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Resumen 
 
Esta obra colectiva aborda la salud como un fenómeno complejo y situado que trasciende los 
límites de la biomedicina, articulando dimensiones históricas, ambientales, educativas, econó-
micas y sociales en el contexto latinoamericano. A través de cinco investigaciones, el volumen 
explora cómo el conocimiento histórico puede contribuir al bienestar emocional y a la compren-
sión del presente en sociedades de cambio acelerado; cómo los principios de economía circular 
y química verde permiten valorizar residuos agroindustriales para el desarrollo de productos 
sostenibles; cómo la historia de las epidemias constituye un recurso pedagógico para fortalecer 
la alfabetización sanitaria crítica; cómo el financiamiento público incide en la protección fi-
nanciera de los sistemas de salud; y cómo los estudiantes universitarios construyen significados 
y prácticas en torno a los estilos de vida saludables. En su conjunto, la obra ofrece una mirada 
integral y transdisciplinar que invita a repensar los desafíos sanitarios contemporáneos desde 
una perspectiva crítica, situada y comprometida con la equidad y la sostenibilidad en la región.

Palabras clave: 
Salud transdisciplinar, conciencia histórica, sostenibilidad, alfabetización sanitaria, protección 

financiera
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Abstract This collective work addresses health as a complex and situated 
phenomenon that transcends the boundaries of biomedicine, ar-
ticulating historical, environmental, educational, economic, and 
social dimensions within the Latin American context. Through 
five research studies, the volume explores how historical knowled-
ge can contribute to emotional well-being and the understanding 
of the present in societies of accelerated change; how the princi-
ples of circular economy and green chemistry enable the valoriza-
tion of agro-industrial waste for the development of sustainable 
products; how the history of epidemics constitutes a pedagogi-
cal resource for strengthening critical health literacy; how pu-
blic financing affects the financial protection of health systems; 
and how university students construct meanings and practices 
around healthy lifestyles. As a whole, the work offers a compre-
hensive and transdisciplinary perspective that invites a rethin-
king of contemporary health challenges from a critical, situated 
standpoint committed to equity and sustainability in the region.

Keywords: transdisciplinary health, historical consciousness, sus-
tainability, health literacy, financial protection

Resumo Esta obra coletiva aborda a saúde como um fenômeno complexo 
e situado que transcende os limites da biomedicina, articulando 
dimensões históricas, ambientais, educacionais, econômicas e so-
ciais no contexto latino-americano. Por meio de cinco pesquisas, 
o volume explora como o conhecimento histórico pode contri-
buir para o bem-estar emocional e para a compreensão do pre-
sente em sociedades de mudança acelerada; como os princípios 
da economia circular e da química verde permitem a valorização 
de resíduos agroindustriais para o desenvolvimento de produtos 
sustentáveis; como a história das epidemias constitui um recurso 
pedagógico para fortalecer o letramento sanitário crítico; como 
o financiamento público incide na proteção financeira dos sis-
temas de saúde; e como os estudantes universitários constroem 
significados e práticas em torno dos estilos de vida saudáveis. Em 
seu conjunto, a obra oferece uma visão integral e transdisciplinar 
que convida a repensar os desafios sanitários contemporâneos a 
partir de uma perspectiva crítica, situada e comprometida com a 
equidade e a sustentabilidade na região.

Palavras-chave: saúde transdisciplinar, consciência histórica, sus-
tentabilidade, letramento sanitário, proteção financeira
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Introducción. Saberes en ejercicio. 
Diálogos transdisciplinares 
entre historia, salud y sociedad 
latinoamericana

Gabriela Barreno

Barreno, G. (2026). Saberes en ejercicio. Diálogos transdisciplinares entre historia, 
salud y sociedad latinoamericana. En G. Barreno, (Coord). Saberes en ejercicio. 
Desarrollos transdisciplinares en salud desde territorios latinoamericanos (Volumen 
II). (pp. 14-17). Religación Press. http://doi.org/10.46652/religacionpress.432.c932

 

El lector tiene ante sí una obra colectiva que reúne cinco contri-
buciones originales en torno a un eje vertebrador común: la compren-
sión de la salud como un fenómeno complejo, situado históricamente 
y atravesado por dimensiones culturales, sociales, económicas y edu-
cativas que trascienden los límites de la biomedicina. Este volumen, 
titulado, “Saberes en ejercicio: Desarrollos transdisciplinares en salud desde 
territorios latinoamericanos”, volumen II. Este volumen reúne cinco ca-
pítulos que, desde enfoques metodológicos y disciplinarios distintos, 
convergen en el reconocimiento de que los problemas sanitarios con-
temporáneos requieren aproximaciones integradoras capaces de dar 
cuenta de su multidimensionalidad.

Los dos primeros capítulos abordan la relación entre pasado y 
presente desde perspectivas complementarias. El capítulo primero, 
“Comprender el pasado para habitar el presente: conciencia histórica y salud 
mental en sociedades de cambio acelerado”, establece un diálogo entre la 

http://doi.org/10.46652/religacionpress.432.c932
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teoría de la historia y la psicología social para mostrar cómo la ace-
leración social y el presentismo generan una crisis de la experiencia 
temporal que afecta la salud mental. La conciencia histórica emerge 
como mecanismo de orientación existencial que permite reconstruir 
vínculos significativos entre las dimensiones temporales de la expe-
riencia humana. El capítulo segundo, “Economía circular y química verde 
en el aprovechamiento de subproductos de Persea americana Mill.: composi-
ción, valorización y aplicaciones en dermocosmética”, desplaza el foco hacia 
la sostenibilidad ambiental, proponiendo la valorización de residuos 
agroindustriales del aguacate como una alternativa viable para reducir 
el impacto ambiental y generar ingredientes funcionales para la indus-
tria dermocosmética a partir de compuestos bioactivos con propieda-
des antioxidantes y antimicrobianas.

Los capítulos tercero y cuarto amplían el horizonte hacia las 
dimensiones educativa y económica de la salud. El capítulo tercero, 
“Aprender salud desde el pasado: el potencial pedagógico de la historia de las 
epidemias en la alfabetización sanitaria escolar”, sostiene que el estudio his-
tórico de las epidemias constituye un recurso pedagógico fundamental 
para desarrollar competencias de pensamiento histórico y fortalecer la 
capacidad crítica de los estudiantes para interpretar información sa-
nitaria, comprendiendo que las enfermedades son fenómenos sociales 
vinculados con condiciones económicas, culturales y políticas. El capí-
tulo cuarto, “Protección financiera y financiamiento sanitario en América 
Latina: lecciones comparadas de ocho sistemas de salud (2000-2023)”, aborda 
un problema estructural de la región: la persistencia del gasto de bol-
sillo que expone a los hogares a riesgos de empobrecimiento. Mediante 
un análisis comparativo, evidencia que el incremento del gasto público 
constituye una condición necesaria, aunque no suficiente, para reducir 
la carga económica que enfrentan las familias, pues intervienen facto-
res institucionales y organizativos propios de cada sistema sanitario.

El capítulo quinto, “Prácticas y significados cotidianos de los estilos de 
vida saludables en estudiantes universitarios: un estudio cualitativo”, cierra 
el volumen con una reflexión sobre los desafíos concretos que enfren-
tan los jóvenes en la adopción de hábitos saludables. Desde una pers-
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pectiva cualitativa, revela una distancia significativa entre el conoci-
miento que poseen sobre los estilos de vida saludables y su capacidad 
para traducir ese conocimiento en prácticas efectivas, evidenciando 
que el ambiente universitario tiende a promover hábitos perjudiciales 
que los propios estudiantes reconocen como riesgosos pero han norma-
lizado en su rutina cotidiana.

Conclusiones

En conjunto, los cinco capítulos configuran un tejido argumental 
coherente que recorre distintas escalas de análisis, desde la experiencia 
individual hasta las estructuras económicas y políticas de los sistemas 
de salud, pasando por las dimensiones históricas, educativas y ambien-
tales. Todos comparten una preocupación común: comprender la salud 
como un fenómeno situado que requiere aproximaciones transdiscipli-
nares capaces de integrar saberes y experiencias diversas. Los lectores 
encontrarán en estas páginas una invitación a pensar la salud como 
un territorio de articulación entre pasado, presente y futuro; entre sa-
beres científicos y conocimientos situados; entre políticas públicas y 
experiencias cotidianas.

En un contexto regional marcado por profundas desigualdades 
y crisis sanitarias recurrentes, los autores nos invitan a recuperar la 
dimensión histórica de los procesos sociales, a valorizar los recursos 
disponibles desde una perspectiva sostenible, a fortalecer la educación 
sanitaria desde una mirada crítica y a repensar los mecanismos de fi-
nanciamiento de los sistemas de salud. Esta obra no ofrece respuestas 
definitivas, pero plantea preguntas fundamentales y sugiere caminos 
posibles para abordar los desafíos sanitarios de nuestra época desde 
una perspectiva que articula la rigurosidad académica con el compro-
miso social. Finalmente, este volumen constituye un testimonio del 
vigor intelectual y la capacidad propositiva de los equipos de investi-
gación latinoamericanos, que desde sus respectivos territorios contri-
buyen a la construcción de un pensamiento crítico y transformador 
en el campo de la salud, ofreciendo herramientas para comprender y 
enfrentar los complejos desafíos sanitarios del presente.
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La salud, lejos de ser un fenómeno exclusivamente biológico o 
clínico, se revela en esta obra como un territorio de intersección donde 
confluyen dimensiones históricas, culturales, educativas, económicas y 
ambientales que condicionan profundamente las experiencias de bien-
estar y enfermedad de las poblaciones latinoamericanas. Los capítulos 
aquí reunidos evidencian que los desafíos sanitarios contemporáneos 
no pueden ser abordados desde perspectivas unidisciplinares o solu-
ciones técnicas aisladas, sino que requieren aproximaciones integra-
doras capaces de articular el conocimiento histórico con la innovación 
tecnológica, la reflexión pedagógica con el análisis económico, y la 
comprensión de las prácticas cotidianas con el diseño de políticas pú-
blicas. En definitiva, esta obra constituye una invitación a repensar los 
sistemas de salud, la educación sanitaria y las estrategias de promoción 
del bienestar desde una mirada crítica, situada y comprometida con la 
construcción de sociedades más equitativas, sostenibles y saludables en 
nuestra región.
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Capítulo 1

Comprender el pasado para 
habitar el presente: conciencia 
histórica y salud mental en 
sociedades de cambio acelerado 

Humberto Andrés Álvarez Sepúlveda, Claudine Glenda 
Benoit Ríos

Álvarez Sepúlveda, H. A., & Benoit Ríos, C. G. (2026). Comprender el pasado para 
habitar el presente: conciencia histórica y salud mental en sociedades de cambio 
acelerado. En G. Barreno, (Coord). Saberes en ejercicio. Desarrollos transdisciplinares 
en salud desde territorios latinoamericanos (Volumen II). (pp. 18-34). Religación 
Press. http://doi.org/10.46652/religacionpress.432.c933
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Comprender el pasado para habitar el presente: conciencia histórica y 
salud mental en sociedades de cambio acelerado

Resumen

Este capítulo examina la relación entre conciencia histórica y salud mental en 
contextos de cambio acelerado, a partir de una revisión de alcance con enfoque 
cualitativo-interpretativo, inscrita en un paradigma humanista-crítico y un 
diseño narrativo de tópico. El análisis se organiza en tres ejes: la aceleración 
social y la crisis de la experiencia temporal, la conciencia histórica como 
mecanismo de orientación existencial y el potencial formativo de la enseñanza 
de la historia para fortalecer la comprensión emocional y la resiliencia social. 
Se plantea que el conocimiento histórico constituye un recurso cultural que 
permite reconstruir vínculos entre pasado, presente y futuro, favoreciendo 
marcos interpretativos que contribuyen a comprender la complejidad del 
presente. Se concluye que la articulación entre conciencia histórica y educación 
histórica puede contribuir significativamente a la construcción de sujetos 
capaces de desarrollar herramientas cognitivas y emocionales para afrontar las 

tensiones propias de sociedades en permanente transformación.
Palabras clave: Conciencia histórica; Pensamiento histórico; Aceleración social; 

Educación histórica; Resiliencia social.
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Introducción 

Las sociedades actuales se caracterizan por una aceleración 
constante de los procesos sociales, culturales y tecnológicos, lo que ha 
generado transformaciones significativas en la manera en que los in-
dividuos experimentan el tiempo, interpretan el pasado y proyectan 
el futuro (Bauman, 2007; Buendía, 2025; Zapata y Porras, 2025). Esta 
dinámica, propia de la globalización, se expresa en la intensificación 
de los ritmos de vida, la rápida circulación de información y la perma-
nente transformación de las estructuras sociales que organizan la vida 
colectiva (Rosa, 2013). Como consecuencia, la mayor parte de la pobla-
ción suele experimentar dificultades para construir narrativas cohe-
rentes sobre su propia experiencia histórica, provocando sentimientos 
de incertidumbre y desorientación frente a un presente marcado por 
cambios constantes.

En este contexto, la relación de las sociedades con el tiempo his-
tórico también se ha transformado. Hartog (2007) y Ovalle y López 
(2025), sostienen que el mundo globalizado se encuentra dominado 
por un régimen de historicidad caracterizado por el presentismo, en el 
cual el presente se convierte en el principal marco de referencia para 
interpretar el pasado y el futuro. Bajo esta lógica, el pasado tiende a 
perder su función orientadora y el futuro aparece como un horizonte 
incierto. Esta ruptura en la continuidad temporal debilita los marcos 
interpretativos que tradicionalmente han permitido a las sociedades 
comprender los procesos históricos y situar su experiencia dentro de 
narrativas de mayor alcance.

Frente a este escenario, la historia adquiere una relevancia que 
trasciende el ámbito estrictamente académico. Más que una disciplina 
dedicada únicamente al estudio del pasado, la historia constituye un 
recurso cultural que permite a las sociedades organizar su experiencia 
temporal, interpretar los acontecimientos que han marcado su deve-
nir y construir narrativas que otorguen sentido a la vida social (Carr, 
1986; Rüsen, 2005; Álvarez, 2024; Buendía, 2025). A través de estas 
narrativas, los individuos pueden comprender que los procesos sociales 
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actuales forman parte de dinámicas históricas más amplias, lo que con-
tribuye a dotar de coherencia a su experiencia en el presente.

Desde la perspectiva de la teoría de la conciencia histórica, esta 
función orientadora del pasado resulta fundamental para la vida in-
dividual y colectiva. Rüsen (2005), plantea que la conciencia históri-
ca permite interpretar las experiencias del pasado para comprender 
el presente y proyectar expectativas hacia el futuro. En este sentido, 
el conocimiento histórico no se limita a la acumulación de informa-
ción sobre acontecimientos pasados, sino que constituye una forma de 
orientación cultural que ayuda a los sujetos a situarse en el tiempo y 
comprender su lugar dentro de procesos históricos más amplios.

En este contexto surge una pregunta central que orienta el pre-
sente ensayo: ¿de qué manera la comprensión histórica del pasado pue-
de contribuir a otorgar sentido al presente y favorecer la estabilidad 
emocional y la salud mental en sociedades caracterizadas por cambios 
acelerados? A partir de esta interrogante, el ensayo examina la relación 
entre conciencia histórica y salud mental desde tres dimensiones com-
plementarias: la crisis de la experiencia temporal en la sociedad actual, 
el papel de la conciencia histórica como mecanismo de orientación 
existencial y el potencial de la enseñanza de la historia para fortalecer 
procesos de comprensión emocional y resiliencia colectiva.

Metodológicamente, este capítulo se desarrolla a partir de una 
revisión analítica de literatura interdisciplinaria proveniente de los 
campos de la teoría de la historia, la sociología del tiempo, la psicolo-
gía social y la didáctica de la historia. Para ello, se examinaron estudios 
publicados en bases de datos académicas como Scopus, Scielo y Google 
Académico, junto con obras teóricas clásicas vinculadas a la concien-
cia histórica, la aceleración social, los regímenes de historicidad y el 
pensamiento histórico. El análisis se orientó a identificar convergen-
cias conceptuales entre estos enfoques con el propósito de comprender 
cómo las transformaciones contemporáneas en la experiencia del tiem-
po influyen en la construcción de sentido histórico y en las formas de 
interpretar el presente.
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El estudio se inscribe en un enfoque cualitativo-interpretativo y 
adopta un diseño narrativo de tópico sustentado en un paradigma hu-
manista y crítico que privilegia la comprensión histórica de los proce-
sos sociales antes que su explicación desde perspectivas exclusivamente 
psicológicas o sociológicas. Esta estrategia metodológica permitió arti-
cular los aportes de la teoría de la conciencia histórica con reflexiones 
provenientes de la sociología de la modernidad y la didáctica de la 
historia, con el fin de analizar el papel que el conocimiento histórico 
puede desempeñar como recurso cultural para interpretar la experien-
cia actual. De este modo, el capítulo busca poner en diálogo las discu-
siones teóricas sobre temporalidad, conciencia histórica y educación 
histórica con los desafíos actuales vinculados al bienestar socioemocio-
nal y a la necesidad de construir marcos interpretativos que permitan 
comprender críticamente el presente en sociedades caracterizadas por 
cambios acelerados.

Aceleración social y crisis de la experiencia temporal 

Uno de los rasgos más característicos de las sociedades globali-
zadas es la aceleración de los ritmos sociales. Bauman (2007) y Rosa 
(2013), sostienen que la modernidad tardía se define por una intensifi-
cación constante de los procesos de cambio tecnológico, institucional y 
cultural, lo que produce una transformación profunda en la experien-
cia del tiempo. Esta aceleración se manifiesta en múltiples dimensiones 
de la vida cotidiana: la rapidez de la comunicación digital, la inmedia-
tez de la información, la transformación continua de las estructuras 
laborales y la creciente presión por adaptarse a entornos cambiantes. 
Como resultado, los individuos enfrentan mayores dificultades para 
construir narrativas coherentes sobre su propia experiencia histórica, 
fomentando una sensación generalizada de inestabilidad y falta de 
control sobre el devenir social.

En este contexto, la relación de las sociedades con el tiempo his-
tórico también se ha transformado de manera significativa. Hartog 
(2007) y Buendía (2025), plantean que el mundo actual se encuentra 
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marcado por el predominio del presentismo, un régimen de historici-
dad en el cual el presente se convierte en el principal marco de referen-
cia para interpretar tanto el pasado como el futuro. Bajo esta lógica, el 
pasado tiende a perder su función orientadora, mientras que el futuro 
se percibe cada vez más como un horizonte incierto o incluso amena-
zante. Esta transformación en la experiencia temporal debilita la con-
tinuidad histórica que tradicionalmente ha permitido a las sociedades 
comprender su evolución, construir identidades colectivas y proyectar 
horizontes de sentido hacia el porvenir.

La ruptura de esta continuidad temporal tiene implicancias rele-
vantes en el plano cultural, psicológico y social. Diversos autores (Gi-
ddens, 1991; Bauman, 2007; Marovah y Ncube, 2024; Zapata y Porras, 
2025), han señalado que la dificultad para situar las experiencias in-
dividuales dentro de procesos históricos más amplios puede generar 
sentimientos de incertidumbre, fragilidad existencial y desorientación 
frente al presente. En sociedades caracterizadas por cambios rápidos y 
constantes, las personas pueden experimentar la sensación de vivir en 
un tiempo fragmentado, en el cual los acontecimientos se suceden sin 
una narrativa clara que permita interpretarlos o integrarlos dentro de 
una historia colectiva.

