Percepcién del riesgo en salud de estudiantes universitarios
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Resumen

Este articulo presenta los avances dados desde la
investigacién desarrollada entre las facultades de
Enfermeria, Medicina y Odontologia, convirtiéndo-
se asi en el fruto de este trabajo interdisciplinario.
La investigacién es transversal, pretende medir
simultdneamente la percepcién que tienen los su-
jetos sobre los riesgos que pueden existir por los
estilos de vida, las condiciones socio-econdémicas
y medioambientales, la relacién con las redes so-
ciales y lo comunitario.

En esta relacion las Facultades, desde la respon-
sabilidad que adquieren frente a la formacién de
profesionales comprometidos con el cuidado de la
salud y para lograr dicho propdsito, requieren dar
inicio a acciones que permitan conocer la construc-
cién que tienen los estudiantes desde su percep-
cién sobre los riesgos que pueden afectar la salud
de las personas.

Por ende, los avances que resultan de la investi-
gacién se relacionan con la construccién frente a
la percepcidn del riesgo y del instrumento sobre la
percepcion del riesgo que se implementard en la
poblacién objeto de estudio.
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Introduccién

Las Facultades de Enfermeria, Medicina y Odonto-
logia de la Universidad Antonio Narifio, han queri-
do comprometerse en el logro de mejorar la calidad
de vida de las personas y gestionar el riesgo, a la
luz de los procesos mundiales que derivan de las
declaraciones vigentes que sobre salud se cono-
cen, en las cuales se argumenta la necesidad de
delimitar los determinantes sociales de salud uti-
lizando el contexto especifico de cada nacién para
comprometerse en la bisqueda permanente de la
busqueda de la equidad social, como se plantea en
la conferencia de Rio de Janeiro en el 2012 (1).

Las inequidades en materia de salud se deben a las
condiciones de la sociedad en las que una persona
nace, crece, vive, trabaja y envejece; esas condicio-
nes se conocen como determinantes sociales de la
salud. Ello abarca las experiencias de los prime-
ros afios, la educacidn, la situacién econdmica, el
empleo y el trabajo digno, la vivienda y el medio
ambiente, y sistemas eficaces de prevencién y tra-
tamiento de los problemas de salud, para actuar
sobre esos determinantes, tanto en el caso de gru-
pos vulnerables como en el de toda la poblacidn,
es esencial conseguir una sociedad integradora,

equitativa, econémicamente productiva y sana (1).

Las condiciones sociales de los grupos poblaciona-
les son claves para para la intervencién en salud
desde los modelos que plantea la OMS, el bienestar
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y la sociedad integradora propuesta por los Esta-
dos, siendo una constante tener presente la plani-
ficacién del lugar donde se labora, donde se educa,
donde se vive, es decir, cada dmbito en el que los
sujetos se interrelacionan, esto implica el desarro-
llo de proyectos que muestren un resultado objeti-
vo tras lo planteado en las propuestas que surgen,
desde todas partes, y que evidencian la obligacién
como sector educativo y de salud (2).

Es en este sentido, se resalta la importancia de ge-
nerar procesos que puedan visibilizar la medicién
sobre la percepcién del riesgo en salud de los jéve-
nes que se vienen formando como futuros agentes
que propenderdn por el cuidado en salud; es asi
que en las acciones que se han adelantado para
la indagacién de dichas percepciones, se realiza la
construccién de una escala acorde con las realida-
des sociales vivenciadas a diario en la poblacién
participante.

Reconociendo que las personas estdn expuestas
a riesgos individuales y colectivos y que estos se
dan por conductas que se asumen al momento de
interactuar, la percepcién del riesgo permite com-
prender esa “transiciéon que va desde la conciencia
y aceptacién de la situacién de actuar” (3), y que
compromete la responsabilidad social sobre esa
valoracién que se da al riesgo en salud, la acep-
tacién, la prevencién y accién temprana sobre los
mismos.

Los riesgos pueden ser valorados de forma objeti-
va, mirandolos desde su perspectiva real de pro-
ducir un “accidente”, o de forma subjetiva, depen-
diendo de la valoracién personal que le imprima el
individuo. Es asi como “se puede definir el riesgo
como la probabilidad de que un dafio especifico
suceda en un sistema dado y en un determinado
tiempo de exposicion” (3).

Las personas estan inmersas en ambitos donde
adquieren saberes y se construye la propia expe-
riencia de aprendizaje, a través de procesos cogni-
tivos y perceptivos cruciales para la percepcién del
riesgo. El generar instrumentos validados para la
realidad del caso colombiano permite identificar el
conocimiento y caracterizar la percepcion del ries-
go que se construye a partir de las experiencias
individuales y colectivas.

Un punto fundamental al hablar de percepcion del
riesgo es la importancia de la comunicacién en la
profundizacién del entendimiento de riesgo, en el

cual hay un proceso de interrelacién con los miem-
bros de la comunidad, mediado por un proceso de
aceptacién y en donde se pueden visibilizar fac-
tores psico-sociales, algunas reflexiones y pensa-
mientos criticos, que pueden transmitirnos el es-
tado emocional y psicolégico de los individuos y
que nos permiten comprender varias situaciones
en las que “la reconstruccion de las delniciones,
los objetos y los modelos de la comunicacion de
riesgo abraza tanto su cdlculo como su gestion
0, en otras palabras, atraviesa constitutivamen-
te la totalidad del analisis cientilco y social de
los riesgos” (4).

