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Resumen

El objetivo de esta investigacion consistié en
comparar los perfiles de calidad de autoefi-
cacia percibida en conductas de cuidado de
la alimentacidn y salud fisica en adolescentes
chihuahuenses. La muestra total fue de 382
adolescentes; 202 mujeres y 180 hombres, con
edades entre los 15 y 18 afios. El abordaje adop-
tado en la investigacion se enmarca dentro de
un enfoque cuantitativo con un disefio descrip-
tivo tipo encuesta. Los resultados del andlisis
multivariante de la varianza, seguido por los
analisis de varianza univariados, muestran que
los hombres reportaron una mayor percepcion
de autoeficacia en los factores Cuidado de la
alimentacién y Ejercicio fisico, mientras que las
mujeres se perciben mas eficaces en el factor
Afrontamiento de problemas; y sin diferencias
significativas en los factores Evitacién de consu-
mo de tabaco y del Consumo de alcohol. Estos
resultados revelan que los hombres muestran
un mejor perfil de percepcidon de autoeficacia
en el cuidado de su alimentacién y salud fisica.
No obstante, es preciso desarrollar mas inves-
tigacion al respecto pues el tema trasciende los
alcances de la presente investigacion.

Palabras clave: autoeficacia, género, actitud,
autopercepciones.

Abstract

The goal of the present research was to compare
the profiles of perceived self-efficacy in the
care of diet, and physical health of teenagers
from the city of Chihuahua. The total sample
consisted of 382 teenagers; 202 women and
180 men, with ages ranging between 15 and
18 years. The approach adopted in this study
was quantitative with a descriptive, surveytype
design. Results from the Multivariate Analysis
of Variance, followed up by univariate analyses
of variance, show that men report a greater self-
efficacy perception on the factors care of diet
and physical exercise, while women perceive
themselves as more effective on the factor
coping with problems; with no significant
differences on the factors: avoiding tobacco
and alcohol consumption. These results reveal
that in general, male teenagers in comparison
to female teenagers show a better profile of
perceived self-efficacy in the care of diet, and
physical health. However, it is necessary to
develop more research on the matter as the
topic transcends the scope of the present study.

Keywords: self-efficacy, gender, attitude,
self-perceptions.
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1. Introduccion

El diccionario basico del Centro de Lingiiistica Aplicada (2013), define el autocuidado
como atencién o precauciéon que se toma con una persona o cosa; y en otra de sus acepciones,
como el interés que se pone en la realizacion de alguna tarea.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (2019), la salud se define como el estado acep-
table de bienestar y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades. Concibiéndose,
como el resultado de un estado que le permite a la persona, la familia y la comunidad vivir
mas y mejor, para adquirir una salud en correspondencia a las condiciones biopsicosociales
del individuo (Astudillo-Garcia et al., 2019).

Entre los factores que influyen en la salud esta el estilo de vida (Rojas &Ortega, 2019). El
mismo esta considerado como un factor de actualidad muy importante, referido a la conducta
individual de las personas ante determinado hecho cotidiano; el estilo de vida incluye los
habitos alimentarios, el consumo de tabaco y bebidas alcohdlicas, la practica de ejercicio fisi-
co, el sueno, el descanso, la recreacion y la actitud ante el estrés. Asi mismo, contribuye a un
mejor bienestar y calidad de vida de las personas.

Araya (2012) conceptualiza el autocuidado como las experiencias de acciones que las
personas realizan en correspondencia a su estilo de vida, con el objetivo de alargar el desa-
rrollo personal y preservar el bienestar.

Por otra parte, en los afios 90, Orem en su Teoria del Déficit de Autocuidado, lo concep-
tualizé como una accién del individuo asimilada y dirigida hacia un objetivo, en relacién a la
conducta en situaciones concretas, tomando en consideracion el entorno y la posibilidad de
regular los factores que afectan a su propio desarrollo e influyen en contra de los beneficios
de la vida, la salud y el bienestar.

2. Fundamentacion tedrica

Los cambios del comportamiento son causados por cosas aprendidas tanto cognitivas
como afectivas en funcién del desarrollo del individuo. Una persona preocupada por su salud,
cambia los habitos de conducta; por el contrario, de no ser responsable se observa en la
realidad inestabilidad; se ha hecho necesario entonces que desde la Psicologia de la Salud se
desarrollen teorias y modelos explicativos sobre las motivaciones y los determinantes de las
conductas de salud (Moiso, 2007).