Desde esta mirada, la ausencia de marcos históricos de interpre-
tación limita la capacidad de comprender los cambios sociales como 
procesos complejos y de larga duración. Cuando el pasado deja de ser 
percibido como una fuente de orientación cultural, los acontecimien-
tos del presente tienden a interpretarse de forma aislada, lo que favo-
rece lecturas simplificadas o alarmistas de la realidad. En este sentido, 
la aceleración social no solo transforma las condiciones materiales de 
la vida cotidiana, sino que también modifica la forma en que los in-
dividuos experimentan el tiempo y construyen significado en relación 
con su propia trayectoria histórica (Rosa, 2013; Zapata y Porras, 2025; 
Ovalle y López, 2025). En este escenario, recuperar la dimensión histó-
rica de los procesos sociales se vuelve fundamental para comprender el 
presente y reconstruir marcos de orientación que permitan enfrentar 
los desafíos de sociedades caracterizadas por el cambio permanente.
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Conciencia histórica como mecanismo de orientación existen-
cial 

Frente a la crisis de la temporalidad que caracteriza a las socie-
dades globalizadas, la conciencia histórica se presenta como una he-
rramienta fundamental para reconstruir vínculos significativos entre 
pasado, presente y futuro. Para Rüsen (2005), la conciencia histórica 
constituye una forma de orientación cultural mediante la cual los in-
dividuos y las sociedades interpretan las experiencias del pasado con 
el propósito de comprender su situación actual y proyectar expectati-
vas hacia el futuro. En este proceso, las narrativas históricas cumplen 
un papel central, ya que permiten organizar los acontecimientos en 
secuencias significativas que dotan de sentido a la experiencia huma-
na. A través de estas narrativas, el tiempo histórico deja de percibirse 
como una sucesión fragmentada de eventos y se transforma en una 
estructura comprensible que permite interpretar el presente dentro de 
procesos históricos más amplios.

Bajo esta premisa, la historia cumple una función interpretativa 
fundamental para la vida social. Las narrativas históricas contribuyen 
a la construcción de identidades individuales y colectivas, ya que per-
miten a las comunidades comprender su origen, sus transformaciones 
y los valores que han configurado su desarrollo histórico. En esta línea, 
Heuer (2020), sostiene que el conocimiento histórico desempeña un 
papel clave en la configuración de la memoria colectiva y en la forma 
en que los sujetos comprenden su pertenencia social. A través de los 
relatos históricos, las sociedades elaboran representaciones del pasado 
que influyen en la construcción de identidades culturales, en la com-
prensión de las diferencias sociales y en la manera en que se interpre-
tan los conflictos del presente.

Asimismo, cabe destacar que la construcción narrativa del pa-
sado constituye un elemento central en la forma en que los seres hu-
manos comprenden su propia experiencia. Desde una perspectiva 
filosófica, Carr (1986), señala que la experiencia humana se organiza 
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narrativamente, lo que significa que las personas tienden a interpretar 
su vida y su entorno mediante relatos que conectan acontecimientos a 
lo largo del tiempo. En este marco, la historia proporciona estructuras 
narrativas que permiten integrar experiencias individuales dentro de 
procesos históricos colectivos, contribuyendo a generar marcos de sen-
tido que orientan la acción social.

En términos de salud mental, esta función orientadora adquiere 
una relevancia particular. Comprender los procesos históricos permite 
relativizar las crisis actuales, reconocer la recurrencia de conflictos y 
transformaciones a lo largo del tiempo y situar los desafíos actuales 
dentro de dinámicas históricas más amplias. De esta manera, la con-
ciencia histórica contribuye a reducir la percepción de incertidumbre 
absoluta, al mostrar que muchas de las problemáticas actuales —como 
las crisis económicas, los conflictos sociales o las pandemias— forman 
parte de procesos históricos recurrentes que han sido enfrentados por 
diversas sociedades a lo largo del tiempo. Esta perspectiva histórica fa-
vorece una comprensión más compleja y reflexiva del presente, contri-
buyendo indirectamente al fortalecimiento de la resiliencia individual 
y colectiva.

Por otra parte, el desarrollo de la empatía histórica también 
posee implicancias relevantes para el bienestar emocional y la com-
prensión social. La empatía histórica se refiere a la capacidad de com-
prender las perspectivas, motivaciones y contextos de los actores del 
pasado, evitando juzgar sus acciones exclusivamente desde los valores 
del presente. Por tanto, siguiendo a Álvarez (2024), la empatía histórica 
implica un ejercicio de distanciamiento cognitivo y contextualización 
que permite comprender la complejidad de las acciones humanas en su 
propio contexto histórico. Este proceso favorece una comprensión más 
profunda de la diversidad de experiencias humanas y promueve habi-
lidades cognitivas y emocionales vinculadas con la reflexión crítica, la 
tolerancia y la comprensión de la diferencia.

En el ámbito educativo, el desarrollo de estas competencias ad-
quiere una relevancia especial en la formación del pensamiento his-
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tórico, ya que esta capacidad, tal como plantean Wineburg (2001) y 
Seixas y Morton (2013), permite a los estudiantes analizar evidencias, 
comprender la causalidad histórica y contextualizar los acontecimien-
tos del pasado dentro de marcos temporales más amplios. Estas habi-
lidades fortalecen la comprensión disciplinar de la historia y contri-
buyen a desarrollar formas de pensamiento más reflexivas y críticas 
frente a los problemas recientes. Bajo esta lógica, la conciencia históri-
ca cumple una función cognitiva, cultural y emocional, pues propicia 
la formación de habilidades interpretativas que permiten comprender 
la complejidad del mundo social y situar la experiencia humana dentro 
de una temporalidad más amplia y significativa.

Enseñanza de la historia, comprensión emocional y resiliencia 
social 

En el plano educativo, la enseñanza de la historia suele justificarse 
por su contribución al desarrollo cognitivo y a la formación de ciuda-
danos críticos; sin embargo, en contextos marcados por la aceleración 
social y la inestabilidad de los marcos de referencia, resulta necesario 
problematizar su papel en relación con la salud mental y la experiencia 
subjetiva del presente. Más que un espacio neutro de transmisión de 
conocimientos, la educación histórica interviene en la forma en que los 
sujetos comprenden la temporalidad, elaboran la incertidumbre y do-
tan de sentido a experiencias que, en escenarios de cambio acelerado, 
tienden a percibirse como fragmentadas o carentes de continuidad.

Si bien la didáctica de la historia ha enfatizado el desarrollo de 
competencias interpretativas (Álvarez, 2023; Álvarez, 2025; Álvarez y 
Carrasco, 2025) y de habilidades vinculadas a la comprensión discipli-
nar (Wineburg, 2001; Seixas y Morton, 2013), este énfasis resulta insufi-
ciente si no se considera que dichas capacidades operan también como 
mediaciones en la construcción de la experiencia. En efecto, compren-
der procesos históricos de crisis, conflicto y transformación no solo 
amplía el conocimiento sobre el pasado, sino que introduce la posibili-
dad de situar el presente en una temporalidad más extensa, incidiendo 
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en la forma en que los sujetos procesan emocionalmente escenarios de 
incertidumbre.

No obstante, esta potencialidad no es lineal ni está exenta de ten-
siones. Tal como advierte Nussbaum (2010), la educación humanística 
puede contribuir al desarrollo de una sensibilidad más compleja frente 
a la experiencia humana, pero ello depende de las formas en que los 
contenidos son abordados. Del mismo modo, Ovalle y López (2025), 
muestran que, en contextos de presentismo, incluso el conocimiento 
histórico puede ser absorbido por lógicas de inmediatez que limitan 
su capacidad de generar distancia interpretativa. En esta línea, la ense-
ñanza de la historia no garantiza por sí misma una mejor comprensión 
del presente ni una mayor estabilidad emocional; por el contrario, pue-
de reproducir lecturas simplificadas o reforzar percepciones de crisis 
permanente si no se problematizan los marcos desde los cuales se in-
terpreta el pasado.

Desde esta perspectiva, la dimensión emocional del aprendiza-
je histórico debe ser entendida como un componente constitutivo del 
proceso formativo. Analizar experiencias históricas marcadas por vio-
lencia, conflicto o incertidumbre implica confrontar la complejidad de 
la acción humana en condiciones límite, lo que exige formas de com-
prensión que articulen análisis e interpretación situada. En este marco, 
la empatía histórica —en los términos propuestos por Álvarez (2024)— 
implica un trabajo de contextualización que permite comprender las 
decisiones y tensiones del pasado sin anular su distancia. Este ejercicio 
resulta particularmente relevante en el plano socioemocional, ya que 
favorece la tolerancia a la ambigüedad y la elaboración de juicios me-
nos dicotómicos frente a la realidad social.

A partir de ello, es posible sostener que la enseñanza de la histo-
ria puede contribuir al fortalecimiento de la resiliencia, pero solo en la 
medida en que ofrezca marcos interpretativos que permitan resignifi-
car la adversidad. Siguiendo a Ungar (2012), la resiliencia constituye un 
proceso que depende de los recursos culturales disponibles para com-
prender y enfrentar situaciones críticas. Así, el conocimiento histórico 
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puede operar como un repertorio de experiencias que evidencian la 
capacidad de las sociedades para adaptarse, aprender y transformar-
se frente a crisis diversas. Sin embargo, esta función no radica en la 
simple constatación de que “las crisis siempre han existido”, sino en la 
posibilidad de comprender las condiciones específicas en que dichas 
crisis fueron enfrentadas y las respuestas que emergieron en cada con-
texto.

En diálogo con lo anterior, Ibagón y Miralles (2022) y Marovah y 
Ncube (2024), sugieren que el valor formativo del pasado radica en su 
potencial para complejizar la lectura del presente, evitando tanto in-
terpretaciones fatalistas como visiones excesivamente lineales del cam-
bio social. No obstante, este potencial depende de que la enseñanza 
de la historia logre superar una aproximación informativa y promueva 
una relación reflexiva con las narrativas históricas, capaz de interrogar 
sus supuestos, silencios y efectos en la comprensión de la realidad con-
temporánea.

Por consiguiente, la enseñanza de la historia puede ser entendida 
como un campo de tensión entre la reproducción de marcos interpre-
tativos dominantes y la posibilidad de abrir espacios de comprensión 
más complejos sobre la experiencia humana en el tiempo. En este esce-
nario, su aporte a la salud mental y a la resiliencia no reside en ofrecer 
certezas ni en proporcionar relatos estabilizadores de manera acrítica, 
sino en habilitar formas de comprensión que permitan a los sujetos ha-
bitar la incertidumbre desde una perspectiva históricamente situada, 
reflexiva y abierta a la transformación.

Conclusión

En contextos de cambio acelerado, donde la incertidumbre, la 
fragmentación de la experiencia temporal y la inestabilidad de los 
marcos de referencia configuran la vida social, la conciencia histórica 
puede ser comprendida como un recurso cultural que interviene en la 
forma en que los sujetos elaboran su experiencia y dotan de sentido al 
presente. En este escenario, el problema no radica solo en la pérdida de 
conocimiento sobre el pasado, sino en la debilitación de las estructuras 
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interpretativas que permiten articular temporalmente la experiencia, 
generando condiciones que inciden tanto en la desorientación social 
como en el malestar subjetivo.

La aceleración social y el predominio del presentismo han ten-
sionado la función orientadora del pasado, limitando su capacidad 
para ofrecer marcos de inteligibilidad frente a la complejidad contem-
poránea. Sin embargo, como se ha mostrado a lo largo del capítulo, 
esta función requiere ser problematizada en sus condiciones de pro-
ducción, circulación y uso. La conciencia histórica no garantiza por sí 
misma una mejor comprensión del presente ni una mayor estabilidad 
emocional; su potencial depende de las formas en que se configuran 
las narrativas, de los marcos desde los cuales se interpretan y de la ca-
pacidad de los sujetos para relacionarse críticamente con ellas.

Bajo esta premisa, el vínculo entre conciencia histórica y salud 
mental no debe entenderse en términos instrumentales o lineales. Más 
que proporcionar certezas o reducir la incertidumbre, el conocimien-
to histórico puede contribuir a generar condiciones para habitarla de 
manera más reflexiva. La historia, al situar las experiencias humanas 
dentro de procesos de mayor duración, permite relativizar su carácter 
inmediato sin anular su complejidad, abriendo la posibilidad de com-
prender las crisis como parte de trayectorias históricas en las que se 
despliegan tensiones, continuidades y transformaciones.

En el ámbito educativo, esta perspectiva redefine el papel de la 
enseñanza de la historia. Su relevancia radica en su capacidad para 
ofrecer marcos interpretativos que inciden en la manera en que los 
sujetos comprenden y enfrentan la adversidad. No obstante, como se 
ha discutido, esta potencialidad no es automática: la enseñanza de la 
historia puede tanto ampliar la comprensión de la experiencia huma-
na como reproducir lecturas simplificadas o reforzar percepciones de 
crisis permanente, dependiendo de los enfoques pedagógicos y de los 
supuestos que orientan la construcción del conocimiento histórico en 
el aula.
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Desde esta perspectiva, la resiliencia emerge como un proceso 
mediado por la capacidad de interpretar la experiencia dentro de mar-
cos históricos que permitan resignificar la adversidad. El aporte de la 
historia, en este sentido, no radica en ofrecer modelos ejemplares ni 
en construir relatos estabilizadores, sino en ampliar el horizonte de 
comprensión de lo posible, mostrando que las sociedades han enfren-
tado situaciones críticas en condiciones diversas y han desarrollado 
respuestas igualmente heterogéneas. En efecto, fortalecer la conciencia 
histórica implica desarrollar formas de relación crítica con las narra-
tivas históricas para interrogar sus supuestos, reconocer sus límites y 
explorar sus implicancias en la comprensión del presente. 

A partir de los elementos analizados en este ensayo, se abren di-
versas líneas de investigación que permiten profundizar en la relación 
entre conciencia histórica, educación y bienestar socioemocional en 
contextos globalizados. En primer lugar, resulta pertinente explorar 
empíricamente cómo el desarrollo de competencias históricas en es-
tudiantes de distintos niveles educativos puede influir en la construc-
ción de marcos interpretativos que contribuyan a la comprensión de 
crisis sociales, políticas o sanitarias. Asimismo, futuras investigaciones 
podrían examinar de qué manera la enseñanza de la historia puede in-
corporar de forma más explícita dimensiones socioemocionales, como 
la empatía histórica, la reflexión ética y la resiliencia colectiva, particu-
larmente en contextos educativos marcados por la incertidumbre y la 
aceleración social. Finalmente, se vuelve relevante desarrollar estudios 
comparativos que analicen cómo distintas tradiciones curriculares y 
enfoques de enseñanza de la historia contribuyen a fortalecer la ca-
pacidad de los estudiantes para interpretar críticamente el presente y 
proyectar horizontes de futuro más reflexivos y democráticos. 
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Understanding the Past to Inhabit the Present: Historical Consciousness and Mental Health 
in Societies of Accelerated Change 

Abstract
This chapter examines the relationship between historical consciousness and mental 
health in contexts of accelerated change, based on a scoping review with a qualitative-
interpretive approach, grounded in a humanist-critical paradigm and a narrative design. 
The analysis is organized around three axes: social acceleration and the crisis of temporal 
experience, historical consciousness as a mechanism for existential orientation, and 
the formative potential of history education to strengthen emotional understanding 
and social resilience. It posits that historical knowledge constitutes a cultural resource 
that allows for the reconstruction of links between past, present, and future, fostering 
interpretive frameworks that contribute to understanding the complexity of the present. 
It concludes that the articulation between historical consciousness and history education 
can significantly contribute to the development of individuals capable of acquiring the 
cognitive and emotional tools to cope with the inherent tensions of societies in constant 

transformation.
Keywords: Historical consciousness; Historical thinking; Social acceleration; Historical 

education; Social resilience.
Compreender o passado para habitar o presente: consciência histórica e saúde mental em 

sociedades de mudança acelerada
Resumo

Este capítulo examina a relação entre consciência histórica e saúde mental em contextos 
de mudança acelerada, a partir de uma revisão de escopo com abordagem qualitativo-
interpretativa, inscrita em um paradigma humanístico-crítico e um desenho narrativo de 
tópico. A análise está organizada em três eixos: a aceleração social e a crise da experiência 
temporal, a consciência histórica como mecanismo de orientação existencial e o potencial 
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formativo do ensino de história para fortalecer a compreensão emocional e a resiliência 
social. Argumenta-se que o conhecimento histórico constitui um recurso cultural que 
permite reconstruir vínculos entre passado, presente e futuro, favorecendo quadros 
interpretativos que contribuem para compreender a complexidade do presente. Conclui-
se que a articulação entre consciência histórica e educação histórica pode contribuir 
significativamente para a construção de sujeitos capazes de desenvolver ferramentas 
cognitivas e emocionais para enfrentar as tensões próprias de sociedades em permanente 

transformação.
Palavras-chave: Consciência histórica; Pensamento histórico; Aceleração social; Educação 

histórica; Resiliência social.
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Economía circular y química verde en el aprovechamiento de 
subproductos de Persea americana Mill.: composición, valorización y 

aplicaciones en dermocosmética

Resumen

Persea americana Mill. (aguacate) es un cultivo de alta relevancia agroindustrial 
a nivel mundial, cuya producción genera grandes volúmenes de subproductos, 
principalmente semillas, cáscaras y pulpa de descarte, que en muchos casos no 
son aprovechados adecuadamente. Estos materiales contienen una diversidad de 
compuestos bioactivos, tales como polifenoles, flavonoides, carotenoides, ácidos 
grasos y fitoesteroles, que presentan propiedades de interés para su aplicación 
en diversos sectores productivos. En el contexto actual de sostenibilidad, los 
principios de la economía circular y la química verde ofrecen enfoques integrales 
orientados a la valorización de estos residuos agroindustriales, promoviendo su 
transformación en materias primas para el desarrollo de productos con valor 
agregado. El presente capítulo tiene como propósito analizar la composición 
química de los subproductos de Persea americana Mill. y explorar su potencial 
de aprovechamiento mediante estrategias sostenibles, así como describir 
sus posibles aplicaciones en el ámbito dermocosmético. Para ello, se realiza 
una revisión de literatura científica indexada en bases de datos reconocidas, 
priorizando estudios recientes y relevantes en torno a la caracterización de 
compuestos bioactivos y su uso en formulaciones innovadoras. Asimismo, se 
abordan alternativas de procesamiento y técnicas de extracción alineadas 
con los principios de la química verde, orientadas a la recuperación eficiente 
de estos compuestos y a la reducción del impacto ambiental asociado a su 

aprovechamiento.
Palabras clave: Persea americana; economía circular; química verde; compuestos 

bioactivos; cosmecéuticos 
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Introducción

En las últimas décadas, el interés por el aprovechamiento soste-
nible de los recursos naturales ha adquirido una relevancia creciente 
debido a la necesidad de reducir el impacto ambiental de los sistemas 
productivos y promover modelos de desarrollo más eficientes. En este 
contexto, la economía circular emerge como un enfoque estratégico 
orientado a minimizar la generación de residuos mediante la reutili-
zación, reciclaje y valorización de subproductos, favoreciendo el uso 
integral de materias primas y la transición hacia sistemas productivos 
sostenibles (Geissdoerfer et al., 2017; Nascimento et al., 2025a). Este 
paradigma ha cobrado especial importancia en el sector agroindus-
trial, donde se generan grandes volúmenes de residuos con potencial 
de revalorización.

