V Taller MSS Discapacidad / Enero 2014

Discusion

Conclusiones y Recomendaciones



Discusion (1)

e Organizacion por parrafos
* |nicia por su resultado mas importante

e Continua con su segundo resultado mas
iImportante

* Asisigue hasta que agota todos los resultados
Importantes



Discusion (2)

* Desarrollo del parrafo

— Presentar el resultado de forma resumida.
Compara (identificar similitudes) con otros
estudios nacionales o internacionales.
Contrasta (identificar diferencias) con otros
estudios nacionales o internacionales.
Discute las razones de la similitud o de las
diferencias.

e Sustenta con referencias bibliograficas



Discusion (3)

* Finaliza todos los resultados importantes

* Un parrafo final de Conclusion global,
incorporando la dimension del impacto de Ia
investigacion en la Unidad de Salud y en Ia
comunidad.

* Conclusiones
e Recomendaciones



Discusion (4)

e Conclusiones
—No es un resumen de resultados

—Es interpretacion del resultado. Concluye con
evidencia cientifica producida en su estudio.

e Recomendaciones
—En base a resultados

— Para Unidad de Salud, para comunidad, para
la UNAH



Ejemplo

* Proyecto MSS Estilos de vida saludable



IX. DISCUSION

En nuestro estudio hemos identificado que la prevalencia de estilos de vida
saludable en los jovenes varia segun la edad y también el género. Observamos
que al comienzo de la adolescencia los estilos de vida son saludables y a medida
que los adolescentes crecen, sus estilos de vida van siendo menos saludables.
Los jovenes comienzan a probar las bebidas alcohdlicas a temprana edad, con
una tasa de prevalencia alta de 17.2% siendo este nuestro primer estilo de vida no
saludable por parte de los adolescentes, situacion que es alarmante. En
comparacion con un estudio realizado en Espafia donde el 43.7% de los
adolescente ha probado el alcohol, 3.8% bebe regularmente y el 26.8% lo hace
esporadicamente cifras similares a nuestro estudio.”* Consideramos que estas
cifras elevadas pudieran deberse a que no se les ha brindado consejeria acerca
del consumo de bebidas alcohdlicas por parte de algun familiar, médico o

profesional sanitario.



En nuestro estudio, el 5.2% de los jovenes evaluados declaro haber tomado
contacto directo con el cigarrillo durante algun momento de su vida. Esta
experiencia de contacto con cigarrillos y de consumo habitual o esporadico fue
mayor en mujeres, coincidiendo con los resultados obtenidos en otros estudios.?
El riesgo de consumo habitual u ocasional de tabaco de adolescentes en
presencia de una madre fumadora es mayor que el riesgo asociado al tabaquismo
en presencia de consumo del padre. Ademas, constatamos elevada prevalencia
de contacto con el tabaquismo en la muesfra evaluada. La informacion obtenida
en esta investigacion, complementa la informacion existente, sugiriendo que el
riesgo de consumo se produce precozmente en la vida escolar, con edades cada

vez mas tempranas en la iniciacion del habito”®.

Con respecto a las relaciones sexuales, la tasa de prevalencia 5.2% de
adolescentes que han tenido relaciones sexuales, es baja en comparacion con

estudios similares. Se plantea por algunos autores que la edad de inicio de las



Por las condiciones del ambito rural en el que viven y la distancia que tiene que
recorrer para llevar a cabo sus actividades cotidianas, la mayoria de los
estudiantes realizan actividad fisica frecuente de mas de 30 minutos diarios. Esto
refleja que basta caminar 30 minutos moderadamente para mejorar
significativamente la calidad de vida.?® Ademas, suben y bajan gradas y practican

algun deporte como el futbol, basquetbol y volibol.

En relacion al objetivo de proponer recomendaciones para mejorar la respuesta
del sector salud hacia la promocion de estilos de vida saludables, las dimensiones
que mas se abordan en los programas, campafas e intervenciones son habitos
(tabaco, alcohol, drogas), alimentacion saludable, sexualidad responsable,
ambientes saludables, salud mental, auto cuidado, seguridad vial, actividad fisica y

recreacion.?



Es importante tomar en cuenta en el presente estudio que fue una investigacion
que intento establecer Ila prevalencia de los estilos de vida en la poblacion

estudiantil. Se hizo evidente en los resultados mosfrando ademas un panorama
similar al encontrado en estudios en otros paises. Por lo tanto, es muy importante

desarrollar otros trabajos de investigacion que midan los determinantes

biologicos, psicologicos, sociales Yy culturales, de los estilos de vida, asi como la
conducta de consejeria en estilos de vida por parte de los profesionales de la
salud.



