Revista GICOS. 2021;6(1)

Depdsito Legal electronico: ME2016000090 - ISSN Electrénico: 2610797X
Revista del Grupo de Investigacion en Comunidad y Salud

COS-AA,— Volumen 6, N° 1, 2021

http://erevistas.saber.ula.ve/gicos

ARTICULO ORIGINAL

ESTILOS DE VIDA DE ESTUDIANTES DE MEDICINA DURANTE LA PANDEMIA DE 2020, EN
VENEZUELA. EL AISLAMIENTO: ;AMIGO O ENEMIGO?

LIFESTYLES OF MEDICAL STUDENTS DURING THE 2020 PANDEMIC, IN VENEZUELA.
ISOLATION: FRIEND OR ENEMY?

Medina-Contreras, Andrea'; Sulbaran-Rodriguez, Natalia'; Zapata-Bravo, Francisco!; Monsalve-Diaz,
Esther!; Dewdney-Labrador, Alexandra'; Chipia, Joan'

! Facultad de Medicina, Universidad de Los Andes
Correo-e de correspondencia: joanfernando130885@gmail.com

Recibido: 10-11-2020. Aceptado: 15-12-2020. Publicado: 19-03-2021

RESUMEN

Objetivo: evaluar el perfil estilo de vida de los estudiantes de la carrera de medicina de las diferentes universidades de
Venezuela, segun sexo, grupo etario, universidad, region donde estudia, etapa cursante de la carrera, tipo de cuarentena,
numero de veces que sale a la semana, en el periodo de mayo a agosto del 2020. Metodologia: enfoque cuantitativo; tipo
evaluativo, disefio no experimental y transversal, a través del cuestionario Perfil de Estilo de Vida (PEPS-I) de Pender
(1996) aplicado por medio de Formularios de Google. Muestra de 680 estudiantes universitarios mayores de 18 afios
de la Carrera de Medicina en Venezuela. Resultados: 73,5% de la muestra fue de sexo femenino y 26,5% masculino,
edad 21,95 £ 2,5 afos, el puntaje del estilo de vida indica 20,6% en nivel alto, 75% medio, y 4,4% bajo. Se encontrd
significancia estadistica cuando se relacion6 el promedio de estilos de vida con las variables: universidad (p<0,001),
region de estudio (P<0,001), tipo de cuarentena (P<0,038), y nimero de veces que la persona sale a la semana en
cuarentena (p=0,0023). Conclusiones: 3 de cada 4 estudiantes de medicina en Venezuela poseen un estilo de vida
medio. Se determind que los estilos de vida mas altos corresponden a los estudiantes de la Universidad de Los Andes,
estudiantes cuyos nticleos o centros de estudios estan en la region Andina del pais, estudiantes que no cumplian la
cuarentena y estudiantes que salian de sus hogares de forma mas recurrente; esto ultimo explica que la cuarentena tiene
un efecto negativo en el estilo de vida estudiantil.
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ABSTRACT

Objective: evaluate the lifestyle profile of medical students from the different universities in Venezuela, according
to sex, age group, university, region where they study, current college year, type of quarantine, number of times they
leave per week, in the period from May to August 2020. Methodology: quantitative approach; comparative type, non-
experimental and cross-sectional design, through the Lifestyle Profile questionnaire (PEPS-I) by Pender (1996) applied
through Google Forms. Sample of 680 university students over 18 years of age of Medicine in Venezuela. Results:
773.5% of the sample was female and 26.5% male, age of 21.95 + 2.5 years, the lifestyle score indicates 20.6% at high
level, 75% medium, and 4.4% low. Statistical significance was found when the average lifestyles were related to the
variables: university (p <0.001), study region (P <0.001), type of quarantine (P <0.038), and number of times the person
leaves per week in quarantine (p = 0.0023). Conclusions: 3 out of 4 medical students in Venezuela have an average
lifestyle. It was determined that the highest lifestyles correspond to students of the Universidad de Los Andes, students
whose universities’ branches are in the Andean region of the country, students who did not comply with quarantine and
students who went out their homes more often; the latter explains that the quarantine has a negative effect on the student
lifestyle.