Paralelamente, la química verde se ha consolidado como un mar-
co científico fundamental para el diseño de procesos y productos que 
reduzcan o eliminen el uso y la generación de sustancias peligrosas. 
Este enfoque promueve el empleo de solventes seguros, procesos ener-
géticamente eficientes y materias primas renovables, contribuyendo al 
desarrollo de tecnologías más limpias y sostenibles (Anastas & Zim-
merman, 2022). La integración de la economía circular y la química 
verde permite establecer estrategias innovadoras para la valorización 
de residuos agroindustriales, transformándolos en recursos de alto va-
lor agregado y fomentando el desarrollo de bioeconomías sostenibles 
(Nascimento et al., 2025b).

En el ámbito agroindustrial, la producción de frutas genera can-
tidades significativas de residuos sólidos que, en muchos casos, son 
descartados sin un adecuado aprovechamiento. Entre estos cultivos 
destaca Persea americana Mill. (aguacate), cuya creciente demanda a 
nivel global ha incrementado significativamente la generación de sub-
productos, principalmente semillas y cáscaras, que pueden representar 
hasta el 20–30% del peso total del fruto (Dreher & Davenport, 2013). 
Estos residuos, lejos de ser desechos, constituyen matrices ricas en 
compuestos bioactivos de alto interés industrial y científico.
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Diversos estudios recientes han demostrado que los subproduc-
tos de Persea americana contienen una amplia variedad de metabolitos 
secundarios, incluyendo compuestos fenólicos, flavonoides, carote-
noides, ácidos grasos y fitoesteroles, los cuales presentan propiedades 
antioxidantes, antiinflamatorias y antimicrobianas (Olas, 2024; Nasci-
mento et al., 2025a). En particular, los extractos de semilla han mostra-
do actividades biológicas relevantes, como la inhibición de la tirosinasa 
y la neutralización de radicales libres, lo que respalda su potencial en 
aplicaciones cosméticas y dermatológicas (Do et al., 2022).

En el campo de la dermocosmética, la creciente demanda de in-
gredientes naturales y sostenibles ha impulsado el estudio de extractos 
vegetales como alternativas a compuestos sintéticos. En este sentido, 
los compuestos bioactivos presentes en los subproductos de Persea ame-
ricana han demostrado un notable potencial para su incorporación en 
formulaciones destinadas al cuidado de la piel, debido a su capacidad 
para modular procesos relacionados con el estrés oxidativo, la infla-
mación y la proliferación microbiana (Charles et al., 2022; Nascimento 
et al., 2025b). Asimismo, el aprovechamiento de estos subproductos 
se alinea con las tendencias actuales hacia el desarrollo de cosméticos 
ecoeficientes y basados en principios de sostenibilidad.

Desde una perspectiva tecnológica, la aplicación de principios de 
química verde en la extracción de compuestos bioactivos a partir de 
residuos de Persea americana ha permitido el desarrollo de metodolo-
gías más sostenibles, incluyendo el uso de solventes verdes, extracción 
asistida por ultrasonido y otras tecnologías de bajo consumo energé-
tico, que mejoran la eficiencia de recuperación y reducen el impacto 
ambiental (Chemat et al., 2012; Olas, 2024). Estas innovaciones contri-
buyen a la obtención de ingredientes funcionales con alto valor añadi-
do y menor huella ecológica.

A pesar de los avances en la caracterización química y en la iden-
tificación de aplicaciones potenciales de los subproductos del agua-
cate, aún persisten desafíos relacionados con la estandarización de 
procesos, la escalabilidad industrial y la validación de su eficacia en 
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formulaciones dermocosméticas. En este sentido, estudios recientes 
destacan la necesidad de integrar enfoques interdisciplinarios que per-
mitan vincular la investigación básica con el desarrollo tecnológico y 
su transferencia efectiva hacia el sector productivo (Nascimento et al., 
2025a; Olas, 2024; Nascimento et al., 2025).

En este contexto, el presente capítulo tiene como objetivo ana-
lizar la composición química de los subproductos de Persea americana 
Mill, evaluar su potencial de valorización bajo los principios de la eco-
nomía circular y la química verde, y discutir sus aplicaciones en el cam-
po de la dermocosmética a partir de la evidencia científica reciente. 

Metodología

El presente capítulo se desarrolló mediante un estudio de tipo 
revisión bibliográfica descriptiva, orientado a analizar la composición 
química, el potencial de valorización y las aplicaciones dermocosmé-
ticas de los subproductos de Persea americana Mill. en el marco de la 
economía circular y la química verde. Este enfoque permitió integrar 
y sistematizar la información científica disponible sobre el aprovecha-
miento sostenible de residuos agroindustriales, siguiendo lineamientos 
metodológicos ampliamente aceptados para revisiones narrativas y sis-
temáticas (Page et al., 2021).

La búsqueda de información se realizó en bases de datos cien-
tíficas internacionales de alta relevancia, entre ellas Scopus, Web of 
Science, PubMed, ScienceDirect y Google Scholar (fuente comple-
mentaria), debido a su amplia cobertura en áreas relacionadas con 
ciencias farmacéuticas, química, biotecnología y ciencias ambientales. 
Estas bases han sido reconocidas por su calidad y alcance en la recupe-
ración de literatura científica indexada (Mongeon & Paul-Hus, 2016).

Para la identificación de los estudios se emplearon combinacio-
nes de palabras clave en inglés, utilizando operadores booleanos. Entre 
los términos utilizados se incluyen: Persea americana, avocado by-pro-
ducts, avocado seed, avocado peel, circular economy, green chemis-
try, bioactive compounds, phenolic compounds, antioxidant activity y 
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dermocosmetics. Estas palabras clave fueron combinadas mediante los 
operadores AND y OR con el objetivo de ampliar o delimitar la bús-
queda según la temática específica, siguiendo estrategias de búsqueda 
estructurada recomendadas para revisiones científicas (Bramer et al., 
2018).

Los resultados obtenidos fueron exportados y gestionados me-
diante herramientas digitales de apoyo para revisiones, lo que permi-
tió identificar y eliminar duplicados, así como organizar los estudios 
para su posterior análisis. En este proceso, el uso de plataformas como 
Rayyan facilitó la clasificación y selección de los artículos mediante 
criterios predefinidos (Ouzzani et al., 2016).

Se establecieron criterios de inclusión para la selección de los do-
cumentos. Se priorizaron artículos científicos publicados en revistas 
indexadas durante los últimos cinco años (2020–2025), con el fin de 
garantizar la actualidad de la información, manteniendo además una 
proporción menor de estudios previos relevantes para sustentar bases 
teóricas. Se incluyeron artículos originales, revisiones y capítulos de 
libro que abordaran la composición química, bioactividad, técnicas de 
extracción sostenible y aplicaciones de subproductos de Persea ameri-
cana en contextos de economía circular y química verde (Nascimento 
et al., 2025a; Olas, 2024).

Como criterios de exclusión, se descartaron publicaciones dupli-
cadas, documentos sin revisión por pares y estudios cuyo contenido 
no estuviera directamente relacionado con la valorización de subpro-
ductos de Persea americana. Asimismo, se excluyeron fuentes con in-
formación insuficiente o sin respaldo metodológico claro, con el fin de 
asegurar la calidad científica de la evidencia seleccionada.

Los estudios seleccionados fueron sometidos a un proceso de 
lectura crítica y análisis comparativo, identificando los principales 
compuestos bioactivos presentes en los subproductos del aguacate, 
así como sus propiedades biológicas, métodos de extracción y posibles 
aplicaciones en el ámbito dermocosmético. Este análisis se realizó con-



42

C
A

P
ÍT

U
L

O
 2

siderando la calidad metodológica de los estudios y la consistencia de 
los resultados reportados.

La información recopilada fue organizada en tablas y esquemas 
de síntesis, permitiendo estructurar los hallazgos en función de tres 
ejes principales: (i) composición química y perfil fitoquímico, (ii) es-
trategias de valorización bajo enfoques de economía circular y química 
verde, y (iii) aplicaciones dermocosméticas de los compuestos bioacti-
vos. Este proceso de sistematización facilitó la interpretación crítica 
de la evidencia disponible y la identificación de tendencias emergentes 
en el área.

Finalmente, a partir de la revisión de la literatura científica, se 
integraron los hallazgos para construir una visión actualizada del esta-
do del conocimiento, destacando el potencial de los subproductos de 
Persea americana como fuente sostenible de ingredientes funcionales y 
estableciendo bases para futuras investigaciones orientadas al desarro-
llo de productos dermocosméticos innovadores y sostenibles.

Resultados
Composición química de los subproductos de Persea americana 

Mill

Los subproductos derivados del procesamiento de Persea ameri-
cana Mill., principalmente la semilla, la cáscara y la pulpa de descar-
te, constituyen matrices complejas ricas en compuestos bioactivos de 
interés para diversas aplicaciones industriales, particularmente en el 
ámbito dermocosmético. La composición química de estos subproduc-
tos varía según factores como la variedad del fruto, las condiciones de 
cultivo, el grado de madurez y los métodos de procesamiento; sin em-
bargo, en términos generales, presentan una elevada concentración de 
metabolitos secundarios con propiedades biológicas relevantes (Olas, 
2024; Nascimento et al., 2025a).

En el caso de la semilla de aguacate, diversos estudios han evi-
denciado que contiene una alta proporción de compuestos fenólicos, 
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incluyendo flavonoides, taninos condensados y ácidos fenólicos, los 
cuales están asociados con una destacada actividad antioxidante (Do 
et al., 2022; Nascimento et al., 2025a). Asimismo, se ha reportado la 
presencia de almidón, compuestos nitrogenados y fracciones lipídicas. 
La riqueza en polifenoles confiere a los extractos de semilla propie-
dades antimicrobianas y antiinflamatorias, lo que los posiciona como 
candidatos potenciales para su aplicación en formulaciones dermocos-
méticas. Además, la capacidad de estos compuestos para neutralizar 
radicales libres respalda su uso en productos antienvejecimiento.

Por otro lado, la cáscara de Persea americana se caracteriza por 
su alto contenido de compuestos fenólicos, carotenoides y fibra die-
taria. Estos compuestos desempeñan un papel clave en la protección 
frente al estrés oxidativo y en la estabilización de sistemas biológicos 
(Olas, 2024). La cáscara presenta concentraciones significativas de fla-
vonoides y otros compuestos con capacidad antioxidante, los cuales 
han sido asociados con efectos protectores a nivel celular. Asimismo, 
su contenido de pigmentos naturales y compuestos lipofílicos sugiere 
aplicaciones en formulaciones cosméticas como agentes protectores y 
antioxidantes naturales.

En cuanto a la pulpa de descarte, aunque su contenido en com-
puestos fenólicos es menor en comparación con la semilla y la cásca-
ra, constituye una fuente importante de lípidos, especialmente ácidos 
grasos monoinsaturados como el ácido oleico, así como fitoesteroles y 
compuestos liposolubles (Dreher & Davenport, 2013). Estos componen-
tes presentan propiedades emolientes, regeneradoras y protectoras de 
la barrera cutánea, lo que resulta particularmente relevante en el de-
sarrollo de productos dermocosméticos. Además, a partir de la pulpa 
residual es posible recuperar aceite de aguacate mediante procesos de 
extracción sostenible, el cual es altamente valorado por su estabilidad 
oxidativa y su contenido en compuestos bioactivos (Nascimento et al., 
2025b).

En conjunto, la evidencia científica disponible indica que cada 
subproducto de Persea americana presenta un perfil químico diferen-
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ciado y complementario. Mientras la semilla y la cáscara destacan por 
su contenido en compuestos fenólicos con actividad antioxidante y 
antimicrobiana, la pulpa de descarte se posiciona como una fuente 
relevante de lípidos funcionales. Esta complementariedad refuerza la 
importancia de un enfoque integral de aprovechamiento, en concor-
dancia con los principios de la economía circular y la química verde.

Tabla 1. 
Compuestos bioactivos en subproductos de Persea americana y su aplicación dermo-
cosmética

Subproducto
Compuesto 
bioactivo

Tipo
Actividad
 biológica

Aplicación der-
mocosmética

Referencia

Semilla Catequinas
Polife-
noles

Antioxi-
dante

Antienvejeci-
miento

Do et al., 
2022

Semilla Taninos Fenoles
Antimicro-

biana
Antiacné

Nascimento 
et al., 2025a

Semilla
Ácido 
gálico

Ácido 
fenólico

Antioxi-
dante

Protección 
celular

Olas, 2024

Cáscara Quercetina
Flavonoi-

de
Antiinfla-
matoria

Cosmética 
calmante

Olas, 2024

Cáscara
Carotenoi-

des
Pigmen-

tos
Antioxi-

dante
Fotoprotección

Nascimento 
et al., 2025a

Pulpa
Ácido 
oleico

Ácido 
graso

Emoliente Hidratación
Dreher & 

Davenport, 
2013

Pulpa
Fitoeste-

roles
Lípidos

Regenera-
dora

Reparación 
cutánea

Nascimento 
et al., 2025b

Pulpa Vitamina E
Antioxi-

dante
Antienve-
jecimiento

Protección 
dérmica

Olas, 2024

Nota: elaboración propia con base en literatura científica reciente.

Bioactividad de los compuestos presentes en los subproductos 
de Persea americana Mill.

Los compuestos bioactivos presentes en los subproductos de Per-
sea americana han sido ampliamente estudiados en los últimos años 
debido a su potencial en aplicaciones farmacológicas y dermocosméti-
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cas. Estos incluyen principalmente polifenoles, flavonoides, ácidos gra-
sos y fitoesteroles, los cuales presentan diversas actividades biológicas 
de interés (Olas, 2024; Nascimento et al., 2025a).

La actividad antioxidante es una de las propiedades más relevan-
tes, atribuida principalmente a los compuestos fenólicos presentes en 
la semilla y la cáscara. Estos compuestos son capaces de neutralizar 
radicales libres y reducir el estrés oxidativo, proceso directamente rela-
cionado con el envejecimiento cutáneo (Do et al., 2022).

Asimismo, se ha reportado actividad antimicrobiana frente a mi-
croorganismos asociados a afecciones cutáneas como Staphylococcus 
aureus y Cutibacterium acnes, lo que respalda su aplicación en formu-
laciones antiacné (Charles et al., 2022).

Adicionalmente, se ha evidenciado actividad antiinflamatoria 
mediante la modulación de mediadores inflamatorios, lo que resulta 
relevante en el desarrollo de productos para pieles sensibles o irritadas 
(Nascimento et al., 2025b).

Por su parte, los lípidos presentes en la pulpa y el aceite de agua-
cate presentan actividad emoliente y regeneradora, favoreciendo la hi-
dratación y la restauración de la barrera cutánea (Dreher & Davenport, 
2013).

Aplicaciones dermocosméticas y valorización de los subpro-
ductos de Persea americana Mill.

El aprovechamiento de los subproductos de Persea americana bajo 
enfoques de economía circular y química verde ha permitido su incor-
poración en el desarrollo de productos dermocosméticos sostenibles 
(Geissdoerfer et al., 2017; Nascimento et al., 2025a).

Los extractos de semilla han demostrado potencial en formula-
ciones con actividad antioxidante, antimicrobiana y antiinflamatoria, 
siendo útiles en productos antiacné y antienvejecimiento (Do et al., 
2022; Charles et al., 2022).
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La cáscara, rica en compuestos fenólicos y carotenoides, puede 
emplearse como fuente de antioxidantes naturales y agentes protecto-
res frente al daño oxidativo.

El aceite obtenido de la pulpa residual destaca por sus propieda-
des hidratantes, emolientes y regeneradoras, ampliamente utilizadas 
en cremas, sérums y productos para piel seca (Dreher & Davenport, 
2013).

Desde la química verde, el uso de tecnologías como extracción 
con solventes verdes y ultrasonido permite obtener estos compuestos 
de manera sostenible (Chemat et al., 2012).

Figura 1. Esquema de valorización de subproduc-
tos de Persea americana Mill., bajo principios de 
economía circular y química verde
Nota: elaboración propia basada en Geissdoerfer et 
al. (2020) y Chemat et al. (2020).

Discusión de resultados

El análisis de la literatura científica evidencia que los subpro-
ductos de Persea americana Mill. representan una fuente relevante de 
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compuestos bioactivos con aplicaciones potenciales en el ámbito der-
mocosmético, lo cual coincide con tendencias actuales orientadas ha-
cia la valorización de residuos agroindustriales en el marco de la eco-
nomía circular (Geissdoerfer et al., 2017). La presencia de metabolitos 
secundarios como compuestos fenólicos, flavonoides y ácidos grasos ha 
sido ampliamente documentada, destacando su papel en la protección 
frente al estrés oxidativo y en la modulación de procesos biológicos 
relevantes para la salud cutánea.

En relación con la semilla de aguacate, los resultados revisados 
confirman que constituye una de las fracciones con mayor concentra-
ción de compuestos fenólicos, lo que coincide con estudios recientes 
que reportan una alta capacidad antioxidante en extractos obtenidos 
de este subproducto (Araújo et al., 2018). Esta característica sugiere su 
potencial aplicación en formulaciones dermocosméticas orientadas a 
la prevención del envejecimiento cutáneo. Asimismo, la actividad anti-
microbiana observada frente a microorganismos patógenos respalda su 
posible uso en productos destinados al tratamiento del acné, en con-
cordancia con investigaciones que destacan el papel de los compuestos 
fenólicos en la inhibición del crecimiento bacteriano.

En el caso de la cáscara de Persea americana, la literatura indica 
que su contenido en compuestos antioxidantes y pigmentos naturales 
la convierte en un subproducto de interés para aplicaciones cosméti-
cas. Diversos estudios han señalado que los extractos de cáscara pre-
sentan actividad antioxidante significativa, lo cual puede contribuir a 
la protección frente al daño celular inducido por radicales libres. Estos 
hallazgos coinciden con investigaciones que proponen el uso de resi-
duos vegetales como fuentes de compuestos funcionales en formulacio-
nes dermocosméticas sostenibles.

Por otro lado, la pulpa de descarte y el aceite de aguacate han 
demostrado poseer propiedades emolientes y regeneradoras asociadas 
a su contenido en ácidos grasos monoinsaturados, especialmente ácido 
oleico, así como en fitoesteroles y compuestos liposolubles (Dreher & 
Davenport, 2013). Estos resultados son consistentes con estudios que 
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destacan el uso del aceite de aguacate como ingrediente activo en pro-
ductos hidratantes y reparadores de la piel, debido a su capacidad para 
mejorar la función de barrera cutánea y favorecer la regeneración ti-
sular.

Desde una perspectiva integral, los resultados evidencian que los 
diferentes subproductos de Persea americana presentan perfiles quími-
cos complementarios, lo que permite su aprovechamiento conjunto 
en el desarrollo de formulaciones dermocosméticas multifuncionales. 
Este enfoque coincide con los principios de la economía circular, que 
promueven el uso eficiente de los recursos y la reducción de residuos 
mediante su reintegración en cadenas de valor productivas.

