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Bienestar para los estudiantes de áreas de la salud

En ese reporte se presenta el programa preliminar de
formación en Medicina del Estilo de Vida para el bienestar de
los alumnos de áreas de la Salud interesados en capacitarse
en Medicina del Estilo de Vida (MEV) en Universidades de
México y Latinoamérica participantes en la Asociación
Latinoamericana de Medicina del Estilo de Vida (LALMA) y el
Colegio Mexicano de Medicina del Estilo de Vida (COMEME).

El proyecto: “Implementación de comunidad de aprendizaje
digital en la enseñanza-práctica de la Medicina del Estilo de
Vida en la educación superior”, se realiza en la Escuela de
Ciencias de la Salud (ECS), Campus Valle Dorado en
Ensenada, Baja California dentro del la Maestría en
Tecnologías de la Información para el Aprendizaje
Organizacional de la Facultad de Ciencias de la Ingeniería y
Tecnología Unidad Valle de las Palmas (FCITEC).

El propósito de este proyecto es el desarrollo de un entorno
digital para la enseñanza-aprendizaje de la MEV, que incluya
la promoción de hábitos de estilo de vida saludable, la
sustentabilidad y salutogénesis en la comunidad
universitaria de la Escuela de Ciencias de la Salud (Vinje et al.,
2016).

Introducción
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Las enfermedades crónicas suponen una enorme carga
económica tanto para las personas como para el sistema de
salud, y los modelos de atención médica de pago por servicio
existentes priorizan el manejo de los síntomas, los
medicamentos y los procedimientos (médicos y quirúrgicos)
sobre el tratamiento de las causas fundamentales de la
enfermedad mediante cambios en los comportamientos de
salud.

Sin embargo, la atención basada en valores está ganando
terreno y existe la necesidad de modelos de atención basados
  en valores que logren el objetivo de 
(1)  mejorar la salud de la población
(2)  mejorar la experiencia del paciente
(3)  reducir los costos de atención médica y 
(4)  mejora de la vida laboral y disminución del desgaste de
los profesionales de salud. 

La medicina del estilo de vida (LM) tiene el potencial de lograr
estos cuatro objetivos, incluida la promoción de la salud y el
bienestar, así como la reducción de los costos de atención
médica; sin embargo, los resultados económicos de los
enfoques de la Medicina del Estilo de Vida deben
cuantificarse mejor en el campo de la investigación científica
(Dysinger, 2013). 
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Sin embargo, para la práctica de la MEV se requieren de
conexiones sociales saludables, que a su vez requieren
comunidad, apoyo y una experiencia de vida que ofrezca
coherencia a la forma de vivir y disminuya la resistencia
basada en las experiencias de vida y el concepto actual de
calidad de vida. Las interacciones entre los recursos y las
demandas laborales generan experiencias, que de ser
coherentes conducen a el fortalecimiento de ambientes que
originan salud. Por ejemplo, hoy los estudiantes de Medicina
y Enfermería, padecen obesidad, ansiedad, depresión entre
otras enfermedades, secundario a estilos de vida que
favorecen el consumo de alimentos ultra-procesados fuera de
casa, carecen de las herramientas necesarias para manejar el
estrés, no duermen el tiempo suficiente ni practican actividad
física. Sin embargo, como profesionales egresar con el deber
de prescribir lo contrario a lo que practican, pero no saben
cómo hacerlo (Shekhar et al., 2022).

A través de un modelo de comunidad de aprendizaje digital
que se adapte mejor a las características de la organización se
facilitaría la adopción e incorporación de la MEV a la cultura
organizacional de la ECS y al plan de estudios, que sirva para
atender la pandemia de enfermedades crónico-
degenerativas ocasionadas por el estilo de vida no saludable.
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Sus características ideales deben ser:

•      Facilitar la formación en Medicina del Estilo de Vida
(ahorro de tiempo).
•      Mayor retención de conocimientos (video).
•      Que se pueda utilizar en el momento oportuno.
•      Fácil adopción y utilización.
•      Motivador.
•      Crear comunidad 
•      Fortalecer el trabajo colaborativo.
•      Ser una fuente de conocimiento confiable basado en
evidencia científica.
•      Atender la pandemia de enfermedades crónico-
degenerativas ocasionadas por el estilo de vida no saludable.
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La sociedad, las instituciones de salud requieren profesionales
de la salud que puedan enfrentarse a los principales
problemas de salud actuales en el país y el mundo, en este
caso la enfermedad arterial coronaria es la número uno,
diabetes y el cáncer, es decir, las enfermedades crónicas no
transmisibles, y desde el pasado año 2020 la infección por
Sars-Cov-2 ha sido una causa de morbi-mortatidad
importante, la segunda causa de muerte, pero su adhesión a
comorbilidades como obesidad y las complicaciones de la
diabetes han originado gran sobrecarga a los sistemas de
salud. 