Keywords: lifestyles, pandemic, COVID-19, medical students, Venezuela.

INTRODUCCION

El 11 de marzo del 2020, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2020b) declaré como pandemia a
la COVID-19. Dos dias después, el gobierno de Venezuela suspendié eventos publicos y aglomeraciones
(Republica Bolivariana de Venezuela, 2020) y el 23 de marzo, se estableci6 la radicalizacion de una cuarentena
voluntaria por tiempo indefinido. Estas acciones se encuentran en concordancia con las decisiones tomadas por
multiples paises, quienes, en ausencia de un tratamiento definitivo contra la enfermedad, han decido acatar la
estrategia mundial de respuesta contra la COVID-19 presentada por la OMS, aplicando medidas generalizadas
que refuerzan el confinamiento en masa. Sin embargo, como resaltan Balanzd&—Martinez, Atienza—Carbonell,
Kapczinski, y De Boni (2020), dichas medidas pueden modificar, para mejor o para peor, los estilos de vida

de las personas aisladas.

Es preciso sefialar que los estilos de vida son patrones de comportamiento que tienden a permanecer en
el tiempo y son influenciados por variables personales y factores socioculturales (Suescun-Carrero et al.,
2017; Vijil, Valeriano y Espinoza, 2018). Dichos patrones actlian como factores protectores o de riesgo a la
salud (Vijil et al., 2018), cuyos efectos se observan y acentiian a largo plazo (Bastias y Stiepovich, 2014).
Por su parte, Larsson, Kaluza y Wolk (2017) indicaron que los estilos de vida saludables pueden aumentar
remarcablemente la esperanza de vida y el bienestar, mientras que Balanzd—Martinez et al. (2020) reportaron

que los estilos de vida poco saludables representan la fuerza impulsora de la morbilidad a nivel mundial.
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Por consiguiente, las medidas de confinamiento pueden frenar la transmision de la COVID-19 (OMS,
2020a), no obstante, representan una interrupcion subita del estilo de vida de las personas. Ello, junto a la
incertidumbre, la desinformacion y la poca experiencia ante circunstancias de pandemia (Mian y Khan, 2020),

podrian desencadenar comportamientos poco saludables en la poblaciéon mundial.

Ahora bien, la OMS (2020c) destaca la crucial importancia de una adecuada nutricion para la salud,
particularmente para que el sistema inmune sea resistente a las infecciones, convirtiéndose en un pilar decisivo
en la actual situacion. Sin embargo, Ammar et al. (2020) describieron cémo el aumento en las horas de
encierro conlleva a la ansiedad y la apatia, factores que predisponen la adopcidon de malos habitos alimenticios;
también indicaron que la limitacion de la actividad fisica al aire libre o en centros deportivos acrecienta el
comportamiento sedentario, lo cual puede aumentar la vulnerabilidad a diferentes condiciones cronicas como
envejecimiento biologico, sindrome metabdlico, baja aptitud cardiorrespiratoria, cancer, depresion y ansiedad,
entre otras; por ende, el sedentarismo podria alterar casi cada célula, 6rgano y sistema del cuerpo, aseveracion
que reafirman Booth, Roberts, y Laye (2012) cuando destacan que la actividad fisica es un requisito sine qua
non para preservar la existencia humana. Conjuntamente, Majumdar, Biswas y Sahu (2020) realizaron una
encuesta virtual que sefiald un incremento en el uso de aparatos electronicos en el presente escenario trayendo
como consecuencia una disminucion en la calidad del sueio, efecto perjudicial que también anticiparon Huang
y Zhao (2020). Segun Medic, Wille y Hemels (2017) dicha afeccion del periodo de descanso esta relacionada a
corto plazo con depresion, ansiedad, dolor, mayor susceptibilidad al estrés, déficit de la cognicion, la memoria
y el rendimiento; y a largo plazo con hipertension arterial, enfermedades cardiovasculares, dislipidemia,
aumento de peso, sindrome metabolico y diabetes mellitus tipo 2. Por tltimo, desde el punto de vista psiquico,
el confinamiento puede intensificar los sentimientos de soledad y aislamiento relacionados con el uso de
drogas y trastornos como la ansiedad y la depresion, lo que podria ocasionar secuelas como trastorno por