Asimismo, la aplicación de principios de química verde en la ob-
tención de compuestos bioactivos a partir de estos subproductos ha 
sido ampliamente discutida en la literatura reciente. El uso de solven-
tes seguros, tecnologías limpias y procesos energéticamente eficientes 
no solo mejora la sostenibilidad de los procesos, sino que también fa-
vorece la calidad de los extractos obtenidos (Chemat et al., 2012). Estos 
enfoques resultan fundamentales para la transición hacia modelos de 
producción más sostenibles en la industria cosmética.

Un aspecto relevante que emerge de la literatura analizada es la 
necesidad de establecer correlaciones más robustas entre la compo-
sición fitoquímica de los subproductos y su eficacia en aplicaciones 
dermocosméticas específicas. Si bien numerosos estudios reportan ac-
tividades biológicas a nivel in vitro, aún existe una brecha significativa 
en la validación clínica de estos compuestos, lo cual limita su trans-
ferencia directa hacia el desarrollo de productos comerciales. En este 
sentido, la estandarización de extractos y la identificación de biomar-
cadores de actividad constituyen líneas prioritarias de investigación.

Sin embargo, a pesar del potencial identificado, existen limita-
ciones relacionadas con la variabilidad en la composición química de 
los subproductos, la falta de estandarización en los métodos de extrac-
ción y la necesidad de estudios clínicos que respalden su eficacia en 
formulaciones dermocosméticas. Muchos de los estudios disponibles 
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se han desarrollado a nivel in vitro, lo que evidencia la necesidad de 
avanzar hacia investigaciones aplicadas que permitan validar su uso en 
condiciones reales.

A partir de estos hallazgos, futuras investigaciones deberían 
orientarse hacia la optimización de procesos de extracción bajo prin-
cipios de química verde, la caracterización más detallada de los com-
puestos bioactivos y la evaluación de su eficacia en formulaciones 
dermocosméticas mediante estudios clínicos. La integración de estos 
enfoques permitirá fortalecer la base científica para el desarrollo de 
productos innovadores y sostenibles a partir de subproductos de Persea 
americana Mill., promoviendo modelos de producción más sostenibles 
en la industria cosmética.

Conclusiones

El análisis de la literatura científica evidencia que los subpro-
ductos de Persea americana Mill., especialmente la semilla, la cáscara y 
la pulpa de descarte, constituyen una fuente relevante de compuestos 
bioactivos con potencial aplicación en el ámbito dermocosmético. La 
presencia de polifenoles, flavonoides, carotenoides y ácidos grasos per-
mite asociar estos subproductos con propiedades antioxidantes, anti-
microbianas, antiinflamatorias y regeneradoras, fundamentales para 
el desarrollo de formulaciones destinadas al cuidado de la piel (Olas, 
2024; Nascimento et al., 2025a).

Los resultados revisados indican que la semilla de aguacate des-
taca por su elevado contenido en compuestos fenólicos y su notable 
actividad antioxidante y antimicrobiana, lo que respalda su potencial 
en formulaciones dirigidas al tratamiento de afecciones cutáneas como 
el acné y el envejecimiento prematuro (Do et al., 2022). Por su parte, 
la cáscara presenta compuestos con capacidad antioxidante que con-
tribuyen a la protección frente al daño celular, mientras que la pulpa 
de descarte, a través del aceite recuperado, aporta lípidos funcionales 
con propiedades emolientes y regeneradoras de la piel (Dreher & Da-
venport, 2013; Nascimento et al., 2025b).
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El aprovechamiento integral de estos subproductos bajo los 
principios de la economía circular permite reducir la generación de 
residuos agroindustriales y transformar materiales de descarte en in-
gredientes de alto valor agregado para la industria cosmética (Geiss-
doerfer et al., 2017). Asimismo, la aplicación de la química verde en 
los procesos de extracción contribuye a la obtención de compuestos 
bioactivos mediante metodologías más sostenibles, eficientes y seguras 
(Chemat et al., 2012).

A pesar del potencial identificado, aún persisten desafíos re-
lacionados con la estandarización de procesos, la variabilidad en la 
composición química y la limitada evidencia clínica sobre su eficacia 
en formulaciones dermocosméticas. En este sentido, resulta necesario 
impulsar investigaciones orientadas a la validación experimental, in-
cluyendo estudios in vivo y ensayos clínicos, que permitan consolidar 
su aplicación a nivel industrial (Olas, 2024; Nascimento et al., 2025a).

La valorización de los subproductos de Persea americana Mill. no 
solo representa una estrategia viable para la gestión sostenible de resi-
duos agroindustriales, sino que también constituye una oportunidad 
concreta para la innovación en el desarrollo de productos dermocos-
méticos con alto valor agregado. La articulación entre investigación 
científica, desarrollo tecnológico y sostenibilidad será clave para con-
solidar su aplicación a escala industrial. En este contexto, estos hallaz-
gos posicionan a dichos subproductos como una alternativa estratégica 
para el desarrollo de dermocosméticos sostenibles en el marco de la 
bioeconomía y la economía circular.
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Circular economy and green chemistry in the valorization of Persea americana Mill. by-
products: Composition, valorization, and applications in dermocosmetics

Abstract
Persea americana Mill. (avocado) is a crop of high agro-industrial relevance worldwide, 
whose production generates large volumes of by-products, mainly seeds, peels, and 
discarded pulp, which are often underutilized. These materials contain a wide range of 
bioactive compounds, including polyphenols, flavonoids, carotenoids, fatty acids, and 
phytosterols, with potential applications across different productive sectors. Within the 
current sustainability framework, the principles of circular economy and green chemistry 
provide integrated approaches for the valorization of these agro-industrial residues, 
promoting their transformation into raw materials for the development of value-added 
products. This chapter aims to analyze the chemical composition of Persea americana 
by-products and to explore their potential for utilization through sustainable strategies, 
as well as to describe their possible applications in the dermocosmetic field. To this end, a 
structured review of scientific literature indexed in recognized databases was conducted, 
prioritizing recent and relevant studies focused on the characterization of bioactive 
compounds and their use in innovative formulations. In addition, processing alternatives 
and extraction techniques aligned with green chemistry principles are addressed, aiming 
to enhance the efficient recovery of these compounds while reducing the environmental 

impact associated with their utilization.
Keywords: Persea americana; circular economy; green chemistry; bioactive compounds; 

cosmeceuticals 
Economia circular e química verde no aproveitamento de subprodutos de  Persea 

americana Mill.: Composição, valorização e aplicações em dermocosméticos
Resumo

Persea americana Mill. (abacate) é uma cultura de elevada relevância agroindustrial em 
nível mundial, cuja produção gera grandes volumes de subprodutos, principalmente 
sementes, cascas e polpa de descarte, que em muitos casos não são adequadamente 
aproveitados. Esses materiais contêm uma diversidade de compostos bioativos, tais 
como polifenóis, flavonoides, carotenoides, ácidos graxos e fitoesteróis, que apresentam 
propriedades de interesse para aplicação em diversos setores produtivos. No contexto 
atual de sustentabilidade, os princípios da economia circular e da química verde oferecem 
abordagens integrais voltadas à valorização desses resíduos agroindustriais, promovendo 
sua transformação em matérias-primas para o desenvolvimento de produtos com valor 
agregado. O presente capítulo tem como propósito analisar a composição química dos 
subprodutos de  Persea americana  Mill e explorar seu potencial de aproveitamento 
por meio de estratégias sustentáveis, bem como descrever suas possíveis aplicações 
no âmbito dermocosmético. Para tanto, realiza-se uma revisão da literatura científica 
indexada em bases de dados reconhecidas, priorizando estudos recentes e relevantes 
acerca da caracterização de compostos bioativos e seu uso em formulações inovadoras. 
Ademais, abordam-se alternativas de processamento e técnicas de extração alinhadas aos 
princípios da química verde, orientadas para a recuperação eficiente desses compostos e 

para a redução do impacto ambiental associado ao seu aproveitamento.
Palavras-chave:  Persea americana; Economia circular; Química verde; Compostos 

bioativos; Cosméuticos
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Aprender salud desde el pasado: el potencial pedagógico de la historia de 
las epidemias en la alfabetización sanitaria escolar

Resumen

Este capítulo analiza el potencial pedagógico de la historia de las epidemias 
para fortalecer la alfabetización sanitaria en el contexto escolar. El análisis se 
basa en una revisión de alcance de literatura especializada, desarrollada desde 
un enfoque cualitativo e interpretativo, inscrito en un paradigma humanista-
crítico y un diseño narrativo de tópico. Para ello, se estructura en tres ejes: las 
epidemias como fenómenos históricos y sociales, el aporte del pensamiento 
histórico para entender las crisis sanitarias y el potencial educativo del estudio 
de las epidemias en la formación de una alfabetización sanitaria crítica. Se 
sostiene que el análisis histórico de las epidemias permite comprender las 
relaciones entre salud, sociedad y cultura, al tiempo que favorece el desarrollo 
de habilidades críticas para interpretar información sanitaria. En conclusión, la 
historia de las epidemias se presenta como un recurso pedagógico relevante para 
formar ciudadanos informados y socialmente responsables frente a los desafíos 

sanitarios actuales.
Palabras clave: Historia de las epidemias; Alfabetización sanitaria; Pensamiento 

histórico; Educación histórica; Salud pública.
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Introducción 

Las epidemias han acompañado a las sociedades humanas a lo 
largo de la historia, dejando profundas huellas demográficas, socia-
les, culturales y políticas. Desde la peste negra que afectó a Europa 
en el siglo XIV hasta las pandemias recientes como la COVID-19, las 
crisis sanitarias han evidenciado la vulnerabilidad de las poblaciones 
frente a las enfermedades infecciosas y la forma en que las socieda-
des organizan respuestas colectivas frente al riesgo, la incertidumbre 
y el sufrimiento humano. En este sentido, el estudio histórico de las 
epidemias contribuye a comprender que los fenómenos sanitarios no 
son únicamente procesos biológicos, sino también fenómenos sociales 
profundamente vinculados con las condiciones económicas, culturales 
y políticas de cada época (Rosenberg, 2009; Snowden, 2019; Agostoni 
et al., 2022).

En las dos últimas décadas, el concepto de alfabetización sanita-
ria ha adquirido creciente relevancia en el ámbito educativo y en las 
políticas de salud pública. La alfabetización sanitaria se refiere a la ca-
pacidad de las personas para acceder, comprender y utilizar informa-
ción relacionada con la salud con el fin de tomar decisiones informadas 
sobre su bienestar y el de su comunidad (Kickbusch, 2001; Nutbeam, 
2008; Caballero, 2022). No obstante, el desarrollo de estas competen-
cias depende de conocimientos biomédicos y de la comprensión crítica 
de los factores históricos y sociales que influyen en la propagación de 
enfermedades y en las respuestas colectivas frente a las crisis sanitarias.

En este contexto, la enseñanza de la historia puede contribuir 
de manera significativa a la formación de una alfabetización sanitaria 
crítica. El análisis histórico de las epidemias permite examinar cómo 
distintas sociedades han interpretado la enfermedad, qué medidas de 
prevención y control se han implementado y cuáles han sido las con-
secuencias sociales y culturales de dichas crisis. Asimismo, el estudio 
histórico de las epidemias favorece el desarrollo de competencias de 
pensamiento histórico —como el análisis de evidencias, la contextua-
lización temporal y la comprensión de la causalidad histórica— que 
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ayudan a interpretar los fenómenos sanitarios dentro de procesos his-
tóricos más amplios (Wineburg, 2001; Seixas y Morton, 2013; Garriga 
et al., 2023; Álvarez, 2023).

A partir de estas consideraciones, surge la siguiente pregunta que 
orienta el presente ensayo: ¿de qué manera el estudio histórico de las 
epidemias puede contribuir al desarrollo de una alfabetización sanita-
ria crítica en el contexto escolar? Con el fin de abordar esta interro-
gante, el ensayo aborda tres dimensiones complementarias: el carácter 
histórico y social de las epidemias, el aporte del pensamiento histórico 
para comprender las crisis sanitarias y el potencial pedagógico de la 
historia de las epidemias para fortalecer la alfabetización sanitaria en 
la educación escolar.

Metodológicamente, este capítulo se desarrolla a partir de una 
revisión analítica de literatura proveniente de los campos de la histo-
ria de la medicina, la historia social de las epidemias, la educación en 
salud y la didáctica de la historia. Para ello, se examinaron investiga-
ciones académicas disponibles en bases de datos como Scopus, Scielo 
y Google Académico, junto con obras especializadas en historia de las 
epidemias, salud pública y alfabetización sanitaria. El análisis se orien-
tó a identificar los principales aportes teóricos sobre las epidemias 
como fenómenos históricos y sociales que tienen potencial pedagógico 
para fortalecer la comprensión de los problemas de salud en contextos 
educativos.

El estudio se inscribe en un enfoque cualitativo-interpretativo 
y adopta un diseño narrativo de tópico, sustentado en un paradigma 
humanista y crítico que privilegia la comprensión histórica y contex-
tualizada de los fenómenos sanitarios. Este andamiaje metodológico 
permitió articular los aportes de la historia social de la enfermedad 
con las perspectivas recientes sobre pensamiento histórico y alfabe-
tización sanitaria, con el propósito de analizar cómo el estudio de las 
epidemias puede contribuir al desarrollo de competencias críticas en 
los estudiantes. De este modo, el capítulo pone en diálogo la historia 
de las epidemias con los desafíos educativos actuales vinculados a la 
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formación de ciudadanos capaces de interpretar información sanitaria 
de manera informada, reflexiva y socialmente responsable.

Epidemias como fenómenos históricos y sociales 

A lo largo de la historia, las epidemias han sido interpretadas de 
maneras diversas según los marcos culturales, religiosos y científicos 
predominantes en cada época. Durante la Edad Media, por ejemplo, 
las enfermedades epidémicas eran explicadas a partir de interpreta-
ciones religiosas o morales, vinculándolas con castigos divinos o des-
equilibrios espirituales. Con el desarrollo de la medicina moderna y el 
avance de la microbiología en los siglos XIX y XX, estas explicaciones 
comenzaron a transformarse progresivamente, permitiendo compren-
der el papel de los microorganismos en la propagación de enfermeda-
des infecciosas y sentando las bases de la medicina científica actual 
(Porter, 1998; Rosenberg, 2009; Caballero, 2022). Este cambio en las 
explicaciones médicas refleja avances en el conocimiento científico y 
profundas transformaciones en la forma en que las sociedades com-
prenden la relación entre salud, enfermedad y entorno social.

El estudio histórico de las epidemias también evidencia que los 
brotes de enfermedades no se desarrollan de manera aislada, sino que 
se encuentran estrechamente vinculados con las condiciones sociales, 
económicas y ambientales de cada contexto histórico. Factores como la 
densidad poblacional, las condiciones sanitarias urbanas, la movilidad 
de las poblaciones, las redes comerciales y las desigualdades sociales 
han influido significativamente en la propagación de enfermedades. 
En este sentido, las epidemias deben entenderse como fenómenos 
complejos que combinan dinámicas biológicas con procesos sociales, 
culturales y políticos que condicionan tanto su expansión como las res-
puestas institucionales frente a ellas (Snowden, 2019).

Del mismo modo, las crisis sanitarias han tenido profundas re-
percusiones en la organización de las sociedades, operando histórica-
mente como catalizadores de transformación institucional y normati-
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va. A lo largo del tiempo, diversas epidemias han impulsado cambios 
significativos en las políticas de salud pública, en la regulación de las 
condiciones sanitarias y en la creación de organismos especializados en 
la prevención y control de enfermedades. Un ejemplo paradigmático 
es el impacto de las epidemias de cólera en Europa durante el siglo 
XIX, que motivaron la implementación de sistemas de alcantarillado 
moderno y normativas de higiene urbana en ciudades como Londres y 
París, transformando de manera estructural la relación entre salud, ur-
banismo y gestión estatal. De forma similar, la pandemia de influenza 
de 1918 contribuyó al fortalecimiento de mecanismos de vigilancia epi-
demiológica y a la consolidación de instituciones sanitarias a nivel na-
cional e internacional. Más recientemente, la pandemia de COVID-19 
evidenció la centralidad de los sistemas de salud pública, impulsando 
el desarrollo acelerado de vacunas, la expansión de capacidades hospi-
talarias y la adopción de tecnologías de monitoreo sanitario. 

En este escenario, el desarrollo de sistemas de vigilancia epide-
miológica, la implementación de campañas de vacunación y la regula-
ción de medidas de higiene urbana constituyen expresiones concretas 
de cómo las epidemias han contribuido a fortalecer las estructuras 
sanitarias de los Estados modernos. De hecho, el surgimiento de ins-
tituciones de salud pública modernas estuvo estrechamente vinculado 
con la necesidad de controlar enfermedades infecciosas en contextos 
urbanos en expansión durante los siglos XIX y XX (Rosen, 2015).

Desde esta perspectiva, el análisis histórico de las epidemias 
constata que las respuestas frente a las crisis sanitarias no dependen 
únicamente del conocimiento científico disponible en cada momen-
to histórico. Las decisiones políticas, las condiciones económicas, las 
creencias culturales y las relaciones de poder también influyen en la 
forma en que las sociedades interpretan las enfermedades y organizan 
estrategias para enfrentarlas. Comprender esta dimensión histórica re-
sulta fundamental para analizar las crisis sanitarias recientes dentro 
de un marco interpretativo más amplio, que permita reconocer tanto 
las continuidades como las transformaciones en las respuestas sociales 
frente a las epidemias.



62

C
A

P
ÍT

U
L

O
 3

Pensamiento histórico y comprensión de las crisis sanitarias 

El pensamiento histórico constituye una herramienta fundamen-
tal para comprender fenómenos complejos como las epidemias, ya que 
permite analizar los acontecimientos del pasado considerando sus 
múltiples causas, contextos y consecuencias. Según Wineburg (2001) y 
Álvarez (2023), el razonamiento histórico implica procesos cognitivos 
específicos que incluyen el análisis crítico de evidencias, la contextua-
lización de los acontecimientos y la evaluación de diferentes interpre-
taciones sobre un mismo proceso histórico. Estas competencias pro-
pician la superación de visiones simplificadas del pasado e incentivan 
una comprensión más profunda de los fenómenos históricos. En el caso 
de las epidemias, el pensamiento histórico resulta especialmente re-
levante porque facilita el análisis de los factores sociales, políticos y 
culturales que han influido en la aparición, propagación y gestión de 
las crisis sanitarias a lo largo del tiempo (Álvarez, 2025; Álvarez y Ca-
rrasco, 2025).