Este proceso de comunicacién de riesgo permite
el conocimiento de los mismos, con el propdsito
de crear una estrategia de socializacién y generar
conciencia colectiva sobre su valor. El riesgo tiene
como origen unos determinantes sociales de los
cuales se nutre y los cuales queremos analizar a
partir del presente proyecto en nuestra poblacién
estudiantil.

Los factores a analizar en la sociedad global son
los avances tecnoldgicos que han sido beneficiosos
al generar comunicacién e informacién pero que, a
su vez, han puesto a la sociedad en riesgo, como
consecuencia de la apertura hacia el conocimien-
to. Se encuentra actualmente mucha informacién
a través de internet y redes sociales, que puede ser
de dudosa aparicién, puede generar riesgo fisico y
moral principalmente en personas vulnerables con
inexperiencia e ingenuidad. También han apare-
cido riesgos de enfermedades producto del estrés
como la nomofobia y otras afecciones psicolégicas
y fisicas.

En ese mismo sentido, también los descubrimien-
tos cientificos han cambiado nuestra percepcién de
riesgo en salud, debido a las nuevas tecnologias,
las enfermedades emergentes, los avances en la
farmacéutica, la aparicién de nuevos microorga-
nismos, el advenimiento de fuerzas naturales y de
sustancias psicoactivas.

Todos estos nuevos riesgos son producto de las
representaciones del riesgo llevadas a cabo por el
individuo que le llevan a percibir y apreciaciar el
riesgo involucrando un proceso de tipo cognitivo
para emitir juicios sobre estos. Es asi como estas
percepciones involucran las experiencias de vida
y algunas acciones previas que llevan al conoci-
miento de las mismas. Como un bucle de retroa-
limentacidén, el conocimiento de cierta situacién
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lleva a asumir unas nuevas percepciones depen-
diendo de las motivaciones, los aprendizajes y el
momento vital en el cual aparecen las creencias de
cada persona y su colectividad.

En el momento de globalizacién en que se encuen-
tra la sociedad, los riesgos se han incrementado,
incluyendo el cambio climdtico, riesgos tecnolé-
gicos, la emisién de gases generada por paises
industrializados, la contaminacién ambiental
producto de fabricas y vehiculos, cambios en los
hébitos nutricionales, el riesgo nuclear que invo-
lucra plantas nucleares y radiaciones producto de
las mismas.

Es por esto que la validacién que se viene ade-
lantando sobre el instrumento para caracterizar
la percepcién del riesgo en salud debe contar con
parametros que permitan identificar qué determi-
nantes influyen en esa percepcién de los seres hu-
manos y qué factores —como condiciones fisicas,
emocionales, mentales— influyen sobre esa percep-
cién de salud, siendo importante el reconocimiento
de las caracteristicas socio-demograficas en la que
viven los sujetos, los estilos de vida que se tienen,
a partir de las practicas que se dan a diario, siendo
sujetos individualizados, reconocer cémo se per-
cibe el uso de redes y el ambito comunitario en
el que se interactia con los otros, las condiciones
econdémicas, culturales y ambientales que consti-
tuyen parte de nuestro pensamiento racional y de
la experiencia de vida, para construir la percepcién
sobre aquello que puede afectar la salud.

El instrumento es de tipo Likert, en su disefio ini-
cial consta de 74 items distribuidos en dimensio-
nes caracterizacion socio-demografica, estilo de
vida, redes sociales y comunitarias, condiciones
socio-econdémicas, condiciones culturales y condi-
ciones ambientales. Posterior al disefio, se procede
a la validacién de contenido por parte de dos pares
académicos internos pertenecientes a la Facultad
de Odontologia y Medicina. Se realiza la validacién
con pares externos, una enfermera y una psicéloga
que evaltian cada uno de los items, dandoles una
valoracién de 1 a 4, relacionado con la suficien-
cia, claridad, coherencia y relevancia de las pre-
guntas, a dichos valores se les realiza la prueba t
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para medida de dos muestras emparejadas donde
P <=0,5; frente a dichos resultados se elimina la
dimensién de condiciones culturales, quedando al
final la prueba de test y r-test 62 items (5).

Para implementar la escala se toma el tamafio de
la muestra 587 y para la prueba del test y r-test se
trabaja sobre 58 estudiantes, distribuidos asi: me-
dicina 40 estudiantes; odontologia 10 estudiantes
y enfermeria 8 estudiantes. Posteriormente se crea
la base de datos para andlisis de varianza Anova
para medidas repetidas en dos tiempos, lo que en
este momento se encuentra en analisis bioestadis-
tico, lo cual permitira visibilizar la confiabilidad y
validez del instrumento para implementarlo pos-
teriormente en el total del tamafio de la muestra.
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