estrés postraumatico (Balanza—Martinez et al., 2020).

Previo a la propagacion del SARS-Coronavirus-2, los universitarios ya eran catalogados como un grupo
vulnerable a desarrollar inadecuados estilos de vida, dado que esta etapa de formacion profesional se ve
marcada por altos estdndares académicos, largas jornadas de estudio, independencia familiar, desafios
econodmicos y crecimiento laboral; lo que implica cambios psicologicos, sociales y econdmicos (Sanchez-

Ojeda y Luna-Bertos, 2015).

Asimismo, pese a lo paraddjico que parezca, Cedillo-Ramirez et al. (2016) realizaron una revision bibliografica

con el objetivo de revelar el impacto de los estilos de vida en estudiantes universitarios de las ciencias de la
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salud, incluyendo 33 articulos en su estudio, concluyeron que la mayoria de los estudiantes de este grupo no
aplican los conocimientos que adquieren a lo largo de su carrera con respecto a la promocidn y prevencion
de su salud personal, ya que la mayoria presenta: obesidad, dietas desequilibradas, limitada ejercitacion,

problemas de salud mental, y consumo de drogas; factores que influyen en su calidad de vida.

De igual forma, Suescun-Carrero et al. (2017) realizaron un estudio de tipo descriptivo de corte transversal, con
el objetivo de identificar estilos de vida saludables en estudiantes del programa de Terapia Respiratoria de la
Universidad de Boyaca-Colombia. Con una poblacién y muestra de 109 estudiantes, se aplicd un instrumento
de salud y nutricion sobre habitos de vida saludables y se determinaron medidas antropométricas (peso y
talla). Se encontr6é como resultado que el 61,5% de los estudiantes no poseen un estilo de vida sano, ademas la

escasa actividad fisica y periodos de suefio inadecuados, eran comunes en los encuestados.

Por su parte, Vijil et al. (2018) desarrollaron un estudio con el objetivo de caracterizar el estilo de vida de los
estudiantes de medicina en internado rotatorio segiin sexo y rotacion cursada en el Hospital Mario Catarino
Rivas, San Pedro Sula-Honduras. Para ello, utilizaron el Cuestionario de Perfil de Estilo de Vida (PEPS-I),
siendo un estudio cuantitativo, transversal y descriptivo. Con una poblacion de 275 estudiantes, de los cuales
se extrajo una muestra de 118 participantes. Los resultados arrojaron que el 50% de la muestra posee un estilo
de vida medio, el género no influyd en el estilo de vida, pero en dos rotaciones predomino un estilo de vida

alto entre los estudiantes. Aun asi, el punto mas débil de los encuestados fue el déficit en la actividad fisica.

En lo referente a la poblacidon universitaria venezolana Angelucci, Cafioto y Hernandez (2017) realizaron
una investigacion transversal, explicativa, de disefio prospectivo; con el objetivo de determinar la influencia
del estilo de vida, el sexo, la edad y el indice de masa corporal sobre la salud fisica y psicologica de jévenes
universitarios. Con este fin, procedieran a aplicar: (1) el cuestionario de salud general de Goldberg de 28
items (GHQ-28), (2) una escala de salud fisica percibida, y (3) una escala de estilo de vida saludable; ademas
determinaron el indice de masa corporal y llenaron una hoja con datos de identificacion. La muestra fue de 312
estudiantes de diferentes afios y carreras de una universidad privada de Caracas-Venezuela. Como resultados
relevantes se evidencio que los estudiantes gozan de buena salud en general, solo 33% manifestaron sentirse
“enfermos” y se obtuvo bajos niveles de malestar psicoldgico, a pesar de tener una alimentacion, actividad
fisica, habitos de suefio y frecuencia de chequeos médicos cuanto menos inadecuados. Aquellos estudiantes de
menor edad o con peores estilos de vida fueron los mas afectados en las diferentes dimensiones, y se encontro