Estos objetivos se diseñaron en la Cumbre del Milenio por la
Organización Mundial de la Salud cómo estrategias para
atender las necesidades humanas más apremiantes y los
derechos fundamentales que todos los seres humanos
deberían de disfrutar (Naciones Unidas, 2010). Algunos son:

1 Las necesidades de salud de las poblaciones vulnerables son
prioridad.
2 Cero hambre, actuar sobre las causas y consecuencias de
todas las formas de malnutrición (obesidad y desnutrición).
3 Asegurar vidas saludables y promover el bienestar para
todos a todas las edades.
4 Proveer y promover la educación de alta calidad para todos,
para que mejoren su salud      .
5 Fortalecer la equidad en salud.
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Glucosa en ayuno (≥ 110 mg/dL) 50% de diabéticos no lo
sabían.
 Colesterol (≥ 220 mg/dL) 80% de los pacientes no sabían
que tenían dislipidemia.
HTA (≥ 140/90 mmHg) 50% de hipertensos no lo sabían.
Obesidad (IMC >30 kg/m2)

El 80% de las enfermedades crónico degenerativas que
causan mortalidad prematura (Forouzanfar et al., 2016) son
causadas por el estilo de vida no saludable (World Health
Organization, 2021).

El plan de desarrollo del gobierno federal está alineado con
los objetivos de desarrollo sostenible (Gobierno de México,
2019), y a su vez estos con los de UABC (Planeación UABC,
2019).

En México 70.3% de la población adulta vive con al menos un
factor de riesgo cardiovascular como hipertensión, diabetes o
prediabetes, obesidad y/o dislipidemia.

Factores:
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¿Cuál es la manera más rápida y efectiva de asesorar y
conducir a la población sobre los cambios en el estilo de vida
que impactan en el planeta, específicamente en los 17
objetivos de desarrollo sostenible? Una posibilidad es que
alguien en quien confías te de la información y te acompañe
en el cambio,puede ser un miembro de la familia o una figura
externa de confianza: los médicos y enfermeros. Está
comprobado científicamente que los médicos que practican
ejercicio, lo prescriben. Que los médicos que no fuman,
ayuden a sus pacientes a suspender el tabaquismo. Que los
médicos que cuidan su peso, asesoren a sus pacientes obesos
en la pérdida de peso (Oberg & Frank, 2009).

Una modelo de comunidad de aprendizaje digital que
fomente cambios en el estilo de vida, que genere motivación
y acompañamiento, hará que los cambios sean mas
coherentes, incluso propiciarán quizás cambios en el
ambiente, quizás incluso en políticas. 

La práctica de la Medicina del Estilo de Vida por el médico
fortalece la prescripción de hábitos de vida saludable a sus
pacientes, un médico que conoce que es posible el cambio
de comportamiento, que se ejercita y come saludable, con
mayor frecuencia lo prescribe a sus pacientes en su práctica
clínica, y le da mas importancia a la promoción de hábitos de
estilo de vida saludable y a la prevención de enfermedades
(Zhang et al., 2019).



Bienestar para los estudiantes de áreas de la salud

Página 9 

Un modelo de comunidad de aprendizaje digital que
fomente cambios en el estilo de vida, que genere motivación
y acompañamiento, hará que los cambios sean mas
coherentes, incluso propiciarán quizás cambios en el
ambiente, quizás incluso en políticas.
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Nombre y duración del programa.
Bienestar para los estudiantes de áreas de la salud con una
duración de 8 horas.

Objetivos:
El objetivo de este programa de formación es describir y
aplicar enfoques que ayuden a los profesionales de la salud a
lograr y mantener un estilo de vida saludable aplicando los
seis pilares de la Medicina del Estilo de Vida, lo que incluye
una  alimentación predominantemente basada en plantas
enteras (sin procesar), practicar actividad física, promover
higiene del sueño adecuada y participar en actividades de
atención plena y psicología positiva a través de conexiones
sociales saludables fortaleciendo el sentido de comunidad. El
curso incluye ejercicios para aprovechar las fortalezas
personales y las habilidades de liderazgo para mejorar la
cultura organizacional y el ambiente académico de la ECS,
fortaleciendo el concepto de universidad saludable y
salutogénesis. Se promueve la participación en interacciones
efectivas y positivas con los profesionales de la salud y sus
pacientes. Se incluye también una autoevaluación de
bienestar y autoeficacia con la finalidad de desarrollar un plan
de acción personal.

1.    Conocer, describir y aplicar enfoques que ayuden a los
futuros profesionales de la salud a lograr y mantener un estilo
de vida integral y saludable, que incluya los seis pilares de la
medicina del estilo de vida.
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2. Aplicar actividades de psicología positiva y conciente plena
para el bienestar emocional, la salud física y mental con la
finalidad de evolucionar a un estilo de vida mas saludable al
preexistente. Enfatizando en que la perfección no sebe ser
enemigo de lo bueno.

3. Llevar a cabo una autoevaluación de su estilo de vida para
desarrollar un plan de acción de bienestar personal.

4. Implementar al menos una estrategia para influir en la
cultura organizacional hacia el concepto de universidad
saludable a través de la salutogénesis, atendiendo al cuidado
de la salud personal para apoyar el bienestar del equipo de
futuros profesionales de la salud.