X. CONCLUSIONES

1.

Los factores de riesgo de mayor prevalencia en esta investigacion fueron
consumo de bebidas alcohodlicas 17.2% (42), tabaquismo 5.2% (3),

practicas sexuales 5.2% (3).

La prevalencia de estudiantes con antecedente familiar de enfermedades
cronicas no transmisibles fue del 67.2% (39); siendo hipertension el

antecedente familiar de mayor prevalencia

Los estilos de vida saludable es decision de las propias personas. Es
necesario propiciar modelos de educacion en salud para disminuir factores

de riesgo y limitar los dafios a la salud y la prevalencia de estilos de vida no

saludable.

En la promocion de estilos de vida saludable las acciones deben estar
dirigidas a facilitar una amplia gama de opciones que permitan a la gente

tomar las mejores decisiones sobre su vida.



1.

6.

XI. RECOMENDACIONES

A nivel Central: Impulsar politicas de estilos de vida saludable para los
adolescentes, disefiando estrategias de comunicacién, informacion vy

educacion permanente dirigida a ellos.

A nivel Regional: Motivar a realizar investigaciones con adolescentes para

conocer a fondo sus necesidades, prioridades, realidades y asi poder
ayudarles mejor y atenderlos de manera integral.

A nivel del Centro de Salud: Disefiar un plan de educacion sobre estilos de
vida saludables y prevencidon de enfermedades crénicas transmisibles, y asi
completar la atencién integral a los adolescentes y jovenes.

A nivel de la Secretaria De Educacidon: Impulsar a los centros educativos
para que los estudiantes mantengan una actividad fisica y patrones de vida

mas activos animandoles a participar en programas recreativos.

A nivel de Centros Educativos: Desarrolla temas de interes para todos,
padres de familia y estudiantes, sobre estilos de vida saludable y prevencion

de enfermedades cronicas transmisibles.

A nivel de los adolescente y jovenes: Participar activamente para mejorar

los estilos de vida y prevenir enfermedades cronicas no transmisibles.
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CELEBRACION DEL DIA INTERNACIONAL DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD, 3 DE DICIEMBRE DE 2013
Cofradia, Cortés @@
ANEXO AL INSTRUMENTQ 2

En vista de que en el proceso de recoleccion de datos, se han identificado una proporcion importante de sujetos
con enfermedades cronicas no transmisibles, es necesario llamar la atencion sobre los siguientes puntos ya
discutidos en los diferentes Talleres.

1) El hecho de que un sujeto curse con una enfermedad cronica no transmisible no s sinonimo de
Discapacidad.

2) Para que un sujeto con una enfermedad cronica no transmisible, como diabetes e HTA, sea identificado como
persona con discapacidad debido a esta enfermedad cronica, debe contar con las siguientes caracteristicas:

a) Debe tener una deficiencia (alteracion en la funcion y estructura), limitacion en la actividad y/o
restriccion en la participacion asociada a esta enfermedad cronica no transmisble.

b) Es decir, la enfermedad cronica no transmisible no esta controlada y fiene una secuela que debe
ser mayor de un afio, tal y como definido como caso con discapacidad:

Sujeto en edad entre 18 y 65 afios residente en AGI de los MSS captado a través de la busqueda activa de
personas con discapacidad que presente discapacidad permanente =1 afio de evolucion.

Esta informacion se debe documentar para cada caso en el Formulario Anexo al Instrumen, FORMATO. Debe
haber un Anexo 2 por cada caso con discapacidad con una enfermedad crénica no transmisible.

MECANISMO DE COORDINACION PARA RECEPCION DE LOTES DE ENCUESTAS

Del 6 al 20 de diciembre, 2013

NOTA: aquellos que por cualquier razén entreguen después del 20 de dicembre, deberan pagar un
recargo de L200.00 (doscientos lempiras).

1) Colocar todas las encuestas en un sobre manila debidamente identificado con nombre de MSS, nombre del
lugar de servicio social, teléfono(s) movil contacto

2) Constancia de revision de las encuestas por parte del grupo coordinador, dos copias

3) Constancia de depdsito en cuenta bancaria, original y una copia

09:38 p.m.
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CUARTO TALLER
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Anexos
Anexo 1 @_@
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DisefioMetodologico_EMaradiaga '@_em

Elementos Informe Final

Perfil MSSDiscapacidad_0ct2013 '@
OperacionalizacionVariables_M$8SDiscapacidad_0ct2013 @
Consentimientolnformado_MSSDiscapacidad 0ct2013
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