mayor proporcion de ansiedad en las mujeres.
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Dadas las consideraciones de las investigaciones sefialadas, se construyo este trabajo de investigacion, el cual
tiene por objetivo evaluar el perfil de estilo de vida de los estudiantes de la carrera de medicina de las diferentes
universidades de Venezuela, segun sexo, grupo etario, universidad, region donde estudia, etapa cursante de la

carrera, tipo de cuarentena, nimero de veces que sale a la semana, en el periodo de mayo a agosto del 2020.

METODOLOGIA

Planteamiento de la investigacion: enfoque cuantitativo; tipo evaluativo, disefio no experimental y transversal,

se utilizo para la recoleccion de datos el cuestionario Perfil de Estilo de Vida (PEPS-I) de Pender (1996).

Variables de la investigacion: estilos de vida, sexo, grupo etario, universidad, region donde estudia, etapa

cursante de la carrera, tipo de cuarentena, nimero de veces que sale a la semana.

Poblacion y muestra: la poblacion considerada fueron los estudiantes universitarios mayores de 18 afios sin
distincion de sexo de la Carrera de Medicina en Venezuela, dado que no se tiene exactitud del numero total,
por ende, se calculd el tamafio de la muestra tomando una poblacidn infinita, precision del 50%, nivel de
confianza del 99% y error muestral de 5%, arrojando un total minimo de 664 estudiantes. Los participantes
que conformaron la muestra final fueron 680 estudiantes universitarios mayores de 18 afios de la Carrera de

Medicina en Venezuela que tuvieron la voluntad de responder el cuestionario.

Procedimiento de recoleccion de datos: se construyd un cuestionario en Formularios de Google desde el 14
de mayo hasta el 14 de agosto de 2020, el cual se dividi6 en tres secciones: en una primera seccion se informa
al participante el objetivo principal del estudio, asi como las instrucciones de llenado del cuestionario y las
consideraciones éticas a cumplir, con el fin de que el sujeto contintie su participacion bajo su consentimiento. En
la segunda seccidn se recopilan datos personales (edad y sexo), académicos (universidad, sede de procedenciay
periodo lectivo en curso), e indicativos de la forma y cumplimiento de la cuarentena llevada a cabo. Finalmente,
la tercera seccion corresponde al cuestionario de estilos de vida PEPS-I de Pender (1996), cuya confiabilidad
se reporta con valores de coeficiente alfa de Cronbach de 0.927 y su validez segtin la prueba KMO caracteriza
el instrumento como notable. Se representan 06 dimensiones o subescalas: Nutricion (6 items), Ejercicio
Fisico (5 items), Responsabilidad en salud (10 items), Manejo del estrés (7 items), Soporte interpersonal (7
items), y Autoactualizacion (13 items). Cada item requiere una respuesta del participante en base a una escala

de Likert, de acuerdo a la frecuencia con la que efectia las actividades descritas en el enunciado, siendo los
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puntajes posibles: 1 (“Nunca”), 2 (“A veces”), 3 (“Frecuentemente”) y 4 (“Rutinariamente”). La suma de las
respuestas a cada item da como resultado el puntaje total de cada participante, definiendo su nivel de estilo
de vida segun los siguientes intervalos: Alto (132 a 192 puntos), Medio (108 a 131 puntos) y Bajo (48 a 107

puntos).

