroticismo, amabilidad y apertura a la experiencia se relacionan en cierta forma con el estilo
de vida saludable. Sin embargo, ambos géneros tuvieron diferencias significativas entre el tipo
de personalidad y el estilo de vida; puesto que, los resultados del género masculino fueron muy
homogéneos, pero, sobresalieron con la personalidad de neuroticismo con un 28,6% frente a las
mujeres 11,7% y estas predominaron con extroversion con un 29,4% y los hombres 12,2%,
ambos con el mismo estilo de vida “buen trabajo”, es decir, que este no se encuentra marcado
Gnicamente por la personalidad sino que también se ve influenciado por el género, ya que, a
pesar de que los hombres y mujeres tuvieron en comuan el mismo estilo vida saludable hubo

discordancias en el tipo de personalidad.
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10 DISCUSION

La diversidad alimentaria es un instrumento que permite evaluar la tendencia de consumo
de alimentos, bien sea en el hogar o de manera individual, gracias a esta herramienta es posible
conocer hasta qué punto el nivel econémico de las familias permite que haya acceso a la variedad
de alimentos que existe; y mediante la informacion recolectada establecer un aproximado de la

adecuacion nutricional de la dieta de un individuo (FAO, 2013).

Dicho lo anterior, se han realizado diversas investigaciones acerca del consumo de frutas
y verduras de la poblacion universitaria, en un reciente estudio Huamancayo y Pérez (2020),
evidenciaron que el consumo de estos alimentos en los estudiantes es uno de los principales
aspectos que se ve afectado durante su carrera universitaria; segun estudios previamente
realizados se estima que el consumo de las frutas y verduras podria llegar a ser mas bajo que el
reportado en la poblacidn general; por esta razén, se consideran un grupo vulnerable debido a

gue estan mas expuestos a padecer enfermedades no transmisibles (Rangel et al., 2018).

Ahora bien, también se ha demostrado la actual tendencia de los adolescentes hacia
habitos alimentarios no saludables, como el omitir algunos tiempos de comida, picar entre horas,
la preferencia por el consumo de comida rapida, comer fuera del hogar alimentos altamente
procesados es decir, aquellos con un excesivo contenido de grasas saturadas, azlcares, sodio,
entre otros nutrientes perjudiciales para la salud (Cervera et al., 2013). Asi mismo, Guedes y
Silva (2020) mencionan que con respecto a la ingesta de frutas y verduras los resultados de su
investigacion evidenciaron que solo el 13% de la muestra estudiada cumplia con las

recomendaciones de ingesta adecuada, y que dicho consumo es mayor en mujeres que en
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hombres; del mismo modo sucede con el presente estudio, solo un 40% de la poblacién analizada
tiene un consumo diario de frutas y verduras, siendo el género femenino quien predomina con un
25,49% ante el masculino cuyo resultado fue de 14,29%; por el contrario, un poco méas del 60%
de los participantes indica que tiene un consumo esporadico u ocasional de estas. Se estima que
la baja ingesta esté asociada a los habitos de alimentacion establecidos, que a su vez, esta puede
verse influenciada por lo que consume el entorno (familia y amigos), o simplemente debido a la
preferencia de las personas por consumir alimentos que consideran mas saciantes, aun siendo
conscientes de los beneficios que trae consigo la ingesta adecuada de frutas y verduras (Pinto y

Dos santos, 2021).

Por otro lado, en cuanto al consumo de sal, azlicar, comida chatarra y grasas de esta
poblacion, el estudio de Fernandez et al., (2018), demostraron que tanto el estilo de vida como el
entorno en que se encuentran los jévenes universitarios propicia que estos estén expuestos a un
alto consumo de alimentos ultra procesados, generalmente con un elevado contenido de sodio,
alta densidad energética y bajo aporte de nutrientes, lo que predispone una alimentacion de muy

baja calidad nutricional.