Le6on y Medina (2014) hacen énfasis en que un comportamiento adecuado para lograr
un estilo de vida saludable, depende de agentes socializadores tales como escuela, familia,
sociedad, trabajo, vecinos y medios de comunicacién, que permiten adquirir patrones de
conductas y habitos que van constituyendo su propio estilo de vida, desde lo histérico, social
y cultural, en donde el individuo nace, transforma y se transforma a si mismo, esto junto con
la motivacion y la autorregulacion del comportamiento, admite actitudes, normas y valores
que desarrollan su estilo de vida.

Ademas, existen varios factores que favorecen la adopcidn de conductas responsables de
salud donde la autoeficacia percibida juega un rol fundamental, no solo por lo que influye
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directamente, sino ademas por el impacto que ejerce sobre otros determinantes para una
buena salud Aguilar Palacios et al. (2016) plantean que la salud depende del comportamiento
propio, de otras personas influyentes o bien de la suerte.

Esto explica que para lograr conductas adecuadas que puedan influir en el aprendizaje de
un estilo de vida de los adolescentes, y estos adquieran un cambio sustancial, es necesaria la
interrelacion de los mediadores ambiente-conducta-persona que les permite socializar un
estilo de vida y establecer un control personal sobre el ambiente, es decir, que influyen los
procesos de imitacion o modelaje, o bien, nos acercamos a personas influyentes de conductas
saludables o no saludables (Moiso, 2007).

Asi pues, la autoeficacia percibida es definida como la convicciéon que una persona tiene
sobre sus propias habilidades para desempefiar acciones y con ello lograr objetivos propues-
tos (Bandura, 1995). Constituye la seguridad del individuo de poder cambiar las conductas
expuestas para su salud, influyendo en el esfuerzo que él mismo haga para obtener una meta
a pesar de la consistencia de las barreras expuestas (Le6n & Medina, 2014).

Estas personas son optimistas sobre sus capacidades, son capaces de tomar decisiones
sobre sus vidas y se plantean retos personales con el propésito de alcanzarlos; un individuo
autoeficaz disminuye su estrés, asume sus necesidades y problemas como retos y no como
amenazas; es perseverante ante los desafios, es capaz de aumentar su nivel de esfuerzo, segu-
ro de que podra alcanzar los resultados que desea.

En el caso de la alimentacién, se ha demostrado que se ha convertido en un arma para
impedir enfermedades, necesidades de nutricién, asi como la mejora de la calidad de vida.
Segun la teoria de las necesidades humanas, la alimentacion es la base en la piramide, la cual
va ascendiendo en la medida que es capaz de cubrirlas (Maslow, 1943). La alimentacién es
apremiante, en este caso ser conscientes, porque nos permite cuidar nuestro cuerpo y espiri-
tu para tener una vida mas satisfactoria, sana y con mayor bienestar.

Se ha encontrado que los problemas de alimentacién tienen connotaciones diferentes
segun el género tanto en adultos como en adolescentes (Striegel-Moore & Bulik, 2007); de
manera general las mas frecuentes son la preocupacion por engordar, comer demasiado y
perder el control sobre lo que se come. En las adolescentes, la principal preocupacién es la
posibilidad de engordar y en el caso de los varones hacer ejercicio para perder peso; donde
los adolescentes de ambos géneros realizan acciones generalmente riesgosas para perder
peso, como son dietas estrictas o vdmito autoinducido, que pueden conducir a anomalias en
la conducta alimentaria y por tanto en la salud (Unikel-Santoncini et al., 2004). Esta situa-
cion requiere de una estricta vigilancia y de estrategias educativas que logren transformar
esos modos irresponsables y peligrosos de actuacion, conducidos fundamentalmente por los
actuales patrones de moda obviando la salud como principal indicador de la calidad de vida.

Para adquirir la percepcién de riesgo en relacion a los problemas de alimentacién, se
requiere de conocimientos, de manera que el aprendizaje previo que tenga un individuo con
una conducta en particular puede disminuir o incrementar el grado de eficacia con la que
cuente, en este caso referidas especificamente a las conductas saludables, donde la autoefica-
cia como parte de la teoria social cognoscitiva permite explicar la forma en que las personas
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adquieren y mantienen estas conductas (Aguilar Palacios et al., 2016). Por tanto, un alto
sentido de autoeficacia, aumenta la capacidad de mejorar los comportamientos saludables en
la persona, teoria sustentada por Bas y Donmez (2009) y Aguilar Palacios et al. (2016).