Analisis de datos: se utilizo el programa SPSS version 24.0. Descriptivamente, se calcularon frecuencias
y porcentajes de las variables cualitativas, y a las variables cuantitativas, se les calculé media aritmética,
desviacion tipica, error tipico de la media, coeficiente de asimetria de Pearson y Curtosis; inferencialmente, se
empled la prueba paramétrica t de Student de muestras independientes, y se aplicd la prueba no paramétrica

U de Mann Whitney.

RESULTADOS

En la encuesta participaron 680 estudiantes de ocho universidades venezolanas: Universidad Central de
Venezuela (UCV), Universidad Centroccidental “Lisandro Alvarado” (UCLA), Universidad de Carabobo
(UC), Universidad de Los Andes (ULA), Universidad de Oriente (UDO), Universidad del Zulia (LUZ),
Universidad Nacional Experimental Francisco de Miranda (UNEFM) y Universidad Nacional Experimental
Roémulo Gallegos (UNERG).

En la tabla 1 se observa que el 73,5% de los encuestados fue del sexo femenino y el 26,5% masculino, de los
cuales el 72,8% se categorizan como adultos de menor edad (entre 18 y 23 afos) y el restante 27,2% como
adultos de mayor edad (entre 24 y 29 afios), las edades de los estudiantes estuvieron comprendidas entre
18 y 29 afios, con un promedio de 21,95 afios, un error tipico de la media de 0,096 afios y una desviacion
estandar de 2,5 afios, con una distribucion de forma asimétrica hacia valores negativos (0,466) y una curtosis
platicurtica (-0,285). Asi mismo, la mayor parte (66,6%) son estudiantes de la etapa pre-clinica de la carrera
(de primer a tercer afio). En cuanto a los estilos de vida 140 obtuvieron un puntaje alto (20,6%), 510 medio
(75%), y 30 bajo (4,4%). Al relacionar las variables sexo P (0,052), grupo etario P (0,148), y etapa cursante de
la carrera P (0,605) con el puntaje promedio obtenido del cuestionario de estilos de vida de Pender (PEPS-I)
no se observaron diferencias estadisticamente significativas, por tanto, los valores promedios de los estilos de

vida de las personas son iguales para el sexo, el rango de edad y la etapa cursante de la carrera.

Por otro lado, se registré una participacion mayor de estudiantes de la Universidad de Los Andes (n= 285),
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seguida de otras siete universidades nacionales (n= 395), asi mismo, la mayor poblacion se encontraba
estudiando en universidades con nucleos en la region andina (Mérida, Tachira, Trujillo y Barinas) (n= 321)
y el resto se encontraba distribuida en las demas regiones del territorio nacional (n= 359). Al hablar del tipo
de cuarentena que estaban realizando los participantes al momento de llevar a cabo el cuestionario, el 94,7%
estaba cumpliendo la cuarentena, mientras que el 5,3% no estaba cumpliendo la cuarentena o se encontraba
prestando servicio en sectores esenciales como salud, transporte, alimentacion o comunicaciones. También se
observd que la mayor parte de los estudiantes salian una vez a la semana de sus hogares o no habian salido en
absoluto durante el aislamiento (61,2%). Cuando se relacion6 el promedio de estilos de vida con las variables:
universidad (p<0,001), region de estudio (p<0,001), tipo de cuarentena (p=0,038), y nimero de veces que la
persona sale a la semana en cuarentena (p=0,0023), se encontraron diferencias estadisticamente significativas,
siendo mayor el puntaje promedio obtenido por los estudiantes de la ULA y de la region andina, asi como
aquellos que no se encontraban cumpliendo la cuarentena o los que salian de manera mas recurrente a la

s€mana.