Los resultados de la investigacion arrojan que, los hombres predominan con este tipo de
consumo frente a las mujeres, dado que el 100% respondieron consumir algunas de estas
sustancias o alimentos; y en segundo lugar se encuentran las mujeres con un 70%. Ahora bien,
estudios como el de Vidal et al., (2018) mencionan que, los altos niveles de estrés se han
relacionado con un elevado consumo de sal, azucares, comida chatarra y grasas principalmente
en varones, a su vez, se considera que la tendencia de los hombres por el consumo de “comida

chatarra” se debe a la poca importancia que estos le dan a tener una dieta saludable o el
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mantenimiento de un peso adecuado para su salud, por ello buscan satisfacer sus necesidades
alimenticias con este tipo de comidas al sentir comodidad por la rapidez de su preparacion y el
placer al consumo; por otra parte, en el estudio de Tamayo et al., (2016) los indagadores
aseguran que las mujeres estan mas predispuestas a evitar la ingesta de alimentos altamente
grasosos, fritos y demas considerados “deliciosos”, y que en lugar de eso prefieren platillos que
sean mas saludables, lo cual demuestra que suelen tener un consumo un poco mas responsable

frente a los hombres (Caballero et al., 2016).

Cabe mencionar, que el consumo de comida chatarra se ha vuelto una practica
alimentaria para la sociedad, investigaciones realizadas al respecto revelan que mas del 50% de
los estudiantes universitarios consume comida chatarra por diversos motivos como, una ingesta
inadecuada del desayuno, el salto de algunos tiempos de comida; o el consumo de alimentos de
mala calidad preparados en cafeterias de la universidad o lugares aledafios debido a la falta de
tiempo para ir a sus hogares, son algunas de las causas que propician habitos alimentarios

inadecuados (Tamayo et al., 2016).

Conforme a lo planteado, es por ello que hoy en dia la juventud universitaria enfrenta
problemas nutricionales y se han convertido en un tema de interés internacional, sobre todo
porgue estos generalmente vienen acompafados del sobrepeso, obesidad y enfermedades
asociadas (Pope et al., 2017). Segun, Schnettler et al., (2013) mencionan que en estudiantes
universitarios se ha evidenciado una prevalencia de sobrepeso y obesidad que oscila entre un 20
y 40% aproximadamente y que dicha condicidn se asocia con altos niveles de triglicéridos e

hipertensién arterial, hipercolesterolemia, excesivo consumo de grasas, azucares y sal, comer
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entre horas, el consumo de comida rapida y la baja ingesta de frutas y verduras entre otros

aspectos (Gonzales et al., 2017).

A pesar de los diferentes estudios en los que se demuestra que un alto porcentaje de
adolescentes universitarios tienden a tener sobrepeso u obesidad; los resultados de esta
investigacion muestran datos positivos en relacion al exceso de peso, ya que aproximadamente el
80% de la poblacién estudiada se encuentra entre los 0 a 4 kilos de mas, lo que indica que ese
numero de personas estan dentro o cerca del peso ideal al ser esta la categoria méas baja de los
rangos de peso evaluados, en resumen se puede decir que la poblacion de estudio a nivel general
resulté dentro del peso adecuado; solo una pequefia parte de los encuestados respondio estar
entre los 5 a 8 kilos de méas, o mas de 8 kilos, es decir, se clasifican dentro de la problemética de
sobrepeso u obesidad. Lo anterior puede corregirse mediante précticas de alimentacion
saludable, tal y como lo indican algunos estudios, por ejemplo, el adecuado consumo de
vegetales influye positivamente en la disminucion de la obesidad y el riesgo de enfermedades no
transmisibles asociadas a la alimentacion, por lo que el consumo de alimentos perjudiciales en
estudiantes universitarios puede cambiar con la adopcién de habitos alimentarios saludables que

a su vez promuevan un mejor estilo de vida, evitando asi el exceso de peso (Mello et al., 2019).

A su vez, estudios como Kljajevi¢ et al., (2022) demostraron que la poblacion
universitaria mantiene un nivel de actividad fisica alto y que se encuentra relacionado con
aspectos culturales y educativos; ademas, de tener un efecto positivo para el desarrollo y
mantenimiento de la salud. Por su parte, Rodriguez et al., (2013) evidenciaron que los
estudiantes universitarios mantienen un nivel de inactividad fisica vigoroso. Sin embargo, se

encontrd diferencia significativa en el género masculino (30%) frente a la poblacién femenina
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(12%); al igual que lo planteado en un estudio acerca de las variaciones de actividad fisica entre
ambos géneros, encontrandose con un (17,3%) en el género femenino frente a un (20,9%) género

masculino (Bergier et al., 2016).