Existen también diferencias entre hombres y mujeres relacionadas con la imagen corpo-
ral y las posibles conductas de riesgo; siendo las mujeres las de mayores problemas con la
alimentacion y el control de peso, utilizando métodos que muchas veces conspiran contra su
estado de salud, provocandose ademas, en ocasiones, grandes situaciones de estrés (Nufio-
Gutiérrez et al., 2014; Unikel-Santoncini et al., 2004; Unikel-Santoncini et al., 2010).

Por otro lado, algunos estudios antecedentes defienden lo determinante de la actividad
fisica (Aedo & Avila, 2009), el control de peso (Aguilar et al.,, 2016) o conductas saludables
(Gonzalez et al., 2014). Recientemente autores como Aguilar Palacios et al. (2016) han estudia-
dola capacidad de las personas para consumir alimentos saludables y aseguran un aumento en
la capacidad para el consumo de frutas y verduras en aquellas personas que realizan actividad
fisica; todo ello favorecedor de una vida sana, lo cual revela la importancia de lo anteriormente
planteado en lo referido a la autoeficacia y su relacién directa en el cuidado de la salud.

Este trabajo es fundamentalmente un estudio de tipo descriptivo que compara los perfi-
les de autoeficacia percibida en conductas de cuidado de la alimentacién y salud fisica de
hombres y mujeres adolescentes mexicanos, intentando con ello aportar evidencias y datos
que propicien la intervencion educativa dentro de una perspectiva de atencion a la diversidad.

3. Metodologia

Participantes

Participaron en el estudio 382 adolescentes, 202 mujeres y 180 hombres de la ciudad de
Chihuahua, México. La edad de los adolescentes fluctué entre los 15 y 18 afos, con M = 16.24
* 0.93 afios para las mujeres y M = 16.33 * 1.03 afios para los hombres. Se utilizé el muestreo
por conveniencia para la seleccién de muestra.

Instrumento

Escala de autoeficacia en el cuidado de la Alimentacién y Salud Fisica (ACASF). Es un cues-
tionario de 28 items relacionados con conductas de cuidado de la salud; agrupados en cinco
factores: cuidado de la alimentacién con seis items; ejercicio fisico con seis items; evitacion
del consumo de tabaco con cinco items; evitacién del consumo de alcohol con cinco items;
y afrontamiento de problemas con seis items. El analisis psicométrico de la escala llevado a
cabo por Blanco et al. (2016) indica que el modelo de medicién ajusta de manera aceptable;
con indices de consistencia interna superiores a .80 en todos sus factores.

Se trata de una escala tipo Likert asistida por computadora donde el encuestado responde,
en una escala de 0 a 10, qué tan capaz se siente (escenario actual), qué tanto interés tiene
(escenario de interés) y si se esfuerza en cambiar qué tan capaz seria (escenario de cambio)
para realizar cada una de las conductas relacionadas con el cuidado de la salud contenidas en
el cuestionario.
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Disefio

Para esta investigacidn se utiliz6 un enfoque cuantitativo con un disefio descriptivo y
transversal tipo encuesta (Hernandez et al., 2014). La variable independiente fue el género y
como variables dependientes se consideraron a los promedios de las puntuaciones obtenidas
en los cinco indices de autoeficacia en los factores de la escala de autoeficacia en el cuidado
de la alimentacidn y salud fisica.

Procedimiento

Después de obtener el permiso tanto de las autoridades educativas como el de las familias,
los estudiantes de preparatoria de la ciudad de Chihuahua, México, fueron invitados a partici-
par en la investigacion, una vez que aceptaron firmaron el consentimiento informado. Antes
de iniciar con el llenado del cuestionario se realizé una breve explicacién sobre la importancia
de la investigacidn, asf como las instrucciones del uso del instrumento, aunque también las
instrucciones de como responder se encontraban en las primeras pantallas antes del primer
item del instrumento, pidiéndoles que fueran lo mas sinceros posible en sus respuestas,
garantizandoles la total confidencialidad de los datos que se obtuvieron. Después contestaron
el cuestionario de autoeficacia en el cuidado de la alimentacidén y salud fisica, esta sesién tuvo
una duracién de aproximadamente 40 minutos. Una vez finalizada la sesion se les agradeci6
su participacion. Después de la aplicacion del instrumento se recopilaron los datos por medio
del médulo generador de resultados del editor de escalas versién 2.0 (Blanco et al,, 2013).