En el ámbito de la didáctica de la historia, Seixas y Morton (2013), 
han propuesto un conjunto de conceptos de segundo orden que ayu-
dan a desarrollar una comprensión disciplinar del pasado. Entre estos 
conceptos se encuentran la evidencia histórica, la causalidad, el cam-
bio y la continuidad, la significancia histórica y la perspectiva histó-
rica. Estos marcos conceptuales incentivan a los estudiantes a analizar 
los procesos históricos de manera crítica y contextualizada. Aplicados 
al estudio de las epidemias, estos conceptos facilitan la comprensión 
de cómo determinadas condiciones sociales —como la urbanización 
acelerada, las desigualdades económicas o los sistemas de transporte— 
han favorecido la propagación de enfermedades en distintos momen-
tos históricos. Asimismo, permiten analizar cómo las respuestas insti-
tucionales frente a las crisis sanitarias han evolucionado con el tiempo, 
desde interpretaciones religiosas o morales hasta enfoques basados en 
la medicina científica y la salud pública.
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El análisis histórico también promueve la identificación de patro-
nes recurrentes en las respuestas sociales frente a las epidemias. Tra-
dicionalmente, las crisis sanitarias han generado fenómenos como el 
miedo colectivo, la búsqueda de culpables, la estigmatización de cier-
tos grupos sociales o la difusión de rumores y desinformación. Estos 
fenómenos han sido documentados en diversos episodios históricos, 
desde las reacciones sociales frente a la peste negra en la Europa medie-
val hasta las respuestas públicas frente a epidemias más recientes como 
el VIH/SIDA o la COVID-19 (Rosenberg, 2009; Snowden, 2019; Agos-
toni et al., 2022). Examinar estos procesos históricos permite analizar 
críticamente situaciones similares que emergen en contextos actuales, 
favoreciendo una interpretación más reflexiva de los comportamientos 
sociales frente a las crisis sanitarias.

Bajo esta lógica, siguiendo a Álvarez y Carrasco (2025), el pensa-
miento histórico contribuye a comprender el pasado y posibilita desa-
rrollar habilidades interpretativas para analizar el presente. La capaci-
dad de contextualizar las crisis sanitarias dentro de procesos históricos 
más amplios facilita la identificación de continuidades y cambios en 
las respuestas sociales frente a las enfermedades. Así, el análisis his-
tórico se convierte en un recurso intelectual clave para comprender la 
complejidad de los desafíos sanitarios recientes y para promover una 
interpretación fundamentada de las políticas y discursos relacionados 
con la salud pública.

Historia de las epidemias y alfabetización sanitaria en la es-
cuela

La incorporación del estudio histórico de las epidemias en el cu-
rrículo escolar puede contribuir significativamente al desarrollo de la 
alfabetización sanitaria en los estudiantes. Analizar crisis sanitarias 
del pasado ayuda a visualizar cómo distintas sociedades han interpre-
tado las enfermedades, qué medidas de prevención y control han sido 
implementadas y de qué manera las instituciones públicas han respon-
dido respecto a situaciones de riesgo colectivo. Desde esta mirada, la 
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historia provee un marco hermenéutico que posibilita entender la evo-
lución de las políticas de salud pública, los cambios en el conocimiento 
médico y las transformaciones sociales derivadas de las epidemias a lo 
largo del tiempo (Rosen, 2015; Snowden, 2019; Basile, 2022; Garriga et 
al., 2023).

En este escenario, la alfabetización sanitaria no se limita a la ad-
quisición de conocimientos básicos sobre salud o prevención de enfer-
medades. Según Nutbeam (2008) y Basile (2022), este concepto implica 
también el desarrollo de habilidades cognitivas y sociales que permi-
ten a las personas acceder, comprender, evaluar y utilizar información 
científica para tomar decisiones informadas sobre su bienestar. De este 
modo, la alfabetización sanitaria incluye capacidades críticas como la 
interpretación de fuentes de información, la evaluación de evidencias 
científicas y la comprensión de los factores sociales que influyen en 
la salud. En esta línea, el enfoque histórico puede complementar la 
educación sanitaria tradicional al proporcionar marcos interpretativos 
que permitan comprender las enfermedades dentro de procesos socia-
les, culturales y políticos más amplios.

Adicionalmente, el estudio histórico de las epidemias permite 
desarrollar competencias cívicas vinculadas con la responsabilidad co-
lectiva frente a los problemas de salud pública. Las crisis sanitarias han 
demostrado que las decisiones individuales —como el cumplimiento 
de medidas de prevención, el acceso a campañas de vacunación o el 
respeto de normas sanitarias— tienen repercusiones directas en el 
bienestar de la comunidad. Por tanto, comprender cómo las sociedades 
han enfrentado epidemias en distintos momentos históricos permite 
reconocer la importancia de la cooperación social, la confianza en las 
instituciones y la solidaridad colectiva para enfrentar situaciones de 
emergencia sanitaria (Rosenberg, 2009; Agostoni et al., 2022).

Por último, siguiendo a Garriga et al. (2023), el análisis histórico 
de las epidemias también ayuda a reflexionar sobre las tensiones socia-
les que suelen surgir en contextos de crisis sanitaria. Fenómenos como 
la circulación de rumores, la estigmatización de determinados grupos 
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sociales o las disputas políticas en torno a las medidas sanitarias han 
estado presentes en numerosas epidemias a lo largo de la historia. Ana-
lizar estos procesos en el aula posibilita desarrollar una comprensión 
crítica de la relación entre ciencia, política y sociedad, favoreciendo la 
formación de estudiantes capaces de evaluar de manera informada los 
discursos públicos sobre salud.

Conclusión

El análisis histórico de las epidemias ofrece un marco de referen-
cia valioso para comprender las complejas relaciones entre salud, socie-
dad y cultura a lo largo del tiempo. Más allá de constituir únicamente 
episodios médicos o biológicos, las epidemias han sido procesos histó-
ricos que han transformado profundamente las estructuras sociales, 
las políticas públicas, las instituciones sanitarias y las formas en que 
las sociedades interpretan la enfermedad y el riesgo colectivo. Analizar 
estos procesos desde una perspectiva histórica permite reconocer que 
las crisis sanitarias forman parte de dinámicas sociales más amplias, en 
las que intervienen factores científicos, económicos, políticos y cultu-
rales que condicionan tanto la propagación de las enfermedades como 
las respuestas colectivas frente a ellas.

Desde una perspectiva educativa, la historia de las epidemias 
constituye una herramienta pedagógica particularmente relevante 
para desarrollar competencias de pensamiento histórico y fortalecer la 
alfabetización sanitaria en el aula. El análisis de crisis sanitarias del pa-
sado ayuda a comprender que las enfermedades se desarrollan dentro 
de contextos históricos específicos caracterizados por determinadas 
condiciones sociales, sistemas de conocimiento y marcos institucio-
nales. Este entendimiento posibilita una interpretación más compleja 
de los fenómenos sanitarios y permite a los estudiantes reconocer las 
continuidades y transformaciones en las respuestas sociales frente a las 
epidemias.

Asimismo, el estudio histórico de las epidemias contribuye a de-
sarrollar habilidades críticas necesarias para interpretar la informa-
ción relacionada con la salud en las sociedades actuales. En un con-
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texto marcado por la circulación acelerada de información científica, 
mediática y digital, la capacidad de analizar evidencias, contextualizar 
acontecimientos y examinar la complejidad de los procesos sociales re-
sulta fundamental para la formación de ciudadanos informados. En 
este escenario, el pensamiento histórico ofrece herramientas intelec-
tuales que contribuyen a evaluar discursos públicos sobre salud, com-
prender la evolución de las políticas sanitarias y reconocer la impor-
tancia de la cooperación social en la gestión de crisis sanitarias. Por 
tanto, integrar la historia de las epidemias en la enseñanza escolar no 
solo enriquece la comprensión histórica de los estudiantes, sino que 
también contribuye a desarrollar una alfabetización sanitaria crítica 
orientada a la toma de decisiones informadas y responsables. 

A partir de los elementos analizados en este ensayo, se abren di-
versas líneas de investigación que permiten profundizar en la relación 
entre educación histórica y alfabetización sanitaria. En primer lugar, 
resulta pertinente desarrollar estudios empíricos que examinen cómo 
la incorporación del análisis histórico de epidemias en el currículo es-
colar influye en la comprensión de los estudiantes sobre fenómenos 
sanitarios contemporáneos y en su capacidad para interpretar infor-
mación científica relacionada con la salud. Asimismo, futuras inves-
tigaciones podrían explorar el potencial de estrategias didácticas es-
pecíficas —como el análisis de fuentes históricas, el estudio de casos 
de pandemias o el uso de narrativas históricas— para incentivar una 
alfabetización sanitaria crítica en distintos niveles educativos. Final-
mente, sería relevante avanzar en estudios comparativos que analicen 
cómo diferentes sistemas educativos integran contenidos relacionados 
con la historia de la medicina, las epidemias y la salud pública en la 
enseñanza escolar. Estas líneas de investigación permitirían fortalecer 
el diálogo entre la didáctica de la historia, la educación en salud y los 
estudios sociales de la medicina, contribuyendo a diseñar propuestas 
educativas que favorezcan una comprensión más crítica, informada y 
socialmente responsable de los retos sanitarios recientes.
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Learning About Health From the Past: The Pedagogical Potential of the History of Epidemics 
in School Health Literacy 

Abstract
This chapter analyzes the pedagogical potential of the history of epidemics for 
strengthening health literacy in the school context. The analysis is based on a scoping 
review of specialized literature, developed from a qualitative and interpretive approach, 
framed within a humanistic-critical paradigm and a narrative design. It is structured around 
three main themes: epidemics as historical and social phenomena, the contribution 
of historical thinking to understanding health crises, and the educational potential 
of studying epidemics in fostering critical health literacy. The chapter argues that the 
historical analysis of epidemics allows for an understanding of the relationships between 
health, society, and culture, while also promoting the development of critical skills for 
interpreting health information. In conclusion, the history of epidemics is presented as a 
relevant pedagogical resource for educating informed and socially responsible citizens in 

the face of current health challenges. 
Keywords: History of epidemics; Health literacy; Historical thinking; Historical education; 

Public health.
Aprender saúde a partir do passado: O potencial pedagógico da história das epidemias no 

letramento sanitário escolar
Resumo

Este capítulo analisa o potencial pedagógico da história das epidemias para fortalecer 
o letramento sanitário no contexto escolar. A análise baseia-se em uma revisão de 
escopo da literatura especializada, desenvolvida a partir de uma abordagem qualitativa e 
interpretativa, inscrita em um paradigma humanista-crítico e em um desenho narrativo de 
tópico. Para tanto, estrutura-se em três eixos: as epidemias como fenômenos históricos e 
sociais, a contribuição do pensamento histórico para a compreensão das crises sanitárias 
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e o potencial educativo do estudo das epidemias na formação de um letramento sanitário 
crítico. Sustenta-se que a análise histórica das epidemias permite compreender as relações 
entre saúde, sociedade e cultura, ao mesmo tempo que favorece o desenvolvimento de 
habilidades críticas para interpretar informações sanitárias. Em conclusão, a história das 
epidemias apresenta-se como um recurso pedagógico relevante para formar cidadãos 

informados e socialmente responsáveis diante dos desafios sanitários atuais.
Palavras-chave: História das epidemias; Letramento sanitário; Pensamento histórico; 

Educação histórica; Saúde pública.
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Protección financiera y financiamiento sanitario en América Latina: 
lecciones comparadas de ocho sistemas de salud (2000–2023)

Resumen

El gasto de bolsillo en salud constituye uno de los principales indicadores de 
protección financiera de los sistemas sanitarios y representa una fuente potencial 
de gasto catastrófico para los hogares. Este capítulo analiza la relación entre el 
financiamiento público en salud y el gasto de bolsillo en ocho países de América 
Latina: Argentina, Brasil, Chile, Colombia, Ecuador, México, Perú y Uruguay. 
Se realizó un estudio observacional, descriptivo y comparativo de carácter 
ecológico, utilizando indicadores agregados nacionales correspondientes al 
período 2000–2023. Se examinaron variables relacionadas con el gasto público 
en salud, incluyendo su participación en el producto interno bruto, el gasto 
público per cápita ajustado por paridad de poder adquisitivo y la prioridad 
fiscal otorgada al sector salud. Los resultados evidencian una importante 
heterogeneidad regional y muestran que los países con mayores niveles de 
financiamiento público tienden a presentar menores proporciones de gasto de 
bolsillo. No obstante, la relación observada no es completamente lineal, lo que 
sugiere la influencia de factores institucionales y organizativos propios de cada 
sistema sanitario. Se concluye que el incremento del gasto público constituye 
una condición necesaria para fortalecer la protección financiera de la población, 
aunque su efectividad depende también de la estructura y el funcionamiento de 
los sistemas de salud. Los hallazgos aportan evidencia relevante para el diseño 
de políticas orientadas a avanzar hacia una cobertura universal más equitativa y 

sostenible en América Latina.
Palabras clave: Gasto de bolsillo; financiamiento de la salud; protección 

financiera; sistemas de salud; América Latina.
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Introducción

La protección financiera constituye uno de los pilares fundamen-
tales de los sistemas de salud contemporáneos y un componente central 
del avance hacia la cobertura universal de salud. Desde esta perspec-
tiva, un sistema sanitario no solo debe garantizar el acceso oportuno 
a servicios de calidad, sino también evitar que los hogares enfrenten 
dificultades económicas derivadas de la necesidad de financiar su aten-
ción médica mediante pagos directos. Cuando una proporción signi-
ficativa del gasto sanitario es asumida directamente por las familias, 
aumenta el riesgo de empobrecimiento, endeudamiento y exclusión del 
acceso a servicios esenciales de salud (World Health Organization & 
World Bank, 2021; Xu et al., 2007; Wagstaff et al., 2018).

En América Latina, la protección financiera continúa siendo un 
desafío relevante. A pesar de los avances registrados durante las últi-
mas décadas en materia de aseguramiento, expansión de cobertura y 
fortalecimiento institucional de los sistemas de salud, persisten im-
portantes diferencias entre países respecto a la magnitud del gasto de 
bolsillo que deben asumir los hogares. Estas diferencias reflejan no solo 
desigualdades en los niveles de financiamiento público, sino también 
la heterogeneidad de los modelos de organización sanitaria, los meca-
nismos de aseguramiento y las capacidades estatales para garantizar 
una cobertura efectiva de la población (Gilardino et al., 2022; Titelman 
et al., 2015).

El gasto de bolsillo representa una de las formas más regresivas de 
financiamiento sanitario, debido a que su carga relativa suele ser mayor 
para los grupos de menores ingresos. Diversos estudios han señalado 
que altos niveles de pagos directos pueden generar gastos catastróficos 
y constituir una barrera para el acceso oportuno a servicios de salud, 
especialmente en contextos caracterizados por desigualdades socioe-
conómicas persistentes (McIntyre et al., 2006; Xu et al., 2007; Ama-
ya-Lara, 2016; Wagstaff et al., 2018).

En consecuencia, la reducción de la dependencia de este tipo de 
financiamiento se ha convertido en un objetivo prioritario para los 
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organismos internacionales y para las políticas públicas orientadas a 
fortalecer la equidad sanitaria. La evidencia internacional sugiere que 
una mayor participación del gasto público en salud suele asociarse con 
menores niveles de gasto de bolsillo. En términos generales, los siste-
mas de salud que cuentan con mecanismos sólidos de financiamien-
to público y de aseguramiento colectivo tienden a ofrecer una mayor 
protección financiera a la población. Sin embargo, la magnitud de 
esta relación no es uniforme entre países, ya que intervienen factores 
institucionales, económicos y organizacionales que pueden modificar 
los efectos del financiamiento público sobre los resultados observados 
en materia de protección financiera (Kutzin, 2012; Reeves et al., 2015; 
McIntyre & Kutzin, 2016; Wagstaff & Neelsen, 2020). 

En América Latina, la discusión sobre el financiamiento sanitario 
adquiere una relevancia particular debido a la coexistencia de siste-
mas de salud fragmentados, distintos niveles de desarrollo económico 
y diversas estrategias de cobertura implementadas durante las últimas 
décadas. Algunos países han logrado consolidar esquemas de financia-
miento con una importante participación estatal, mientras que otros 
continúan dependiendo en mayor medida de contribuciones privadas 
y pagos directos de los usuarios. Esta diversidad convierte a la región 
en un escenario especialmente adecuado para analizar cómo las dife-
rencias en el esfuerzo fiscal destinado a la salud pueden relacionarse 
con la carga financiera que enfrentan los hogares (Savedoff et al., 2012; 
Titelman et al., 2015; Gilardino et al., 2022).

A pesar de la disponibilidad de bases de datos internacionales 
comparables, aún existe la necesidad de profundizar el análisis regional 
mediante estudios que examinen de forma conjunta diferentes dimen-
siones del financiamiento público en salud y su asociación con el gasto 
de bolsillo. La comparación sistemática entre países permite identifi-
car patrones comunes, excepciones relevantes y posibles lecciones para 
el diseño de políticas orientadas a fortalecer la protección financiera 
de la población (OECD & World Bank, 2020, 2023; World Bank, 2024; 
World Health Organization, 2024).
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En este contexto, el presente capítulo tiene como objetivo anali-
zar la evolución del gasto de bolsillo y su relación con el financiamiento 
público en salud en ocho países de América Latina: Argentina, Brasil, 
Chile, Colombia, Ecuador, México, Perú y Uruguay, durante el perío-
do 2000 a 2023. A partir de indicadores internacionales estandariza-
dos, se examinan las diferencias observadas entre los países, se identi-
fican patrones comparados de protección financiera y se discuten sus 
implicaciones para las políticas de financiamiento sanitario, así como 
las lecciones que pueden derivarse para el fortalecimiento de sistemas 
de salud más equitativos, sostenibles y orientados hacia la cobertura 
universal.

Metodología

El presente estudio desarrolla un análisis comparativo de carácter 
ecológico basado en indicadores agregados a nivel nacional, con el pro-
pósito de examinar la relación entre el financiamiento público en salud 
y el gasto de bolsillo de los hogares en ocho países de América Latina: 
Argentina, Brasil, Chile, Colombia, Ecuador, México, Perú y Uruguay. 
La investigación adopta una perspectiva regional y utiliza información 
correspondiente al período de 2000 a 2023, lo que permite identificar 
patrones de comportamiento de largo plazo en los sistemas de finan-
ciamiento sanitario de los países seleccionados.

El enfoque ecológico resulta apropiado para este tipo de análisis 
debido a que el interés principal se centra en la comparación entre 
sistemas nacionales de salud y no en el estudio de individuos o hogares 
específicos. En consecuencia, la unidad de análisis corresponde a cada 
país considerado en la investigación.

La información utilizada proviene de bases de datos internacio-
nales reconocidas y ampliamente empleadas en estudios comparativos 
sobre financiamiento sanitario. Los indicadores fueron obtenidos de 
la Global Health Expenditure Database de la Organización Mundial de la 
Salud (World Health Organization, 2024) y de los World Development 
Indicators del Banco Mundial (World Bank, 2024), fuentes que garan-
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tizan la comparabilidad metodológica entre países y la consistencia 
temporal de los datos. 

La utilización de estas bases permite disponer de indicado-
res armonizados internacionalmente, lo que facilita la evaluación de 
tendencias regionales y la comparación entre distintos modelos de 
financiamiento sanitario presentes en América Latina. El análisis se 
estructuró a partir de un conjunto de indicadores destinados a repre-
sentar diferentes dimensiones del financiamiento público en salud y de 
la protección financiera de los hogares, dimensiones consideradas fun-
damentales en la literatura sobre cobertura universal de salud (Kutzin, 
2012; McIntyre & Kutzin, 2016).