Conforme a lo anterior, se relacionan los resultados obtenidos de actividad fisica con este
estudio en los estudiantes universitarios de segundo y décimo semestre, encontrandose
diferencias en el género masculino con un (57,14%) frente al género femenino (50,98%). Como
se menciond anteriormente, diferentes estudios asocian estos resultados a la falta de tiempo y
pereza; asi mismo, las desigualdades de la edad, estados de animo y principalmente el género,
demostrandose que los hombres alcanzan niveles de actividad fisica mayores y son mucho mas
vigorosos en comparacion a las mujeres e influyendo aspectos como, la estética corporal y
salud, mientras que los hombres hallan motivos deportivos (Fagaras et al., 2015; Praxedes et al.,

2016).

Dicho lo anterior, diversos estudios como Campo et al., (2016) relacionaron los estilos de
vida como uno de los principales determinantes de la salud de las poblaciones, especialmente
durante el &mbito universitario. Este grupo poblacional se considera vulnerable durante esta
etapa, debido a que esta expuesto a factores relacionados con escasez de tiempo y dinero,
disponibilidad de alimentos, estados de animo y estrés; dando lugar a una transicion alimentaria
donde hay mayor consumo de alimentos ricos en grasa, azUcares refinados, inactividad fisica,
consumo de alcohol y tabaco, alteraciones de suefio por estrés; y como resultado final un
aumento de peso corporal e involucrando su salud fisica y psicolégica (Jiménez y Ojeda, 2017;

Veramendi et al., 2020).
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Respecto a la relacion que puede existir entre el estilo de vida y la personalidad, estudios
como el de Morell et al., (2016) sefialan que desde el punto de vista psicolégico la personalidad
ciertamente puede tener influencia sobre las conductas de salud de cada individuo, resultados de
dicho estudio arrojan que la personalidad catalogada como “extraversion” se caracteriza porque
las personas son més abiertas a las interacciones sociales, por lo tanto las personas extrovertidas,
tienden a tener un buen estilo de vida y principalmente a cuidar su alimentacién (Montero et al.,
2016); lo cual explicaria los resultados obtenidos en la presente investigacion donde la mayor
parte de los participantes analizados se encuentran con este tipo de personalidad y un estilo de
vida “buen trabajo”, caracterizado por tener comportamientos o habitos cotidianos méas sanos
como: realizar actividad fisica regular, tener una dieta adecuada, dormir bien, no consumir
alcohol, no fumar, entre otros; es decir, son capaces de disfrutar del mundo exterior, tienen
mayor habilidad para relacionarse con los demas, mostrar claramente sus sentimientos y su

espontaneidad.

Por otro lado, el tipo de personalidad sobresaliente en el género masculino fue
neuroticismo; los individuos con esta personalidad tiende a percibir la vida de forma mas
estresante y suelen tener muchos cambios de humor; por lo que se les podria dificultar tener un
estilo de vida saludable (Keller y Siegrist, 2015). Contrario a ello, en los resultados de este
estudio, el género masculino sobresalio con un estilo de vida bueno para dicha personalidad e
incluso fue el predominante en la clasificacion de estilo de vida fantastico. Por otro lado, los
factores de la personalidad como amabilidad, escrupulosidad y apertura a la experiencia, se han
asociado con un estilo de vida saludable en las personas, siendo los ideales para la prevencion de

problemas de salud, puesto que segun los autores se relacionan con una mayor adhesion de
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recomendaciones preventivas para su cuidado, principalmente en lo que respecta a una
alimentacion saludable (Keller y Siegrist, 2015; Lunn et al., 2014; Morell et al., 2016). Con base
a ello, se justifican los resultados del presente estudio, ya que la escrupulosidad y amabilidad en
ambos géneros se encuentran con un estilo de vida “adecuado” y “buen trabajo”. No obstante,
con apertura a la experiencia hay discordancia, debido a que una pequefia proporcion de los
participantes se encontrd en un rango de estilo de vida bajo siendo dicha clasificacion prevalente
en las mujeres, destacAndose que ninguno de los hombres result6 en esta zona de peligro, se
asocia a que en este estudio los hombres preponderaron con mejor nivel de actividad fisica que
las mujeres, puesto que los resultados de la evaluacion aplicada para medir el estilo de vida en

ambos géneros, los cataloga como individuos mucho mas activos.
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11 CONCLUSIONES