Estructuración de contenidos 
Unidad 1: Introducción al bienestar de los estudiantes de las
áreas de la salud (futuros profesionales del equipo de salud).
Unidad 2: Empoderando estudiantes hacia el cambio de
comportamiento
Unidad 3: Pilares de la Medicina del Estilo de Vida: la ciencia
detrás de los hábitos de vida saludables.
Unidad 4: Psicología Positiva 
Unidad 5: Bienestar en la Universidad.

Técnicas y dinámicas de instrucción.
El curso se compone de cinco unidades en formato digital
asincrónico a través de material audiovisual, ejercicios
reflexivos y actividades virtuales que se compartirán a través
de Instagram. 
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Los estudiantes interesados se unirán a la cuenta de
Instagram “@bienestudsalud”, revisarán las publicaciones
audiovisuales y mediante un enlace serán redireccionados a
videos y referencias bibliográficas.

Selección de recursos didácticos (materiales de apoyo).
Se realizará a través de una cuenta nueva de Instagram de
nombre: Bienestudsalud (Bienestar para estudiantes de áreas
de la salud), en donde utilizarán principalmente fotografías,
videos cortos e infografías, en las que los usuarios podrán
redirigirse a través de enlaces a presentaciones, videos,
charlas, podcasts y otros recursos en una página web,
plataforma de Classroom y Youtube. 

Se realizará una convocatoria para participar en las
actividades y todos aquellos que acrediten los requisitos de
terminación  del curso recibirán un certificado universitario,
pero además las cinco personas con mas interacciones
(participación) en Instagram, es decir, aquellos con más “me
gusta”,  publicaciones de fotos de sus cambios,  comentarios
en la cuenta y por supuesto, que hayan completado las
encuestas de autoevaluación y ejercicios breves recibirán
incentivos para continuar sus cambios y aprendizaje. 

1er Lugar estetoscopio Littman Lightweight
2do Lugar tarjeta de amazon 700 pesos mexicanos
3er lugar tarjeta de amazon 500 pesos mexicanos
4to lugar tarjeta de amazon 200 pesos mexicanos
5to lugar tarjeta de amazon de 200 pesos mexicanos
6to lugar tarjeta de amazon de 200 pesos mexicanos
7mo lugar tarjeta de amazon de 200 pesos mexicanos

https://www.instagram.com/bienestudsalud/
https://www.instagram.com/bienestudsalud/
https://www.instagram.com/bienestudsalud/
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Revisar los videos
Contestar las encuestas iniciales y finales
Revisar el material de las cinco unidades
Interactuar en instagram
 Tener una cuenta institucional de correo de la
Universidad en la que estudian cualquier área de la salud
(Enfermería, Medicina, Nutrición, Odontología o
Psicología).

Requisitos de terminación del curso para hacerse acreedor a
constancia y /o a los incentivos en el tiempo previsto.

1.
2.
3.
4.
5.

Temas:
Unidad 1 Introducción al bienestar de los estudiantes de las
áreas de la salud (futuros profesionales del equipo de salud).
1.1 Psicología positiva. 
1.2 Conceptos de bienestar y salud.
1.3 Síndrome de fatiga crónica.
1.4 Emociones positivas y hábitos de vida saludable.

Unidad 2: Empoderando estudiantes hacia el cambio de
comportamiento
2.1 Pirámide del cambio de comportamiento
2.2 Teoría transteorética del cambio de comportamiento
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Unidad 3: Pilares de la Medicina del Estilo de Vida: la ciencia
detrás de los hábitos de vida saludables.
3.1 Autoevaluación del estilo de vida
3.2 Actividad física
3.3 Alimentación
3.4 Sueño
3.5 Manejo el estrés y salud mental
3.6 Conexiones sociales saludable
3.7 Limitar el uso de sustancias (alcohol, tabaco y drogas)
3.8 Actitudes, propósito y metas.

Unidad 4: Psicología Positiva 
1.1 Psicología positiva. Definición y elementos
1.2 Estrategias
1.3 Modelo PERMA
1.4 Autocuidado

Unidad 5: Bienestar en la Universidad.
5.1 Conceptos salutogenesis, patogénesis, ambientes
obesogénicos
5.2 Universidad saludable
5.3 Liderazgo en la cultura organizacional por el bienestar y la
prosperidad.
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Calendario



¿Qué es lo que los estudiantes 
deben hacer para participar?

1. Unirse a la cuenta de instagram @bienestudsalud 
2. Seguir las instrucciones publicadas para el reto el día 19 de octubre.
3. Participar entre el 19 de octubre y el 15 de noviembre
4. Las constancias se entregarán entre el 1ro y el 5 de diciembre del 2022
5. Los ganadores de reto se anunciarán en “stories” por instagram
“bienestudsalud el 20 de noviembre del 2022. 
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https://www.instagram.com/bienestudsalud/
https://www.instagram.com/bienestudsalud/
https://www.instagram.com/bienestudsalud/
https://www.instagram.com/bienestudsalud/
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