Como variable de resultado se consideró el gasto de bolsillo en 
salud expresado como porcentaje del gasto corriente total en salud. 
Este indicador refleja la proporción del financiamiento sanitario que 
es cubierta directamente por los hogares mediante pagos realizados al 
momento de utilizar los servicios de salud.

Para evaluar el esfuerzo público en salud se analizaron tres indi-
cadores complementarios:

•	 Gasto público interno en salud como porcentaje del produc-
to interno bruto (PIB).

•	 Gasto público interno en salud per cápita, expresado en dó-
lares internacionales ajustados por paridad de poder adqui-
sitivo.

•	 Gasto público en salud como porcentaje del gasto total del 
gobierno general.

La utilización conjunta de estos indicadores permite examinar 
tanto la magnitud absoluta de los recursos destinados a la salud como 
la prioridad fiscal otorgada al sector dentro de las finanzas públicas de 
cada país (McIntyre & Kutzin, 2016).
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Inicialmente se calcularon los valores promedio de cada indica-
dor para el período 2000–2023 en los ocho países seleccionados. Pos-
teriormente se realizó una comparación descriptiva de los niveles de 
gasto público en salud y gasto de bolsillo observados en cada caso na-
cional. Con el fin de explorar la posible asociación entre las variables, 
se analizaron los patrones comparativos entre países, identificando si 
mayores niveles de financiamiento público tendían a coincidir con me-
nores niveles de gasto de bolsillo. La interpretación de los resultados 
se realizó a la luz de la literatura internacional sobre cobertura univer-
sal de salud, protección financiera y financiamiento sanitario (Kutzin, 
2012; McIntyre & Kutzin, 2016; Savedoff et al., 2012).

Dado el carácter descriptivo y ecológico del estudio, los hallazgos 
deben interpretarse como asociaciones observadas a nivel agregado y 
no como evidencia de relaciones causales entre las variables analizadas. 
No obstante, el enfoque comparativo permite generar evidencia rele-
vante para comprender las diferencias existentes entre los sistemas de 
salud latinoamericanos y para orientar futuras investigaciones sobre 
los determinantes de la protección financiera en la región.

La selección de países respondió al criterio de disponibilidad y 
consistencia de la información para todo el período de estudio. Asi-
mismo, los países incluidos representan una diversidad de modelos de 
organización y financiamiento sanitario presentes en América Latina, 
lo que permite contrastar experiencias nacionales con distintos niveles 
de inversión pública y protección financiera. Esta heterogeneidad enri-
quece el análisis comparativo y favorece la identificación de diferentes 
patrones de desempeño en materia de protección financiera.

Finalmente, el estudio se desarrolló a partir de información se-
cundaria de acceso público, agregada y anonimizada, por lo que no 
requirió la utilización de datos individuales ni la aplicación de proce-
dimientos relacionados con consentimiento informado o aprobación 
por comités de ética en investigación.
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Resultados
Evolución del gasto de bolsillo en salud en América Latina

En el período 2000–2023, los ocho países analizados presentaron 
trayectorias heterogéneas en la evolución del gasto de bolsillo en salud. 
Aunque la tendencia regional evidencia avances en la ampliación de la 
cobertura sanitaria y en el fortalecimiento del financiamiento público, 
persisten diferencias significativas en la proporción de gasto asumida 
directamente por los hogares.

Los resultados muestran que Uruguay y Colombia registraron los 
niveles promedio más bajos de gasto de bolsillo como porcentaje del 
gasto corriente en salud, mientras que Ecuador y México presentaron 
valores relativamente más elevados. Estas diferencias reflejan la diver-
sidad de modelos de aseguramiento, mecanismos de protección finan-
ciera y niveles de inversión pública existentes en la región.

Tabla 1. 
Indicadores promedio de gasto de bolsillo en salud en ocho países de América Latina, 
2000–2023.

País Gasto de bolsillo (% del gasto corriente en salud)

Argentina 28.09

Brasil 31.30

Chile 38.12

Colombia 16.10

Ecuador 45.71

México 47.87

Perú 36.08

Uruguay 20.54

Nota: elaboración propia a partir de datos de la Organización Mundial de la Salud (OMS) 
y el Banco Mundial. Promedios del período 2000–2023.
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La comparación evidencia que una menor participación del gasto 
directo de los hogares suele asociarse con sistemas de salud que cuen-
tan con mayores niveles de financiamiento público y mecanismos de 
cobertura más amplios.

Financiamiento público en salud y esfuerzo fiscal guberna-
mental

El análisis del financiamiento público revela importantes dife-
rencias entre los países estudiados tanto en términos del gasto guber-
namental en salud como porcentaje del producto interno bruto como 
en la proporción del presupuesto público destinada al sector sanitario.

Los países que destinaron una mayor proporción de recursos pú-
blicos al sistema de salud tendieron a exhibir mejores indicadores de 
protección financiera para la población. Sin embargo, la magnitud de 
esta relación varió según las características institucionales y organiza-
tivas de cada sistema sanitario.

Tabla 2. 
Indicadores de financiamiento público en salud en ocho países de América Latina, 
2000–2023.

País
Gasto del gobier-

no general en 
salud (% del PIB)

Gasto nacional en 
salud del gobierno ge-
neral per cápita, PPA 
(dólares internaciona-

les corrientes)

Gasto del gobierno 
general en salud (% 
del gasto total del 
gobierno general)

Argentina 5.67 1122.20 16.97

Brasil 3.89 554.46 9.30

Chile 3.82 814.62 15.62

Colombia 5.26 659.35 17.25

Ecuador 3.45 381.54 9.67

México 2.72 476.34 11.04

Perú 2.96 323.09 13.88
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País
Gasto del gobier-

no general en 
salud (% del PIB)

Gasto nacional en 
salud del gobierno ge-
neral per cápita, PPA 
(dólares internaciona-

les corrientes)

Gasto del gobierno 
general en salud (% 
del gasto total del 
gobierno general)

Uruguay 5.38 1132.04 18.82

Nota: elaboración propia a partir de datos de la Organización Mundial de la Salud (OMS) 
y el Banco Mundial. Promedios del período 2000–2023.

Los resultados sugieren que el incremento del gasto público cons-
tituye un elemento relevante para reducir la dependencia de los pagos 
directos, aunque no garantiza por sí mismo una disminución uniforme 
del gasto de bolsillo.

Relación entre gasto público y gasto de bolsillo

La comparación entre los indicadores de financiamiento público 
y gasto de bolsillo muestra una asociación inversa general: los países 
con mayores niveles de inversión pública suelen registrar menores por-
centajes de gasto directo de los hogares.

No obstante, dicha relación presenta excepciones que evidencian 
la influencia de factores adicionales. Algunos países con niveles inter-
medios de gasto público mantienen cargas financieras relativamente 
elevadas para las familias, mientras que otros logran mejores resulta-
dos con niveles similares de inversión.

Estos hallazgos indican que la protección financiera depende no 
solo del volumen de recursos disponibles, sino también de la eficiencia 
en su asignación, la cobertura efectiva de prestaciones y la capacidad 
regulatoria de los sistemas de salud.
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Diferencias estructurales entre países

Las disparidades observadas permiten identificar distintos pa-
trones de financiamiento y protección financiera dentro de la región. 
Uruguay y Colombia presentan estructuras que limitan relativamente 
la participación del gasto directo de los hogares, mientras que Ecua-
dor, México y Perú continúan mostrando mayores niveles de depen-
dencia de pagos privados.

Estas diferencias reflejan la coexistencia de modelos sanitarios 
con distintos grados de fragmentación, segmentación y cobertura po-
blacional, aspectos que influyen de manera directa en la capacidad de 
los sistemas para absorber los costos de atención.

La evidencia comparativa sugiere que la reducción sostenida del 
gasto de bolsillo requiere no solo mayores recursos públicos, sino tam-
bién reformas institucionales orientadas a mejorar la equidad en el 
acceso y la protección financiera.

Síntesis de los hallazgos

En conjunto, los resultados muestran una tendencia general se-
gún la cual los países con mayores niveles de financiamiento público 
presentan menores cargas económicas directas para los hogares. No 
obstante, la relación observada no es estrictamente lineal, lo que su-
giere que el desempeño de los sistemas de salud depende también de 
factores institucionales, organizativos, regulatorios y de gobernanza. 
En este sentido, la evidencia obtenida indica que el incremento del gas-
to público constituye una condición necesaria para avanzar hacia una 
mayor protección financiera, aunque por sí solo no garantiza la elimi-
nación de las brechas existentes entre los países analizados. Los patro-
nes diferenciados identificados reflejan la complejidad de los procesos 
de financiamiento sanitario y la importancia de considerar múltiples 
dimensiones para comprender los resultados alcanzados en materia de 
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protección financiera. A continuación, estos hallazgos se interpretan 
a la luz de la literatura internacional sobre financiamiento sanitario y 
cobertura universal de salud.

Discusión
El financiamiento público como mecanismo de protección fi-

nanciera

Los resultados obtenidos muestran que los países con mayores ni-
veles de financiamiento público en salud tendieron a registrar menores 
proporciones de gasto de bolsillo, lo que respalda la hipótesis de que la 
inversión estatal constituye un componente fundamental para la pro-
tección financiera de los hogares. Esta tendencia fue particularmente 
evidente en Colombia y Uruguay, cuyos indicadores de gasto públi-
co como porcentaje del PIB y prioridad fiscal para el sector salud se 
asociaron con los menores niveles de gasto directo de los hogares. Los 
datos analizados sugieren que una mayor participación del financia-
miento público permite reducir la dependencia de pagos individuales 
en el momento de utilizar los servicios de salud, disminuyendo así el 
riesgo de gasto catastrófico y empobrecimiento asociado a la enferme-
dad (McIntyre et al., 2006; Xu et al., 2007; Wagstaff et al., 2018).

Desde una perspectiva regional, estos resultados coinciden con 
los planteamientos de la Organización Mundial de la Salud respecto 
a que los sistemas de salud financiados predominantemente mediante 
mecanismos colectivos presentan mejores niveles de protección finan-
ciera que aquellos que dependen en mayor medida de pagos directos 
(Kutzin, 2012; World Health Organization & World Bank, 2021; Wags-
taff & Neelsen, 2020).

La importancia de la prioridad fiscal en salud

Más allá del volumen absoluto de recursos destinados al sector 
sanitario, el análisis evidencia la relevancia de la prioridad presu-
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puestaria otorgada a la salud dentro del gasto público total. Uruguay, 
Colombia y Argentina destinaron una mayor proporción de su presu-
puesto gubernamental al financiamiento sanitario, mientras que Brasil 
y Ecuador mostraron una menor prioridad fiscal relativa.  Este hallaz-
go sugiere que las decisiones de política fiscal desempeñan un papel 
central en la configuración de los niveles de protección financiera. Paí-
ses con capacidades económicas similares pueden obtener resultados 
diferentes dependiendo de la importancia estratégica que otorguen 
a la salud dentro de sus agendas gubernamentales. En este sentido, 
la protección financiera no depende exclusivamente del crecimiento 
económico, sino también de las decisiones políticas relacionadas con 
la asignación de recursos públicos (Reeves et al., 2015; Savedoff et al., 
2012; McIntyre & Kutzin, 2016).

Las limitaciones de una explicación basada únicamente en el 
gasto

Uno de los hallazgos más relevantes del estudio es que la rela-
ción entre gasto público y gasto de bolsillo no resulta completamente 
lineal. Aunque la tendencia general muestra una asociación inversa 
entre ambas variables, algunos países presentan comportamientos que 
no pueden explicarse exclusivamente por el volumen de recursos inver-
tidos. El caso de Chile resulta particularmente ilustrativo. A pesar de 
registrar uno de los niveles más elevados de gasto público per cápita 
de la muestra, mantiene proporciones relativamente altas de gasto de 
bolsillo tanto en términos relativos como absolutos (OECD & World 
Bank, 2023).

Esta situación pone de manifiesto que la protección financiera 
depende también de factores estructurales relacionados con la or-
ganización de los sistemas de salud. Aspectos como la segmentación 
institucional, la coexistencia de subsistemas públicos y privados, los 
mecanismos de aseguramiento, los esquemas de copago y la cobertura 
efectiva de prestaciones pueden modificar sustancialmente el impacto 
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que tiene el gasto público sobre los hogares (Gilardino et al., 2022; Ti-
telman et al., 2015; Savedoff et al., 2012).

En consecuencia, incrementar el financiamiento público consti-
tuye una condición necesaria, pero no suficiente, para reducir el gasto 
de bolsillo de manera sostenida.

Modelos de financiamiento y heterogeneidad regional

Las diferencias observadas entre los países analizados reflejan la 
diversidad de modelos de financiamiento sanitario existentes en Amé-
rica Latina. Mientras algunos sistemas han avanzado hacia esquemas 
de aseguramiento más integrados y solidarios, otros mantienen altos 
niveles de fragmentación institucional y segmentación de la cobertura 
(Titelman et al., 2015; Gilardino et al., 2022).

Los países con menores niveles de gasto de bolsillo suelen com-
binar una mayor inversión pública con mecanismos relativamente 
consolidados de protección financiera. Por el contrario, aquellos que 
registran mayores niveles de gasto directo de los hogares presentan con 
frecuencia sistemas más dependientes del financiamiento privado o 
con coberturas insuficientes para garantizar acceso efectivo a servicios 
y medicamentos (McIntyre & Kutzin, 2016; Wagstaff & Neelsen, 2020).

La evidencia comparativa indica que las reformas orientadas 
exclusivamente a incrementar recursos financieros pueden generar 
resultados limitados si no van acompañadas de transformaciones 
institucionales que mejoren la eficiencia, la equidad y la capacidad re-
distributiva de los sistemas de salud (Kutzin, 2012; Reeves et al., 2015; 
Savedoff et al., 2012).

Implicaciones para las políticas públicas en América Latina

Los hallazgos del estudio adquieren especial relevancia en el 
contexto actual de los debates sobre cobertura universal de salud y 
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sostenibilidad fiscal en la región. Los países que aún presentan ele-
vados niveles de gasto de bolsillo, como México y Ecuador, enfrentan 
el desafío de fortalecer simultáneamente el financiamiento público y 
los mecanismos de aseguramiento que permitan reducir la exposición 
financiera de los hogares (García-Díaz et al., 2023; World Health Orga-
nization & World Bank, 2021).

Asimismo, los resultados sugieren que las estrategias de refor-
ma deben orientarse no solo a aumentar los recursos disponibles, sino 
también a mejorar su capacidad de traducirse en cobertura efectiva, 
acceso oportuno y disminución de barreras económicas para la pobla-
ción (McIntyre et al., 2006; Xu et al., 2007; Wagstaff et al., 2018).

Desde esta perspectiva, la protección financiera debe entenderse 
como el resultado de una combinación entre esfuerzo fiscal, diseño 
institucional y capacidad de gestión del sistema sanitario (McIntyre & 
Kutzin, 2016; Kutzin, 2012).

Aportes y desafíos para futuras investigaciones

El presente estudio aporta evidencia comparativa sobre una de 
las principales preocupaciones de los sistemas de salud latinoamerica-
nos: la persistencia del gasto de bolsillo como fuente de financiamiento 
de la atención sanitaria. Los resultados obtenidos contribuyen a com-
prender la relación existente entre el financiamiento público y la pro-
tección financiera de los hogares, mostrando patrones diferenciados 
entre los países analizados.

No obstante, los hallazgos deben interpretarse considerando 
algunas limitaciones metodológicas. El estudio utiliza información 
agregada a nivel país, por lo que no permite identificar desigualdades 
subnacionales ni diferencias entre grupos socioeconómicos. Asimismo, 
el diseño descriptivo y comparativo empleado no permite establecer 
relaciones causales directas entre el financiamiento público y los nive-
les de gasto de bolsillo observados.
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En este contexto, los resultados también muestran la necesidad de 
avanzar hacia investigaciones que incorporen variables institucionales, 
análisis longitudinales y modelos econométricos capaces de identificar 
relaciones causales entre financiamiento público y protección financie-
ra (Amaya-Lara, 2016; García-Díaz et al., 2023; Wagstaff et al., 2018). 

Futuros estudios podrían explorar el efecto de reformas especí-
ficas, los niveles de cobertura de aseguramiento, la estructura de co-
pagos y el papel del sector privado en la determinación del gasto de 
bolsillo, con el fin de comprender mejor los mecanismos que explican 
las diferencias observadas entre países (Gilardino et al., 2022; Savedoff 
et al., 2012; Titelman et al., 2015).

Conclusiones

Durante el periodo de 2020 a 2023, el análisis comparativo reali-
zado en ocho países de América Latina permitió identificar una aso-
ciación consistente entre el financiamiento público en salud y los nive-
les de gasto de bolsillo de los hogares. En términos generales, los países 
que destinaron mayores recursos públicos al sector sanitario, tanto en 
relación con el producto interno bruto como en términos per cápita, 
tendieron a registrar menores proporciones de pagos directos efectua-
dos por la población para acceder a servicios de salud.

Los resultados obtenidos respaldan la importancia del gasto pú-
blico como instrumento de protección financiera y como mecanismo 
para reducir las barreras económicas de acceso a la atención sanita-
ria. Sin embargo, la evidencia también demuestra que el incremento 
del financiamiento estatal no garantiza por sí mismo una disminución 
automática del gasto de bolsillo. La existencia de países con elevados 
niveles de inversión pública que mantienen proporciones significativas 
de pagos directos pone de manifiesto la influencia de factores institu-
cionales y organizacionales en el desempeño de los sistemas de salud.

Las diferencias observadas entre los países analizados sugieren 
que la protección financiera depende de una combinación de elemen-
tos que incluyen la magnitud del financiamiento público, la prioridad 
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fiscal otorgada al sector salud, los mecanismos de aseguramiento, la co-
bertura efectiva de prestaciones y el grado de fragmentación de los sis-
temas sanitarios. En consecuencia, las políticas orientadas a reducir el 
gasto de bolsillo deben considerar simultáneamente el fortalecimiento 
de la inversión pública y la implementación de reformas instituciona-
les que favorezcan una mayor equidad en el acceso a los servicios.

Desde una perspectiva regional, los hallazgos confirman que el 
gasto de bolsillo continúa representando una fuente importante de 
financiamiento sanitario en América Latina, a pesar de los avances 
registrados durante las últimas décadas. Esta situación constituye un 
desafío para los países que buscan avanzar hacia la cobertura universal 
de salud y garantizar una protección financiera efectiva frente a los 
riesgos asociados a la enfermedad.

Asimismo, el estudio pone de relieve la necesidad de fortalecer 
los sistemas de información y de promover evaluaciones comparativas 
que permitan comprender mejor los mecanismos mediante los cua-
les las políticas de financiamiento impactan sobre la carga económica 
que enfrentan los hogares. La generación de evidencia regional resulta 
fundamental para orientar decisiones de política pública basadas en 
criterios de eficiencia, equidad y sostenibilidad.