De acuerdo con los resultados obtenidos de la investigacion realizada, se concluye que la
mayoria de los participantes encuestados son clasificados en la categoria de un buen estilo de
vida saludable segun el cuestionario FANTASTICO, es decir que tienen conductas positivas para
su salud. Ahora bien, en cuanto a la clasificacion de la personalidad basado en el modelo de los
cinco factores segun el instrumento BIG FIVE INVENTORY el tipo de personalidad dominante

en los participantes analizados fue la extraversion.

Conforme lo anterior, se evidencio que la personalidad influye en cierta forma en el estilo
de vida, donde se observé que la mayoria de los participantes con un buen estilo de vida son
personas extrovertidas siendo dicha clasificacion mayoritaria en mujeres con un 24,9% vy 14,9%
en los hombres. Por su parte, los resultados de los hombres fueron muy homogéneos, pero,
sobresalieron con el tipo de personalidad de neuroticismo con un 28,6% frente a las mujeres
quienes obtuvieron un 11,7%. En definitiva, el estudio determina que, si bien la personalidad
tiene cierta influencia en el estilo de vida de las personas, esta se encuentra estrechamente
asociada al género, ya que por el simple hecho de ser hombres 0 mujeres ello predispondra que
los individuos tengan una personalidad o estilo de vida totalmente diferentes, ejemplo de ello los

resultados anteriormente descritos.

Por ultimo, esta investigacion realizada ayudara a generar nuevos conocimientos
relacionados con el tema, debido a que existe muy poca informaciéon de la relacion entre el estilo
de vida y la personalidad. Es importante mencionar, que por limitaciones de tiempo no se pudo

tener en cuenta mas participantes para este estudio, por lo tanto, se recomienda para
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investigaciones futuras considerar un nimero mayor de participantes y el apoyo de un
profesional psicélogo para fortalecer el enfoque transdisciplinar, el cual permita profundizar
estas caracteristicas de la personalidad asociadas a estos patrones de conductas alimentarias
generando de esa forma resultados més significativos que permitan hacer un analisis mucho méas

profundo.
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Instrumento utilizado para el estilo de vida
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Encuesta disefiada en Google forms

Seccién 1de 11

ENCUESTA DE ESTILO DE VIDA X

La presente encuesta tiene como objetivo recolectar informacion a través de la cual sea posible medir el estilo
de vida de los estudiantes de Nutricion y Dietética de |a Universidad del Sind - Seccional Cartagena.

La informacion suministrada sera de mucha utilidad para la investigacion que se esta realizando, por lo cual se
les pide ser lo més honestos posible.

TRATAMIENTO DE LOS DATOS PERSONALES: En cumplimiento de la Ley 1581 de 2012 v demas normas
aplicables sobre la materia con el fin de ejercer el derecho de proteccion de datos personales, la persona

que participa de esta encuesta manifiesta que ha sido informado y entiende [a Directriz de Tratamiento de
Datos Personales de la UNIVERSIDAD DEL SINU - ELIAS BECHARA ZAINUM por lo que, autoriza el tratamiento
de los datos aqui registrades incluyendo el procesamiento, recoleccion, almacenamiento, uso, circulacion,
supresion, actualizacian, transmision y/o transferencia nacional e intemacional de los datos suministrados.
Cabe resaltar que, la privacidad, integridad, confidencialidad y disponibilidad de sus datos personales en
gjercicio y cumplimiento de la legislacion colombiana seran salvaguardados.

Con el diligenciamiento del presente formulario y al enviar, usted autoriza de manera expresa e informada a la
Universidad del Sind Seccional Cartagena, para que recolecte, almacens, use o disponga de la informacion
descrita agui.