Andlisis de datos

Se calcularon las medias y desviaciones estandar para todas las variables dependientes
(andlisis estadistico descriptivo). Una vez verificados los supuestos de los analisis estadisticos
paramétricos, se llevo a cabo un analisis multivariante de varianza (MANOVA), seguido por
los andlisis de varianza univariados (ANOVAs), para examinar las diferencias entre adolescen-
tes mujeres y hombres en cuanto a los cinco indices de autoeficacia en los factores: cuidado
de la alimentacidn, ejercicio fisico, evitacién del consumo de tabaco, evitacién del consumo
de alcohol, y afrontamiento de problemas. El tamano del efecto se estimé mediante la eta
cuadrado (n2). Todos los analisis estadisticos se realizaron con el programa SPSS version 21.0
para Windows. El nivel de significacion estadistica se establecid en p=.05.

4. Resultados

Con respecto a las conductas de cuidado de la alimentacion (resistirse a comer cuando
estoy ansioso, deprimido, o cuando hay mucha comida disponible, resistirse a comer alimen-
tos con muchas calorias aun cuando son muy sabrosas, etc.), ejercicio fisico (realizar ejercicio
fisico durante cuando menos 30 minutos tres o mas sesiones a la semana y hacer ejercicio
fisico, a pesar de tener preocupaciones, sentirse deprimido, tenso, cansado u ocupado) se
destaca que los hombres en comparacion con las mujeres se perciben como mas autoeficaces,
con mayor necesidad y posibilidad de ser mas autoeficaces al mismo tiempo que con una
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menor insatisfacciéon y posibilidad de mejoria al respecto. Mientras que en evitar el consu-
mo de tabaco no existen diferencias entre las mujeres y los hombres. En cuanto a evitar el
consumo del alcohol y afrontamiento de problemas (afrontar eficazmente problemas o
contrariedades, no sentirse tenso o ansioso cuando hay problemas o contratiempos, etc.),
ocurre lo contrario; las mujeres se perciben como mas autoeficaces, con mayor necesidad y
posibilidad de ser mas autoeficaces al mismo tiempo que con una menor insatisfacciéon que
los hombres; resultados que en general concuerdan con los resultados obtenidos por Blanco
(2010) en un estudio similar sobre diferencias de género en la percepcidn de la autoeficacia
en el cuidado de la salud.

Se han reportado en otros estudios, coincidencias con la utilizacion del mismo instru-
mento Aguilar Palacios et al. (2016); Ruiz-Risuefio et al., 2012; Unikel-Santoncini et al,,
(2010), evaluando otros factores tales como: conductas alimenticias, atencién, comunicacion,
consumo de tabaco y alcohol, sin embargo los resultados tienen un efecto diferencial que se
establece entre hombres y mujeres, en la etapa de la adolescencia. Resultando en estos casos,
que en las mujeres existe mayor proporcién de ser mas autoeficaces saludables en conductas
alimenticias que los hombres. En cambio los hombres se perciben mas autoeficaces en el
consumo del alcohol, coincidiendo a la vez con la investigacién de ser mas autoeficaces en la
practica del ejercicio fisico.

5. Conclusiones

De acuerdo a los resultados obtenidos en la presente investigacién y tomando en cuen-
ta que a lo largo de los ultimos afios se han configurado, a través de formulaciones mas o
menos coherentes, las bases tedricas que han servido de marco de referencia para explicar
la percepcién de autoeficacia de mujeres y hombres, entre las que destaca la teoria social
cognitiva (Bandura, 1999), segun la cual las expectativas de autoeficacia son uno de los prin-
cipales condicionantes de las diferencias de género en la toma de decisiones, diferencias que
son resultado del proceso de socializacion que da lugar a que hombres y mujeres tengan una
percepcion diferente acerca de las tareas, actividades y ocupaciones que son mas apropiadas
para cada género, es importante buscar la manera de mejorar la percepcién de la autoefica-
cia, ya que ello también refleja una mejoria tanto en el desarrollo del individuo como en su
autoestima.

Para concluir, se puede sefialar que una de las limitaciones de la presente investigaciéon
tiene que ver con la utilizacién de un instrumento de medicién de autoreporte, ya que este
tipo de instrumentos estan basados en el autoinforme, por lo que se pueden presentar sesgos
debido a la deseabilidad social; otra limitacién se refiere a que la muestra del estudio esta
conformada por adolescentes chihuahuenses tinicamente, lo que imposibilita la generaliza-
cion de los resultados.
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