Finalmente, se concluye que incrementar el gasto público en sa-
lud constituye una condición necesaria para reducir el gasto de bolsillo, 
pero no una condición suficiente. La efectividad de dicha inversión de-
pende de la capacidad de los sistemas de salud para transformar los re-
cursos disponibles en acceso oportuno, cobertura efectiva y protección 
financiera para toda la población. En este sentido, el fortalecimiento 
del financiamiento público debe concebirse como parte de una estra-
tegia integral orientada a consolidar sistemas de salud más equitativos, 
resilientes y centrados en las necesidades de las personas.
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Financial Protection and Health Financing in Latin America: Comparative Lessons from 
Eight Health Systems (2000–2023)

Abstract
Out-of-pocket health expenditure constitutes one of the main indicators of financial 
protection in health systems and represents a potential source of catastrophic expenditure 
for households. This chapter analyzes the relationship between public health financing 
and out-of-pocket expenditure in eight Latin American countries: Argentina, Brazil, 
Chile, Colombia, Ecuador, Mexico, Peru, and Uruguay. An observational, descriptive, 
and comparative study of an ecological nature was conducted, using national aggregate 
indicators corresponding to the period 2000–2023. Variables related to public health 
spending were examined, including its share of gross domestic product, public spending 
per capita adjusted for purchasing power parity, and the fiscal priority granted to the 
health sector. The results reveal significant regional heterogeneity and show that 
countries with higher levels of public financing tend to have lower proportions of out-
of-pocket expenditure. However, the observed relationship is not completely linear, 
suggesting the influence of institutional and organizational factors specific to each health 
system. It is concluded that increasing public spending constitutes a necessary condition 
for strengthening the financial protection of the population, although its effectiveness 
also depends on the structure and functioning of health systems. The findings provide 
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relevant evidence for the design of policies aimed at advancing toward more equitable 
and sustainable universal health coverage in Latin America.

Keywords:  Out-of-pocket expenditure; health financing; financial protection; health 
systems; Latin America.

Proteção financeira e financiamento da saúde na América Latina: lições comparadas de oito 
sistemas de saúde (2000–2023)

Resumo
O gasto direto do bolso com saúde constitui um dos principais indicadores de proteção 
financeira dos sistemas de saúde e representa uma potencial fonte de gasto catastrófico 
para as famílias. Este capítulo analisa a relação entre o financiamento público em saúde 
e o gasto direto do bolso em oito países da América Latina: Argentina, Brasil, Chile, 
Colômbia, Equador, México, Peru e Uruguai. Foi realizado um estudo observacional, 
descritivo e comparativo de caráter ecológico, utilizando indicadores agregados nacionais 
correspondentes ao período 2000–2023. Foram examinadas variáveis relacionadas ao 
gasto público em saúde, incluindo sua participação no produto interno bruto, o gasto 
público per capita ajustado pela paridade do poder de compra e a prioridade fiscal 
concedida ao setor saúde. Os resultados evidenciam uma importante heterogeneidade 
regional e mostram que os países com maiores níveis de financiamento público tendem 
a apresentar menores proporções de gasto direto do bolso. No entanto, a relação 
observada não é completamente linear, o que sugere a influência de fatores institucionais 
e organizacionais próprios de cada sistema de saúde. Conclui-se que o aumento do 
gasto público constitui uma condição necessária para fortalecer a proteção financeira da 
população, embora sua efetividade dependa também da estrutura e do funcionamento 
dos sistemas de saúde. Os achados fornecem evidências relevantes para o desenho de 
políticas orientadas a avançar em direção a uma cobertura universal mais equitativa e 

sustentável na América Latina.
Palavras-chave:  Gasto direto do bolso; financiamento da saúde; proteção financeira; 

sistemas de saúde; América Latina.
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Prácticas y significados cotidianos de los estilos de vida saludables en 
estudiantes universitarios: un estudio cualitativo

Resumen
La investigación estuvo centralizada en los estilos de vida de los alumnos en 
educación superior, que son un elemento crucial para su bienestar, además 
de afectar su desempeño académico y sus perspectivas laborales futuras. 
Asimismo, los estudiantes tienden a desarrollar rutinas poco sanas lo que tiene 
un efecto adverso en su salud general. Analizar la percepción estudiantil acerca 
de los estilos de vida saludables y perjudiciales, identificando sus prácticas 
cotidianas, problemas de riesgo y consecuencias percibidas. Se realizó una 
investigación cualitativa, de enfoque descriptivo e interpretativo, bajo un 
diseño fenomenológico. Se aplicó una guía de entrevista semiestructuradas a 
estudiantes mujeres y hombres de una universidad pública, organizando las 
respuestas en categorías temáticas vinculadas a la concepción de vida saludable, 
acciones beneficiosas, prácticas desfavorecedoras y problemas asociados. 
El análisis se realizó mediante codificación de las respuestas, así como la 
triangulación de fuentes. Los estudiantes tienen una concepción clara de estilo 
de vida saludable. Entre las prácticas favorecedoras identifican el ejercicio, la 
buena alimentación y el sueño reparador; mientras que los hábitos perjudiciales 
más frecuentes son el consumo de comida chatarra, bebidas alcohólicas, falta 
de sueño y sedentarismo, pudiendo desencadenar enfermedades, asimismo, 
las condiciones académicas generan la adopción de hábitos perjudiciales. Los 
hallazgos muestran que los universitarios poseen claridad conceptual respecto 
a los estilos de vida saludables, pero enfrentan dificultades para sostenerlos. Se 
recomienda implementar programas universitarios de promoción de la salud a 

fin de consolidar hábitos saludables en una etapa crucial del desarrollo.
Palabras clave: Salud estudiantil; rutina académica; hábito saludable; hábito 

perjudicial; rendimiento académico.
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Introducción

La noción de estilo de vida ha cambiado a lo largo del tiempo, 
transitando de ser visto solo como un conjunto de hábitos conductua-
les repetidos en las personas (Sánchez & Luna, 2015) a ser comprendido 
como un constructo multidimensional que incluye formas de actuar, 
valores, actitudes y circunstancias sociales que impactan la salud (Cal-
pa et al., 2019; Lara et al., 2019). Desde este ángulo, los estilos de vida 
pueden funcionar como elementos protectores o, en contraposición, 
como elementos de riesgo que predisponen al desarrollo de enferme-
dades crónicas no transmisibles y a un empeoramiento de la calidad de 
vida (Vila et al., 2021; Benavides et al., 2022). 

En el contexto universitario, se ha mencionado con frecuencia 
que los estudiantes suelen exhibir estilos de vida perjudiciales, mar-
cados por una dieta inadecuada, inactividad física, ingesta de alcohol, 
además de una mala gestión del estrés. Por ejemplo, Cervantes et al. 
(2020), hallaron que el 46,4% de los universitarios analizados mantenía 
un estilo de vida poco saludable; Espinoza & Vanegas (2020), mencio-
naron que el 60% mostraba un estilo de vida inadecuado, mientras que 
Montenegro & Ruíz (2020), detectaron que el 81% de los estudiantes 
tenía hábitos no saludables. Resultados parecidos fueron encontrados 
por Palomino et al. (2021), quienes descubrieron que el 85.9% de los 
estudiantes poseía un estilo de vida moderadamente saludable. 

La esfera física como mental tienden a ser la más perjudicadas, 
con escasos niveles de actividad física y hábitos alimenticios inapro-
piados. Cedillo et al. (2017), indicaron que el 40% de los estudiantes 
universitarios no practica actividad física y que el 20% muestra pro-
blemas en el uso de sustancias como tabaco o drogas. De igual forma, 
Mogollón et al. (2020), notaron que el 81,2% mostraba escaso cuidado 
en los hábitos de ejercicio, mientras que Solera & Gamero (2019), des-
cubrieron que el 30% tenía hábitos nutricionales inadecuados. Estas 
conductas suelen agravarse debido a la presión académica, el estrés y la 
desorganización del tiempo, aspectos propios de la etapa universitaria 
(Canova et al., 2018). 
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Además, otros estudios resaltan restricciones en el ámbito social, 
educativo y familiar de los estudiantes. Serna et al. (2022), hallaron 
que el 23,2% indicó algún tipo de disfunción familiar, mientras que 
Charry & Cabrera (2021), mencionaron que el 41% expresó no pasar 
tiempo con amigos ni familiares. En el ámbito académico, Callejas 
(2016), descubrió que el 75% de los estudiantes no mantenía un estudio 
regular, lo que restringe el balance entre las obligaciones educativas y 
la adquisición de hábitos saludables. Estos antecedentes indican que 
el estilo de vida en la universidad debe ser evaluado desde una óptica 
sistemática, que incluya aspectos físicos, sociales, éticos y familiares. 
En este contexto, la cuestión es que, a pesar de los numerosos estudios 
llevados a cabo en diferentes entornos, los hábitos de vida de los estu-
diantes universitarios siguen destacándose por la existencia de com-
portamientos poco saludables que impactan su bienestar físico, mental 
y social. Además, en la gran parte de las situaciones, estas conductas 
se establecen en la juventud y suelen persistir en la adultez, ocasionan-
do peligros duraderos para la salud pública. En la ciudad de Puerto 
Maldonado dentro de la Amazonía peruana, es donde los elementos 
socioculturales, económicos y ambientales afectan en las costumbres 
de los estudiantes, por tanto, el asunto toma importancia que merece 
ser analizada.

La razón de este estudio se basa en la necesidad de entender la 
manera en que los universitarios perciben y llevan un cabo de vida 
saludable en el contexto universitario. La información producida per-
mitió comprender las fortalezas y debilidades en los hábitos diarios 
de esta población en específico, así como la necesidad de la implemen-
tación de programas en la institución de promoción de la salud rela-
cionadas con las necesidades físicas, sociales, académicas y familiares 
de los estudiantes. Asimismo, puesto que los estudiantes de la carrera 
profesional de educación van a interactuar en la comunidad existe la 
necesidad de aprendan a fomentar hábitos saludables para permitir 
que la sociedad mejore. 

En este contexto, la vida en la universidad representa un entorno 
específico donde los estudiantes lidian con diversas exigencias acadé-
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micas, sociales y personales que impactan sus modos de vida, como la 
carga académica, el estrés, la limitación en el tiempo, la vida social, así 
como las características del ambiente tiene que ver con la adopción de 
prácticas saludables (Canova Barrios et al., 2018; Charry-Méndez y Ca-
brera-Díaz, 2021). Así, el estilo de vida saludable no se basa únicamente 
en elecciones personales, sino también en las condiciones contextuales 
donde los estudiantes llevan a cabo su cotidianidad.

Desde un enfoque conceptual, los estilos de vida saludables abar-
can un conjunto de hábitos dirigidos al bienestar global, que incluyen 
aspectos físicos, emocionales y sociales (Calpa-Pastas et al., 2019; Tala 
et al., 2020). No obstante, diferentes estudios han mostrado una in-
congruencia entre la información que los estudiantes tienen acerca de 
hábitos saludables y su implementación en la vida cotidiana (Cervan-
tes-Rodríguez et al., 2020; Cerqueira Sousa et al., 2022). Esta diferencia 
evidencia que la asunción de hábitos saludables no se basa solo en la 
accesibilidad de información, sino en procesos más complejos relacio-
nados con la motivación, las creencias y el entorno.

Del mismo modo, investigaciones previas han evidenciado que 
los estudiantes de educación superior suelen aceptar la relevancia de 
adoptar hábitos saludables; sin embargo, permanecen las prácticas que 
pueden ser nocivas para su bienestar, como el sedentarismo, la mala 
alimentación y la alteración de los ciclos de sueño (Cedillo-Ramírez et 
al., 2017; Mogollón García et al., 2020). En este contexto, se percibe una 
coexistencia entre la percepción del riesgo y la permanencia de hábitos 
no saludables, lo que indica un proceso de normalización de esas con-
ductas en el ámbito universitario.

Aunque hay múltiples investigaciones sobre estilos de vida en 
estudiantes de universidades, la gran parte ha sido realizada desde 
perspectivas cuantitativas, enfocadas en medir variables e identificar 
factores relacionados. En contraste, hay una comprensión reducida 
desde una mirada cualitativa que facilite indagar cómo los estudiantes 
interpretan, significan y experimentan los estilos de vida saludables en 
su día a día, particularmente en contextos concretos como el peruano.
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En el contexto de la educación superior en el Perú, se hace eviden-
te la necesidad de profundizar en la comprensión de los estilos de vida 
de los estudiantes, considerando las particularidades socioculturales 
que influyen en sus prácticas y percepciones. Por tanto, el presente es-
tudio se justifica en la necesidad de comprender cómo los estudiantes 
universitarios construyen y experimentan los estilos de vida saludables 
en su vida cotidiana, considerando tanto sus percepciones como las 
prácticas cotidianas que podrían establecer su aceptación. De esta ma-
nera se tuvo por objetivo analizar la percepción estudiantil acerca de 
los estilos de vida saludables y perjudiciales, identificando sus prácti-
cas cotidianas, problemas de riesgo y consecuencias percibidas.

Metodología

El estudio se ejecutó en base al paradigma cualitativo, pertenece 
al tipo de investigación descriptiva y fenomenológica. El diseño utili-
zado fue no experimental-transversal, puesto que la intención fue re-
colectar información en un solo periodo de tiempo, con la intención 
de examinar y comprender las prácticas y los significados que los uni-
versitarios asignan al estilo de vida en su vida diaria.  

Se consideró como unidad de análisis a los estudiantes de la ca-
rrera profesional de educación, la cual estuvo conformada por 18 in-
formantes entrevistados, de los cuales 9 fueron mujeres y 9 hombres 
distribuidos en: 3 estudiantes de los primeros semestres, 3 de los se-
mestres intermedios y 3 de los últimos semestres. Los cuales fueron 
seleccionados de forma intencional de acuerdo a su prioridad ante los 
demás actores educativos, por ser los que afrontan diariamente la ruti-
na educativa en la vida universitaria.

Para cumplir con el objetivo de la investigación se utilizó la téc-
nica de la entrevista semiestructurada, habiéndose elaborado una guía 
de entrevista, la cual se compuso por 4 preguntas abiertas, destinadas 
a explorar el significado que los estudiantes le asignan al concepto de 
estilos de vida saludable, las prácticas y acciones que podrían obstacu-
lizarlos o beneficiarlos; así como, la apreciación de las consecuencias 
por una práctica de vida saludable inadecuada. El diseño del instru-
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mento se orientó a permitir la manifestación totalmente libre, sincera 
y con respuestas profundas, por parte de los participantes del estudio. 

El recojo de la información se realizó considerando los siguientes 
momentos: la planeación, convocatoria, la realización de las entrevis-
tas, y el análisis del contenido de la información. Primeramente, se 
realizó la formulación de la guía de entrevista y su validación; seguida-
mente, se procedió a obtener la autorización de los participantes para 
realizar la aplicación de las entrevistas. Durante esta etapa se procedió 
a grabar las respuestas de los informantes para posteriormente trans-
cribirlas para realzar el análisis a partir de la codificación como de la 
categorización. 

La información recogida fue analizada en base al paradigma cua-
litativo descriptivo interpretativo, respetando la rigurosidad durante 
todo el proceso. Primeramente, las respuestas de cada una de las entre-
vistas se trascribieron literalmente con la finalidad de salvaguardar la 
veracidad de los manifiestos. Seguidamente se realizó la identificación 
de las ideas principales con la intención de identificar el sentido y la 
direccionalidad de las respuestas. Terminada esta etapa se procedió a 
realizar la codificación con la identificación de las palabras y frases de-
terminantes asociadas al análisis de los aspectos centrales del estudio: 
el estilo de vida saludable, prácticas diarias, acciones no saludables y 
los efectos que acarrea en la salud. Cabe precisar que la codificación 
se organizó en categorías temáticas como: prácticas alimenticias salu-
dables como no saludables, actividad física, entretenimiento, bienestar 
emocional, apreciación acerca de las enfermedades. A continuación, 
para verificar la eficacia de los resultados se empleó la triangulación 
de fuentes, en la que se realizó la comparación de las apreciaciones en-
tre los estudiantes mujeres y hombres de diferentes ciclos. Cabe indi-
car que con este procedimiento se logró evidenciar las diferencias, así 
como las coincidencias entre la manifestación de los participantes. Por 
último, se efectuó la deducción y comprensión de la significación que 
los estudiantes le otorgan a la concepción de estilos de vida saludable, 
las acciones que los dificultan o favorecen, así como las consecuencias 
que se producen. 
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Con el fin de fortalecer y garantizar la validez interna se utilizará 
la técnica del member checking, la cual tiene la finalidad de realizar la 
validación por participante, siendo específica su aplicación para estu-
dios cualitativos. Se realizará siguiendo el siguiente procedimiento, de-
volver las interpretaciones o resúmenes a algunos estudiantes, tutores y 
al personal de la oficina de bienestar universitario con el propósito de 
corroborar si estas reflejan sus opiniones manifestadas y determinen si 
estas evidencian las barreras que afectan al estudiantado. En segundo 
lugar, se utilizará la técnica del peer debriefing, la cual consiste en rea-
lizar la revisión por pares. Para su realización se procederá a solicitar 
a investigadores la revisión crítica de los resultados preliminares para 
identificar su conformidad o detectar posibles sesgos.

La investigación cumplió con las normas éticas que sistematiza al 
enfoque cualitativo en su aplicación hacia los seres humanos. Los es-
tudiantes universitarios decidieron participar de manera voluntaria, al 
haberles explicado previamente acerca de la intención del estudio, así 
como la índole de la entrevista, permitiendo garantizar la autonomía 
de los participantes a partir del consentimiento informado. Con la in-
tención de asegurar la reserva para que cada participación se anónima 
se asignó a los informantes una codificación como el reguardo de las 
transcripciones obtenidas de la entrevista. Además, en cumplimiento 
con la declaración de Helsinki se previno que la contribución de los 
informantes no les ocasionara algún daño, por lo contrario, impulse el 
debate y apreciación hacia la relevancia que tienen los estilos de vida 
saludable. Cabe indicar que en la aplicación de las entrevistas se respe-
taron las posturas y condiciones de los informantes sin discriminación 
al género, grupo etario o semestre académico.

Resultados 

Se entrevistó a 18 estudiantes universitarios de los cuales 9 fueron 
mujeres (M) y 9 varones (H) de la carrera de Educación, con el propó-
sito de comprender las prácticas y significados atribuidos a los estilos 
de vida saludables. A partir del análisis de las entrevistas, emergieron 
cuatro categorías interpretativas: (1) concepción integral de la vida sa-
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ludable, (2) prácticas idealizadas del autocuidado, (3) contradicciones 
en las prácticas cotidianas y (4) conciencia del riesgo y normalización 
de hábitos no saludables.

Perspectiva general del concepto de vida saludable 

Los universitarios desarrollan un concepto de vida saludable que 
no solo estaría centralizado en los criterios físicos, sino que se enlaza 
con los aspectos cognitivos, sociales, así como emocionales. En relación 
con la noción de salud, los estudiantes la comprenden con el equilibrio 
entre la práctica física, la buena alimentación, las relaciones interper-
sonales y el bienestar emocional.

Por tanto, se ha confirmado que los universitarios cuentan con 
un discurso internalizado desarrollado acerca de cuidado personal, en 
el que concepciones como: la disciplina, el bienestar y equilibrio sur-
gen recurrentemente en sus expresiones. Cabe destacar que el concep-
to de vida saludable, que los estudiantes poseen, se inclinaría más a la 
idealización puesto que no se evidencia en sus respuestas la aplicación 
concreta en sí de esta práctica en su vida cotidiana y más que todo se 
considera como una aspiración personal.

