Resena



Landivar:
Una Universidad saludable

Mgtr. Ningsia Lam de Rodriguez
Directora de Celasi

La Universidad Rafael Landivar (URL) es una institucidon de educacién
superior guatemalteca, independiente y no lucrativa, de inspiracién
cristiana, vision catdlica y de tradicién jesuitica. La Universidad; en su
busqueda de la verdad por medio de sus funciones de investigacion,
docencia y proyeccion social. Se compromete a contribuir al desarrollo
integral y sostenible, al transformar a la persona y la sociedad hacia
dimensiones cada vez méas humanas, justas, inclusivas y libres. La
vision de la URL se hace mencién que es un Sistema Universitario
caracterizado por tener identidad distintiva, motivada, comprometida
y servicial; es una institucion reconocida por formar profesionales
competentes, conscientes, compasivos y comprometidos (1).

Al conocer la transicion epidemioldgica que el pais presenta, se hace
necesario brindar herramientas y lineamientos para la construccion
de estilos de vida saludables, donde las y los estudiantes y
colaboradores serdn un modelo en dmbitos familiares y laborales,
segun las palabras del Padre Arrupe: «Formar hombres y mujeres
para los demés» (2). El Centro Landivariano de Salud Integral,

Pedro Arrupe S. J. (Celasi) decide realizar un proyecto denominado
«Construyendo una Universidad saludable» que, a partir de 2010

a la fecha, ha realizado una serie de acciones que han permitido
obtener resultados valiosos en la comunidad landivariana, lo que
motivé la continuidad del proyecto. Esto ha evidenciado que cambiar
estereotipos culturales es un proceso, sin embargo, con constancia
pueden observarse los cambios.

¢Con qué propdsitos se inicié el proyecto: ; Construyendo una
Universidad saludable?

¢ Incidir en el logro de estilos de vida mas saludables de la
comunidad landivariana. Al fomentar la autorresponsabilidad y
actividad continua y disciplinada para lograr romper estereotipos
y hébitos nocivos.

¢ Influir positivamente en la vida y la salud tanto de sus miembros
como de los que tienen contacto directo con cada uno de ellas y
ellos (familiares, ambito laboral, amistades).

* Trabajar, desde la formacién integral de la persona,
disminuyendo las horas de ausentismo laboral y académico.

* Favorecer las relaciones interpersonales y la convivencia,
mejorando el clima laboral y de formacién académica.



* Ser la primera Universidad
nacional y a nivel centro-
americano en impulsar un
proyecto de esta naturaleza.

* Dar una respuesta con
sensibilidad social a la salud
mental de la comunidad
landivariana, que repercuta
en los espacios sociales de
manera bidireccional.

Entre las diversas acciones
realizadas, se mencionan que:
se inicié con establecer una
linea base con indicadores de
factores de riesgo en salud en

el personal administrativo del
Campus Central de 2011, 2015
y 2017 y de estudiantes de
primer ingreso desde 2006 a la
fecha; perfil de salud personal
en campus y sedes en 2016

y 2019; perfil de salud de
estudiantes becados en todo

el sistema universitario desde
2011 a la actualidad. También se
realizaron talleres con estudiantes
y personal para: promover estilos
de vida saludable, entregar
refacciones saludables y recetas
saludables, revisar los menus de
cafeteria central, para conocer si
cumplen con los requerimientos
nutricionales y capacitar con
base en los resultados obtenidos.
Ademas, se realizé de una
campana de sensibilizacion y
concientizacidon sobre estilos de
vida saludables y de educacién
con actividades como: ferias,
jornadas de salud y la entrega
de material promocional sobre
estilos de vida saludable
(calcomanias, pachones, tazas,
playeras, llaveros, pelotas
antiestrés, mouse—pads
ergondmicos, el link de la revista
virtual [http://recursosbiblio.
url.edu.gt/CParens/Revista/
Bienestar/Numeros/02/01/01.
pdf], boletines, botones
promocionales y videos de
rutina de ejercicios para oficina,
con acceso directo en todos los
ordenadores de la Universidad).