Carreo *

Correo valido

Este formulario registra los correos. Cambiar configuracion

Acepto participar de esta investigacion *
Si

No

INFORMACION PERSONAL

Descripcion (opcional)



Numero de identificacion *

Texto de respuesta corta

Edad *

Texto de respuesta corta

Sexo ™
Femenino

Masculino

Semestre que cursa *

Semestre 2

Semestre 10

Después de la seccion 1 Ir a la siguiente seccion -

Seccion 2 de 11

PREGUNTAS

<

A continuacion, responda cada una de las siguientes preguntas de acuerdo con sus actitudes y
comportamientos.
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Familia y amigos

Descripcion (opcional)

Tengo con quien hablar de las cosas que son importantes para mi: *

0= Casinunca
1= A veces
2= Casi siempre

4} 1 2
Yo doy y recibo carifio: *
0= Casinunca
1= Aveces
2= Casi siempre
0 1 2
Después de la seccion 2 Ir a la siguiente seccién -

Seccion 3 de 11

Asociatividad y Actividad Fisica

<

Descripcion (opcional)

Soy integrante activo(a) de un grupo de apoyo a mi salud y calidad de vida (organizaciones de *
auto-cuidado, clubes de enfermos cronicos, deportivos, religiosos, mujeres, adultos mayores,
vecinales y otros). Yo participo:

0= Casinunca
1= Aveces
2= Casi siempre
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Yo realizo actividad fisica (caminar, subir escaleras, trabajo de casa, jardinear) o deporte
durante 30 minutos cada vez:

0= Mo hago nada

1= Una vez por semana
2=Tres 0 mas veces por semana

Yo camino al menos 30 minutos diariamente: *
0= Casinunca

1= Aveces
2= Casi siempre

Después de |a seccion 3 Ir a la siguiente seccion

Seccion 4 de 11

Nutricion

Descripcion (opcional)

Como 2 porciones de verduras y 3 de frutas: *
0= Casinunca

1= Aveces
2= Todos los dias

b4

*
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A menudo consumo mucha azdcar o sal 0 comida chatarra o mucha grasa: *

0= Todas estas
1= Algunas de estas
2= Ninguna de estas

En cuantos kilos estoy pasado(a) de mi peso ideal: *

0= Mas de 8 kilos
1= 5a B kilos de mas
2= 0a 4 kilos de mas

Seccion 5 de 11

Tabaco

Descripcion (opcional)

Yo fumo cigarrillos: *

0= Si, en este afio
1= Lo hice el 4ltimo afio
2= No lo he hecho los dltimos 5 afios

»{
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Cuantos cigarrillos fumo por dia: *

0= Mas de 10
1=De0a’l0
2= Ninguno

Seccion 6 de 11

Alcohol - Otras drogas

»4

Descripcion (opcional)

Mi numero promedio de tragos (botella de cerveza, vaso de vino, copita, trago fuerte) por *
semana es de:

0= Mas de 12 tragos
1=De 8 al121tragos
2=0a 7 tragos

Bebo mas de cuatro tragos en una misma ocasion: *

0= A menudo
1= Ocasionalmente
2= Nunca

ee
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Manejo el auto después de beber alcohol: *

0= A menudo
1= Solo una vez
2= Nunca

Uso drogas como marihuana, cocaina o pasta base: *

0= A menudo
1= Ocasionalmente
2= Nunca

Uso excesivamente los remedios que me indican o los que puedo comprar sin receta: *

0= A menudo
1= Dcasionalmente
2= Nunca

Bebo café, té o bebidas cola que tienen cafeina: *

0= Mas de 6 al dia
1=De 3 abaldia
2= Menos de 3 al dia
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Seccion 7 de 11

Suefio y estrés

<

Descripcién (opcional)

Duermo bien y me siento descansado/a: *

0= Casinunca
1= Aveces
2= Casi siempre

Yo me siento capaz de manejar el estrés o la tensién de mi vida: *

0=Casinunca
1= A veces
2= Casi siempre

Yo me relajo y disfruto de mi tiempo libre: *

0= Casi nunca
1= & veces
2= Casi siempre
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Seccion 8 de 11

Trabajo y tipo de personalidad

Descripcion (opcional)

Parece que ando acelerado/a: *

0= A menudo
1= Algunas veces
2= Casinunca

Me siento encjado/a o agresivo/a: *

0=A menudo
1= Algunas veces
2= Casinunca

Yo me siento contento/a con mi trabajo y mis actividades: *

0= Casinunca
1= Aveces
2= Casi siempre

»<¢
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Seccion 9 de 11

Introspeccion

Descripcidn (opcional)