Además, en relación al género se evidencian diferencias en la con-
ceptualización, puesto que los hombres cimientan el sentido y signifi-
cado de la salud vital en el aspecto físico como el ejercicio y el aspecto 
funcional como la adecuada alimentación; las mujeres se inclinan a 
una perspectiva sistémica enlazando elementos del propio desarrollo, 
emocionales, así como organizacionales. 

Al respecto dos participantes expresaron:

“Alimentarse bien, ejercitarse por lo menos 3 veces a la semana, leer, 
darse tiempo para todo aquello que te genere la sensación de bienestar para 
ti” (M2).
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“Una forma de vivir equilibrada (diversión, trabajo, estudio) con dis-
ciplina, priorizando la salud mental, con buena alimentación y hábitos que 
ayuden a superarse cada día” (M6).

Por su parte, entre los varones destacaron:

“Realizar ejercicios o hacer deporte como también comer de manera 
saludable para que estemos sanos” (H2).

“Comer cosas sanas como verduras, frutas, jugos, tomar mucha agua y 
hacer deporte y ejercicios” (H4).

En síntesis, se visualiza que los universitarios vinculan la concep-
tualización de vida saludable la alimentación balanceada, la práctica 
constante del ejercicio físico, el bienestar emocional y el desarrollo de 
las relaciones interpersonales en la sociedad. 

Creencias prácticas en el autocuidado

En cuanto a las prácticas que propician y mantienen los estilos 
de vida favorable con la salud, los estudiantes universitarios, aparte de 
los hábitos manifestados en relación a la alimentación equilibrada o la 
rutina física diaria, describen otros aspectos que fortalecen esta forma 
de vida sana como son el manejo del estrés y la calidad del sueño.

No obstante, es necesario resaltar que los estudiantes, aparte de 
idealizar la conceptualización de vida saludable, consideran que su 
práctica y representación se basa en la aplicación de normativa como 
lo que se “debe realizar o actuar” en lugar de ser una manifestación 
conductual que se ha alcanzado y se mantiene presente. Si bien es 
cierto, con estos hallazgos se comprueba que los universitarios tienen 
constituido el conocimiento acerca del autocuidado; sin embargo, no 
se evidencia que este aprendizaje se deba a la apropiación realizada por 
la constante práctica para considerarla un hábito o en mayor medida 
como una costumbre.  
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Esto se debe a que los participantes comprenden claramente el 
fenómeno, puesto que enlazan en su mente la noción de organización, 
tiempo, equilibrio y disciplina como capacidades esenciales para con-
seguir y mantener una vida saludable. Por tanto, los estudiantes con-
sideran como las actividades que promocionan la salud: al periodo de 
sueño dentro de las 8 horas, mantener el itinerario de alimentación, 
mantenimiento de las relaciones interpersonales positivas y la práctica 
física activa.

Los estudiantes mencionaron:

“Tener un régimen alimenticio saludable, realizar deporte para cuidar 
tanto mi mente como mi cuerpo” (M5).

 “No estresarte, mantener siempre la calma, socializar más con las per-
sonas que tu sientes que te hacen bien que te quieren y que siempre desean 
lo mejor para ti, hacer ejercicios físicos, tener paz mental siempre, tener una 
comida balanceada, leer, entre otros” (H3).

Incompatibilidades prácticas en la vida cotidiana

A pesar de que los estudiantes cuentan con la noción de prácticas 
saludables, estos no suelen siempre asociar esta idea a estrategias efi-
caces de actuación ante situaciones problemáticas que viven en su jor-
nada académica diaria como: comer a destiempo, consumo frecuente 
de comida chatarra, la pésima calidad del sueño, la limitada actividad 
física, el consumo de bebidas alcohólicas o estar expuestos a situacio-
nes estresantes.  

En relación a lo sustentado los estudiantes comentaron:

“No comer a tus horas, comer en exceso, estar tirado en la cama sin 
hacer nada productivo, dormir súper tarde, no compartir con tu familia más 
que un hola” (M6).

 “El comer comidas chatarras, beber gaseosas, alcohol en exceso y el no 
hacer ejercicios” (H4).
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Como puede apreciarse la adquisición de estas conductas no se 
debe a la desviación por faltar a las reglas, sino a que se han ido fortale-
ciendo como parte de las actividades diarias, revelando la discrepancia 
entre comprender las necesidades del autocuidado con las verdaderas 
situaciones y condiciones de la vida universitaria. Por lo que se deduce 
que para los estudiantes universitarios no siempre lo que consideran 
beneficioso para su salud será practicado de manera efectiva en su vida 
cotidiana.

Este argumento se fortalece con la perspectiva estudiantil de que 
el tránsito por la vida académica universitaria refuerza la práctica de 
hábitos poco saludables, debido a fenómenos relacionados con la carga 
horaria lectiva y no lectiva, la limitación en el tiempo o el ambiente 
social poco inclusivo. Estas prácticas se manifiestan en causas de riesgo 
para una vida saludable que direccionan a los estudiantes al sedentaris-
mo, el desorden en la alimentación, el aumento del consumo de alcohol 
y los problemas relacionados con el sueño y el descanso.

Al respeto los estudiantes manifestaron:

“Consumir en exceso comida chatarra, no hacer ejercicio durante una 
semana, beber alcohol y la acumulación de actividades complejas y frustran-
tes” (M9).

“Mala higiene, consumo de sustancias ilegales, consumo de alcohol, falta 
de sueño, problemas mentales sin control” (H5).

La noción del riesgo ante la normalización de hábitos no salu-
dables

Los estudiantes universitarios cuentan con un alto discernimien-
to de las secuelas por mantener en el tiempo una vida poco saludable, 
relacionando estas prácticas con el origen de malestares o enferme-
dades físicas como: la diabetes, obesidad e la hipertensión; así como 
padecimientos o problemas emocionales como: la depresión, ansiedad 
o el estrés.
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Los estudiantes comentaron:

“Si producen, por ejemplo: - cáncer – obesidad – adicciones - depresión 
- inestabilidad emocional - diabetes... Etc.” (M6).

“Claro que sí, anemia, diabetes, gastritis, hígado graso, dolores de ca-
beza, etc.” (M7).

 “Sí considero que llevar una vida no saludable provoca enfermedades… 
gastritis, migraña, colon irritable, déficit de atención, presión alta o baja” 
(H1).

Si, muchos. los malos hábitos alimenticios, estrés y la falta de realiza-
ción de actividad física, pueden favorecer la aparición de enfermedades como 
la obesidad, hipertensión, colesterol o diabetes, entre otras” (H3).

Sin embargo, a pesar de que el estudiantado reconoce a estas 
prácticas no saludables como perjudiciales para la salud, se continúan 
ejerciendo, habiendo llegando a normalizarlas y mantenerlas como 
parte de la forma y rutina diaria. Por tanto, el hecho de que los estu-
diantes hayan tomado conciencia de las consecuencias dañinas para la 
salud la práctica de estos hábitos estas no se traducen en la mejora y 
cambio de su conducta.

Con esta información, claramente puede evidenciarse una incon-
gruencia puntual; por un lado, los participantes poseen información 
puntual acerca de la calidad de la salud, el problema estriba en con-
vertir esa información en conductas aplicables en el contexto diario. 
Esto demostraría que plasmar conductas destinadas a la vida saludable 
en el ámbito universitario, simplemente se ha convertido en un ideal 
comprendido y apreciado pero difícil de materializar.

Resumen interpretativo de los resultados

Los conocimientos que poseen los estudiantes demuestran un 
amplio entendimiento y comprensión de lo que significa y representa 
la vida saludable; no obstante, este discernimiento queda relegado ám-
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bito de los conceptos y aspiraciones. Por otra parte, la ruptura entre las 
nociones comprendidas, su aplicación en la rutina universitaria y otros 
aspectos propios de los estudiantes, así como del ambiente académico 
originan la reproducción de acciones no saludables convirtiéndose en 
prácticas normalizadas y aceptadas por los mismos estudiantes; ade-
más han relacionado las consecuencias de estas acciones con el origen 
de las afecciones crónicas y complicaciones psicológicas; sin embargo, 
persistiría la tendencia a los hábitos nocivos.

Discusión

En los estudiantes de educación superior el estilo de vida saluda-
ble representa una manifestación diversa que implica la interiorización 
de conocimientos, significados y acciones marcadas por las necesida-
des personales como el ambiente donde se desarrollan, y no solo por la 
práctica de ciertas conductas. Por lo que entender la manera en que los 
universitarios comprenden y direccionan su vida hacia conductas salu-
dables proporciona información acerca del sentido como direccionan 
su comportamiento en la vida diaria. 

Considerando los resultados identificados se ha podido compro-
bar que los participantes enlazan los aspectos sociales, emocionales y 
físicos para estructurar la noción de vida saludable. En la línea de esta 
afirmación Calpa et al. (2019), sostuvieron que los estilos de vida salu-
dable representan la integración de un conjunto de acciones relaciona-
das entre sí direccionadas a mejorar el bienestar de las personas. Asi-
mismo, Tala et al. (2020), resaltaron la obligación de atender la salud 
de los individuos, pero esta se debe dar considerando la orientación 
multidimensional que tiene. Cabe resaltar que en la presente investiga-
ción se ha evidenciado que la noción de salud en los estudiantes se ha 
establecido como una idealización, más direccionada a una aspiración 
que a la aplicación directa en la vida universitaria. 

Por otra parte, a partir del análisis se ha identificado que los es-
tudiantes universitarios asocian la conceptualización de vida saludable 
con la alimentación equilibrada, la práctica de la actividad física y la 
calidad del descanso, no obstante, en la práctica esta relación se que-
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da en el plano tan solo del deseo. Al respecto Cervantes et al. (2020), 
determinaron divergencia entre la adopción de conductas reales y 
la comprensión del estilo de vida saludable. Asimismo, Cerqueira et 
al. (2022), consideraron que la aplicación de prácticas saludables en 
el contexto universitario no está determinada por el entendimiento o 
conocimiento de estos hábitos. 

De esta manera se evidencia que en la vida cotidiana estudiantil 
la adopción de las prácticas saludables difiere del conocimiento que 
de estas se tenga. Esto se traduce en la manifestación que los mismos 
estudiantes hacen de sus prácticas cotidianas direccionadas a la baja 
calidad de sueño, la alimentación desbalanceada o a la ingesta de bebi-
das alcohólicas. Lo cual ha sido corroborado por Cedillo et al. (2017), 
así como Mogollón et al. (2020), en cuyos estudios determinaron la 
tendencia de los universitarios hacia la adquisición de hábitos que no 
son saludables. No obstante, al interpretar la direccionalidad que los 
estudiantes hacen de sus prácticas del cuidado de la salud, estas no 
se originan de manera aislada, puesto que serían el producto de las 
circunstancias que se generan en la rutina diaria de la vida universita-
ria. En esta dirección Canova et al. (2018), indicaron que la acogida de 
estilos de vida no saludables en la vida estudiantil se debería a aspectos 
relacionados con el manejo del estrés, la sobrecarga académica y la dis-
tribución del tiempo. 

Por otro lado, los hallazgos indican que las consecuencias asocia-
das a las prácticas que no son saludables para la vida como los proble-
mas psicológicos o de salud física están interiorizados en la conciencia 
de los estudiantes, concuerda con lo identificado por Sánchez & Luna 
(2025), sintetizan que la propia comunidad universitaria comprende 
claramente y es consciente de los riesgos que pueden ocasionar daño 
a su salud. Asimismo, los resultados de la investigación advierten que 
este conocimiento de los problemas de salud y sus consecuencias no 
propician un cambio en la conducta de los estudiantes, por el con-
trario, estos mantienen sus acciones perjudiciales, habiendo llevado a 
la normalización esta práctica como parte de su rutina. En relación 
Cahrry & Cabrera (2021), reportaron patrones de conducta que nos 
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saludables en la población estudiantil y que a pesar de sus efectos estos 
perduran en el tiempo.

Por último, los hallazgos en relación al género diferencian la ma-
nera cómo las mujeres y los hombres han consolidado la noción de esti-
lo de vida saludable; mientras que los hombres direccionan su concep-
to a la actividad física y la adecuada alimentación, las mujeres cuentan 
con una conceptualización más sistemática combinando los aspectos 
planteados por los varones con elementos organizativos y emocionales. 
Este resultado concuerda con Pinillos et al. (2022), identificaron que 
las prácticas de los estilos de vida se diferencian de acuerdo al género. 
De esta manera, se manifiesta la heterogeneidad en la concepción de 
vida saludable que los estudiantes universitarios poseen de acuerdo al 
género. Por tanto, los hallazgos ponen de manifiesto la necesidad de 
promover en el contexto universitario el cuidado de la salud en base 
a las necesidades evidenciadas por la comunidad estudiantil y que los 
afectan en su día a día, todo esto con el propósito de sensibilizar y pro-
mover en los universitarios la práctica de estilos saludables sin caer en 
la mera trasmisión de información.

Conclusiones

Los estudiantes universitarios poseen una clara comprensión de 
lo que representa un estilo de vida sano, el cual estaría simbolizado en 
la combinación de aspectos sociales, emociones y físicos. Esto significa 
que los participantes tienen interiorizado el mensaje de cuidarse, pero 
lo consideran como un modelo ideal que les ayuda a entender la im-
portancia de la salud.

Se ha evidenciado una desconexión por la diferencia entre lo que 
saben y lo que hacen. Entienden la importancia de practicar hábitos 
saludables, pero no logran ponerlos en acción en su día a día. Por tan-
to, vivir sanamente se focaliza como un deseo que como una práctica 
constante. 

El ambiente universitario promueve, en los estudiantes, la elec-
ción de hábitos perjudiciales que pueden dañar su salud, debido a as-
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pectos relacionados con la presión por los estudios, la manera cómo 
se relacionan, problemas con el estrés por la rutina diaria y el tiempo 
limitado afectando su autocuidado.

Los estudiantes han normalizado las costumbres nocivas para su 
salud, puesto que comprenden perfectamente las acciones que les pue-
de producir daño, sin embargo, al tomar la decisión de aceptarlas y 
aplicarlas en su vida diaria complican la consolidación de conductas 
verdaderamente saludables.  

Considerando las necesidades y barreras que afrontan los estu-
diantes en su vida académica es necesario que la política educativa de 
la universidad se direccione a promocionar el cuidado de la salud y a 
la adopción de estilos de vida saludable en el estudiantado que sean 
sostenibles a través de programas direccionados a gestionar el tiempo, 
el abordaje de los problemas emocionales como el estrés y la práctica 
para el fortalecimiento del cuidado de sí mismos.

Limitaciones

La investigación tiene como principal limitación el que se haya 
llevado a cabo exclusivamente con estudiantes de una universidad de-
terminada, lo que limita la posibilidad de aplicar los resultados a otros 
contextos. De la misma manera, al ser un diseño cualitativo, los re-
sultados se enfocan en la interpretación de opiniones y percepciones, 
lo que, aunque enriquece la comprensión del fenómeno, puede estar 
influenciado por la subjetividad de quienes informan y por el proceso 
de análisis en sí. Asimismo, es necesario tener en cuenta que las res-
puestas fueron obtenidas en un solo momento, lo que impide detectar 
alteraciones o cambios en los estilos de vida con el tiempo.

Líneas de investigación futuras

Con base en los hallazgos obtenidos, se sugiere llevar a cabo in-
vestigaciones de tipo mixto que integren un enfoque cualitativo junto 
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con herramientas cuantitativas estandarizadas, para lograr una com-
prensión más amplia y precisa de los estilos de vida de los estudiantes 
universitarios. Además, es relevante extender el alcance de los estu-
dios a distintas universidades y regiones, con el objetivo de comparar 
diferentes contextos y identificar patrones similares o discrepancias 
significativas. Otra área de interés se dirige hacia la creación y evalua-
ción de programas educativos destinados a fomentar hábitos saluda-
bles dentro de la comunidad universitaria, permitiendo así evaluar su 
efectividad en plazos cortos, medios y largos.
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Everyday Practices and Meanings of Healthy Lifestyles in University Students: A Qualitative 
Study

Abstract
This study focused on the lifestyles of students in higher education, which are a crucial 
factor in their well-being and also affect their academic performance and future career 
prospects. Furthermore, students tend to develop unhealthy routines, which have 
an adverse effect on their overall health. To analyze students’ perceptions of healthy 
and unhealthy lifestyles, identifying their daily practices, risk factors, and perceived 
consequences. A qualitative study with a descriptive and interpretive approach was 
conducted, using a phenomenological design. A semi-structured interview guide was 
administered to female and male students at a public university, organizing the responses 
into thematic categories linked to the concept of a healthy lifestyle, beneficial actions, 
harmful practices, and associated problems. The analysis was conducted through coding 
of the responses, as well as triangulation of sources. Students have a clear conception of 
a healthy lifestyle. Among the beneficial practices, they identify exercise, good nutrition, 
and restful sleep; while the most frequent harmful habits are the consumption of junk 
food, alcoholic beverages, lack of sleep, and a sedentary lifestyle, which can trigger 
diseases. Furthermore, academic conditions lead to the adoption of harmful habits. The 
findings show that college students have a clear conceptual understanding of healthy 
lifestyles but face difficulties in maintaining them. It is recommended that university health 
promotion programs be implemented to reinforce healthy habits during a crucial stage of 

development.
Keywords: Student health; academic routine; healthy habits; unhealthy habits; academic 

performance.
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Práticas e significados cotidianos dos estilos de vida saudáveis em estudantes universitários: 
um estudo qualitativo

Resumo
A pesquisa concentrou-se nos estilos de vida dos alunos no ensino superior, que constituem 
um elemento crucial para o seu bem-estar, além de afetar seu desempenho acadêmico 
e suas perspectivas profissionais futuras. Da mesma forma, os estudantes tendem a 
desenvolver rotinas pouco saudáveis, o que tem um efeito adverso em sua saúde geral. 
Analisar a percepção dos estudantes acerca dos estilos de vida saudáveis e prejudiciais, 
identificando suas práticas cotidianas, problemas de risco e consequências percebidas. 
Foi realizada uma pesquisa qualitativa, de abordagem descritiva e interpretativa, sob 
um desenho fenomenológico. Aplicou-se um roteiro de entrevista semiestruturada a 
estudantes mulheres e homens de uma universidade pública, organizando as respostas em 
categorias temáticas vinculadas à concepção de vida saudável, ações benéficas, práticas 
desfavoráveis e problemas associados. A análise foi realizada mediante codificação das 
respostas, bem como a triangulação de fontes. Os estudantes têm uma concepção clara 
de estilo de vida saudável. Entre as práticas favorecedoras, identificam o exercício, a boa 
alimentação e o sono reparador; enquanto os hábitos prejudiciais mais frequentes são o 
consumo de comida fast-food, bebidas alcoólicas, falta de sono e sedentarismo, podendo 
desencadear doenças. Ademais, as condições acadêmicas geram a adoção de hábitos 
prejudiciais. Os achados mostram que os universitários possuem clareza conceitual 
em relação aos estilos de vida saudáveis, mas enfrentam dificuldades para mantê-los. 
Recomenda-se implementar programas universitários de promoção da saúde a fim de 

consolidar hábitos saudáveis em uma etapa crucial do desenvolvimento.
Palavras-chave: Saúde estudantil; rotina acadêmica; hábito saudável; hábito prejudicial; 

rendimento acadêmico.
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