En la Tabla 2 se detalla como al relacionar el puntaje obtenido en la dimension “Nutricion” del cuestionario
PEPS-I con las variables sexo, etapa cursante de la carrera, el tipo de cuarentena llevada a cabo, el numero
de veces que sale a la semana, no se observaron diferencias estadisticamente significativas. En cuanto al
promedio de nutricion relacionado al grupo etario, se observaron diferencias estadisticamente significativas
(p=0,019), siendo un poco mas elevado el promedio obtenido por los adultos de mayor edad. Asi mismo, se
observo una mayor puntuacion media por parte de los alumnos de la ULA (p<0,001) y los estudiantes de la

region andina (p<0,001) al relacionar estas variables con el promedio de nutricion.
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Tabla 1. Sexo, grupo etario, universidad, region donde estudia, etapa cursante de la carrera, tipo de cuarentena

y numero de veces que sale a la semana, relacionado con el puntaje promedio obtenido en el cuestionario de

estilos de vida PEPS-1.

Estilos de vida Puntaje Total

Desviacion
Variables N (%) Media p-valor
tipica
Femenino 500 (73,5%) 127,12 19,095
Sexo 0,052 ¢
Masculino 180 (26,5%) 130,40 18,484
Adultos de menor edad t 495 (72,8%) 127,35 18,301
Grupo etario 0,148 ¢
Adultos de mayor edad 1 185 (27.2%) 129,70 20,633
Universidad de Los Andes 285 (41,9%) 132,80 19,045
Universidad <0,001%*
Otras 395 (58,1%) 124,52 18,177
Region andina 321 (47,2%) 131,75 19,224
Region donde estudia <0,001*
Otras regiones 359 (52,8%) 124,63 18,129
Etapa cursante de la Pre-clinica o 453 (66,6%) 128,31 18,862
0,605 ¢
talieia Clinica o 227 (334%) 127,35 19,229
Cumpliendo cuarentena 644 (94,7%) 127,66 18,873
Tipo de cuarentena No cumpliendo cuarentena o 0,038*+*
prestando servicio en sector 36 (5,3%) 134,00 20,088
esencial
No he salido en toda la cuarentena
; d 421 (61,9%) 126,58 19,111
Numero de veces que g galg0 1 vez a la semana 0.023%*
sale a la semana ’
De 2 a 7 dias 259 (38,1%) 130,28 18,566

Notas:

* Existen diferencias estadisticamente significativas entre los promedios, segin la Prueba t de Student para

muestras independientes al 95% de significancia.

** Existen diferencias estadisticamente significativas entre los promedios, segin la prueba de U de Mann-

Whitney al 95% de significancia.

E Adultos de menor edad son los encuestados de 18 a 23 afios, y adultos de mayor edad son los encuestados de 24

a 29 afios.

o Etapa preclinica abarca de primer a tercer afio, y la etapa clinica abarca de cuarto a sexto afio.
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Tabla 2. Sexo, grupo etario, universidad, region donde estudia, etapa cursante de la carrera, tipo de cuarentena

y numero de veces que sale a la semana, relacionado con el puntaje promedio obtenido en la dimensién

“Nutricion” del cuestionario de estilos de vida PEPS-I.

Estilos de vida puntaje Nutricion

Desviacion
Variables Media p-valor
tipica
Femenino 17,07 3,405
Sexo 0,523
Masculino 16,86 3,358
Adultos de menor edad 16,83 3,418
Grupo etario 0,019*
Adultos de mayor edad 17,50 3,279
Universidad de Los Andes 17,74 3,252
Universidad <0,001*
Otras 16,49 3,396
Region andina 17,54 3,270
Region donde estudia <0,001*
Otras regiones 16,55 3,435
Pre-clinica 17,00 3,389
Etapa cursante de la carrera 0,744
Clinica 17,04 3,405
Cumpliendo cuarentena 16,97 3,407
Tipo de cuarentena No cumpliendo cuarentena o prestando 17,72 3,058 0,167
servicio en sector esencial
No he salido en toda la cuarentena o salgo 1 16,91 3,475
Numero de veces que sale a
q vez a la semana 0427
la semana
De 2 a 7 dias 17,18 3,252
NOTAS:

* existen diferencias estadisticamente significativas entre los promedios, segiin la prueba de U de Mann-Whitney

al 95% de significancia.