Yo soy un pensador positivo u optimista: *

0= Casinunca
1= Aveces
2= Casi siempre

Me siento tenso/a o apretado/a: *
0= A menudo

1= Algunas veces
2= Casi nunca

Me siento deprimido/a o triste: *

0= A menudo
1= Algunas veces
2= Casinunca

Seccion 10 de 11

Control de salud y conducta sexual

Descripcion (opcional)

»{

»<
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Me realizo controles de salud en forma periddica: *

0= Casi nunca
1= Aveces
2= Siempre

Converso con mi pareja o mi familia de temas de sexualidad: *

0= Casinunca
1= Aveces
2= Siempre

En mi conducta sexual me preocupo del auto-cuidado y del cuidado de mi pareja: *

0= Casinunca
1= Aveces
2= Casi siempre

Seccion 11 de 11

Otras conductas

Descripcion (opcional)

Comeo peaton, pasajero del trasporte publico y/o automovilista, soy respetuoso/a de las
ordenanzas del transito:

0= Casinunca
1= Aveces
2= Siempre

>4
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Uso cinturén de seguridad: *

0= Casinunca
1= Aveces
2= Siempre
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Instrumento utilizado para la personalidad

Big Five Inventory
(Verdnica Benet-Martinez & Oliver P. John, 1996)
Use un boligrafo. Marque una respuesta para cada item.
NO EXISTEN RESPUESTAS CORRECTAS O INCORRRECTAS
Para el codigo Numero de Identificador ciudadano (TUT, DI, DNI, etc.): Escriba los nimeros

de forma clara

Nombre (completamente opcional)

Edad (en afos):
Hombre Mujer

Carrera o Programa que estudia

Afio Académico o Curso que cursa:

Las siguientes expresiones le describen a usted con mas o menos precision. Por ejemplo, ¢ esta de acuerdo
en que usted es alguien “chistoso, a quien le gusta bromear”? Por favor escoja un nimero para cada una
de las siguientes expresiones, indicando asi hasta qué punto esta de acuerdo o en desacuerdo en como le
describe a usted.

Muy en Ligeramente en Ni de acuerdo ni Ligeramente de Muy de
desacuerdo desacuerdo acuerdo
en desacuerdo acuerdo
Lo 2t  J RS Qe 5

Me veo a mi mismo(a) como alguien que . . .

__ 1. esbien hablador ____23.esinventivo

____2.tiende a ser criticén ____ 24, es generalmente confiado

___ 3. esminucioso en el frabajo ____25.tiende a ser flojo, vago

____ 4. esdepresivo, melancdlico ____26.se preocupa mucho por las cosas

5. es original, se le ocurren ideas nuevas 27. es a veces timido, inhibido



6. esreservado

7. es generoso y ayuda a los demds

8. puede a veces ser algo descuidado

9. es calmado, controla bien el estrés

10.

11.

fiene intereses muy diversos

estd lleno de energia

. prefiere trabajos que son rutinarios

. inicia disputas con los demds

. es un trabajador cumplidor, digno de confianza
. con frecuencia se pone tenso

. tiende a ser callado

. valora lo artistico, lo estético

. fiende a ser desorganizado

. €s emocionalmente estable, dificil de alterar

. tiene una imaginacién activa

. persevera hasta terminar el trabajo

. es aveces mal educado con los demds

28.
29.

30.

_ 32
33.
__ 34
35.
36.
_ 37
38.
_ 39
40.
41.
42.
43.

44,
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es indulgente, no le cuesta perdonar
hace las cosas de manera eficiente

es temperamental, de humor cambiante

. esingenioso, analitico

iradia entusiasmo

es a veces frio y distante

hace planes y los sigue cuidadosamente
mantiene la calma en situaciones dificiles
le gusta reflexionar, jugar con las ideas

es considerado y amable con casi todo el mundo
se pone nervioso con facilidad

es educado en arte, musica o literatura

es asertivo, no teme expresar lo que quiere
le gusta cooperar con los demds

se distrae con facilidad

es extrovertido, sociable

tiene pocos intereses artisticos

Por favor, comprueba que ha escrito un nimero delante de cada frase.
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