Como una primera resefia se
explica en que consistio la
evaluacién de factores de riesgo
del personal administrativo.

La evaluacién abarca diversas
areas: incluye signos vitales,
pruebas de esfuerzo fisico y
laboratorio (glicemia y perfil

de lipidos), por medio de una
evaluacién de primer nivel en

el drea médica, nutricional y
psicolégica. Los principales
factores de riesgo encontrados
en 2011 al evaluar al personal
administrativo fueron: 83 %

era sedentario, es decir, que

no realizaba los 150 minutos

de actividad cardiovascular

de intensidad moderada
recomendada por la Organizacion
Mundial de Salud (OMS), 92 %
presentaba habitos inadecuados
de alimentacion (ho consumir
agua pura, frutas ni verduras en
las porciones recomendadas,
consumo elevado de alimentos
con alto contenido de grasas
saturadas y azlcares y no
cumplir los tiempos de comida
recomendados), lo cual se vio
reflejado en el 52 % de personas
con sobrepeso y/u obesidad.

El 55 % consumia alcohol, 81 %
presentaba antecedentes familiares
como hipertensién arterial, diabetes
mellitus y cancer. En cuanto a
medidas preventivas, el 51 % no

se hacia una consulta preventiva

al afio con oftalmdélogo(a) y
odontdlogo(a). De las y los
colaboradores mayores de 40 afios,
el 49 % no se realizd la mamografia
o la prueba del antigeno prostatico
especifico (APS).

De las mujeres con vida sexual
activa, el 49 % no se practicaban
la prueba de Papanicolaou.

En cuanto a salud mental,
se observd en ese momento

que el 45 % presentaba estrés

y desgaste laboral, 18 %
presentaba problemas de estado
de &nimo con sintomas de

ansiedad (3).

Se llevé a cabo una revaluacion
al personal administrativo del
Campus Central en 2017, en

la que se encontré que el 61%
poseia mala alimentacion. El
sedentarismo se presento en el
57 %, se refiriere a las personas
que indicaron no hacer la
actividad cardiovascular antes
mencionada.

Se observé también sobrepeso
en el 33 % de la poblacién
evaluada y obesidad entre los
grados |, Il y lll un 25 % de

la poblacién, valor elevado y
preocupante, por lo que se
recomendd buscar estrategias
para combatir este tipo de
problema nutricional por todos
los dafios que implica y por

ser un factor de riesgo para
desarrollar enfermedades
crénicas no transmisibles.
Relacionado a ello, el 64 %
presentd riesgo cardiaco
moderado o alto, dado por

el perfil de lipidos ya que
presentaron valores fuera de los
rangos normales, asi como el 44
% tenian sindrome metabdlico.

El 95 % refirid tener antecedentes
de enfermedades crénicas no
transmisibles (hipertension
arterial, diabetes mellitus tipo 2y
cancer). De las mujeres con vida
sexual activa, 16 % no realizaban
la prueba de Papanicolaou.

En cuanto a la salud mental se
observé que 22 % presentaba
estrés y desgaste laboral, un

9 % presentaba problemas de
estado de animo con sintomas de

ansiedad (4).
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Figura 1. Comparativo sobre los factores de riesgo (2011-2017)
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Fuente: elaboracién propia con base en Rodriguez N., de los
informes de Celasi.

Con lo anterior se pudo observar que varios factores de riesgo
disminuyeron, por lo que se puede inferir que se pueden

lograr cambios en habitos de vida con herramientas adecuadas

y constancia. Sin embargo, es necesario continuar con las
evaluaciones, sensibilizacién y concientizacion sobre la importancia
de un estilo de vida saludable, ya que tiene efectos sustanciales
en un corto, mediano y largo plazo. Es vital tener presente que los
profesionales en salud pueden orientar, no obstante, la actitud y la
responsabilidad, sobre si mismo(a), son las que generan el cambio.

100 % salud = 100 % actitud
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