En la Tabla 3 se detalla como al relacionar las variables grupo etario, etapa cursante de la carrera y tipo

de cuarentena con el puntaje promedio obtenido en la dimension “Ejercicio” del cuestionario PEPS-I no se

hallaron diferencias estadisticamente significativas, mientras que, al relacionar las variables sexo (p=0,021),

universidad (p=0,002), region de estudio (p=0,002) y nimero de veces que sale a la semana (p=0,027) con

el puntaje promedio de ejercicio, si se hallaron diferencias estadisticamente significativas, que indican que

hubo un mayor puntaje en el sexo masculino, en los estudiantes de la ULA, estudiantes de la region andina, y

aquellos que salian de 2 a 7 veces a la semana.
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Tabla 3. Sexo, grupo etario, universidad, region donde estudia, etapa cursante de la carrera, tipo de cuarentena
y numero de veces que sale a la semana, relacionado con el puntaje promedio obtenido en la dimensién

“Ejercicio” del cuestionario de estilos de vida PEPS-1.

Estilos de vida puntaje Ejercicio

Variables Media Desviacién
p-valor
tipica
Femenino 10,57 3,519
Sexo 0,021*
Masculino 11,27 3,664
Adultos de menor edad 10,69 3,492
Grupo etario 0,493
Adultos de mayor edad 10,93 3,771
Universidad de Los Andes 11,28 3,778
Universidad 0,002*
Otras 10,37 3,363
Region andina 11,22 3,739
Region donde estudia 0,002*
Otras regiones 10,34 3,361
Pre-clinica 10,91 3,595
Etapa cursante de la carrera 0,144
Clinica 10,45 3,504
Cumpliendo cuarentena 10,75 3,563
Tipo de cuarentena No cumpliendo cuarentena o prestando 10,89 3,717 0,800
servicio en sector esencial
No he salido en toda la cuarentena o salgo 1 10,51 3,531
Numero de veces que sale a
q vez a la semana 0,027+
la semana
De 2 a 7 dias 11,15 3,603
NOTAS:

* existen diferencias estadisticamente significativas entre los promedios, segiin la prueba de U de Mann-Whitney

al 95% de significancia.

En la Tabla 4 se muestra que al tomar en cuenta el puntaje promedio obtenido en la dimension “Responsa-
bilidad en salud” del cuestionario PEPS-I y relacionar dicho valor con las variables sexo y etapa cursante
de la carrera no hubo diferencias estadisticamente significativas. No obstante, si se presentaron diferencias
significativas desde el punto de vista estadistico al relacionar el valor promedio de responsabilidad en salud
con el grupo etario (p=0,033), la universidad (p<0,001), la region de estudio (p=0,001), el tipo de cuarentena
(p=0,033), y el nimero de veces que sale a la semana (p=0,003), sefialando que los adultos de mayor edad, los
estudiantes de la ULA y de la region andina, y aquellos que no cumplen la cuarentena o salen mas veces a la

semana tienen mejores puntajes en responsabilidad en salud.
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Tabla 4. Sexo, grupo etario, universidad, region donde estudia, etapa cursante de la carrera, tipo de cuarentena

y nimero de veces que sale a la semana relacionado con el puntaje promedio obtenido en la dimension

“Responsabilidad en salud” del cuestionario de estilos de vida PEPS-I.

Estilos de puntaje
Responsabilidad en salud

Variables Media Des.T p-valor
Sexo Femenino 21,13 4,592 0,8440

Masculino 21,22 4,653

Adultos de menor edad 20,91 4,570 0,033*
Grupo etario

Adultos de mayor edad 21,80 4,649

Universidad de Los Andes 21,98 4,900 0,000*
Universidad

Otras 20,55 4,288

Region andina 21,83 4,843 0,001*
Region donde estudia

Otras regiones 20,55 4,299
Etapa cursante de Ia Pre-clinica 21,09 4,633 0,645
CALrers Clinica 21,27 4,556

Cumpliendo cuarentena 21,07 4,580 0,033*
Tipo de cuarentena No cumpliendo cuarentena o prestando 22,61 4,871

servicio en sector esencial

No he salido en toda la cuarentena o salgo 20,82 4,656 0,003*
Numero de veces que sale | .. 4 |3 semana
a la semana

De 2 a 7 dias 21,69 4,478

Notas:

* existen diferencias estadisticamente significativas entre los promedios, segin la prueba de U de Mann-Whitney

al 95% de significancia.

En cuanto al “Manejo del estrés” como dimension del cuestionario PEPS-I, 1a Tabla 5 muestra que al relacionar

el puntaje promedio obtenido en esta dimension con el grupo etario, la regiéon donde estudia, la etapa cursante

de la carrera, el tipo de cuarentena o el nimero de veces que sale a la semana, no se encontraron diferencias

estadisticamente significativas, pero al relacionar el sexo (p=0,006) y la universidad (p=0,012) con el promedio

de manejo del estrés, si hubo diferencias estadisticamente significativas que apuntan a un mejor manejo por

parte de los hombres y los estudiantes de la ULA.
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Tabla 5. Sexo, grupo etario, universidad, region donde estudia, etapa cursante de la carrera, tipo de cuarentena
y nimero de veces que sale a la semana relacionado con el puntaje promedio obtenido en la dimension

“Manejo del estrés” del cuestionario de estilos de vida PEPS-I.

Estilos de vida puntaje

Manejo del estrés

Variables Media Desviacién p-
tipica valor
Sexo Femenino 16,52 3,635
0,006*
Masculino 17,38 3,798
Adultos de menor edad 16,67 3,501
Grupo etario 0,666
Adultos de mayor edad 16,97 4,175
Universidad de Los Andes 17,22 3,803
Universidad 0,012*
Otras 16,41 3,582
Regién andina 17,10 3,878
Region donde estudia 0,061
Otras regiones 16,43 3,500
Pre-clinica 16,82 3,692
Etapa cursante de la carrera 0,270
Clinica 16,61 3,707
Cumpliendo cuarentena 16,74 3,669
Tipo de cuarentena 0,859

No cumpliendo cuarentena o prestando 16,92 4,205

servicio en sector esencial

No he salido en toda la cuarentena o salgo 1 16,59 3,677

Numero de veces que sale a8 .5 4 12 semana
0,162
la semana

De 2 a7 dias 17,00 3,719

NOTAS:
* existen diferencias estadisticamente significativas entre los promedios, segin la prueba de U de Mann-Whitney

al 95% de significancia.

Por su parte, la Tabla 6 muestra que al relacionar el promedio de puntuacion obtenido en la dimension “Soporte
interpersonal” con el sexo, el grupo etario, la region de estudio, la etapa cursante de la carrera, el tipo de
cuarentena y el nimero de veces que sale a la semana el encuestado, no se hallaron diferencias estadisticamente
significativas. Sin embargo, al relacionar la universidad con el promedio de soporte interpersonal se hallaron
diferencias estadisticamente significativas P (0,006) que indican que los estudiantes de la ULA poseen una

puntuacion superior de soporte interpersonal.
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Tabla 6. Sexo, grupo etario, universidad, region donde estudia, etapa cursante de la carrera, tipo de cuarentena
y niumero de veces que sale a la semana relacionado con el puntaje promedio obtenido en la dimension “So-

porte interpersonal” del cuestionario de estilos de vida PEPS-I.

Estilos de vida puntaje

Soporte interpersonal

Variables Media Desviacién p-
tipica valor
Sexo Femenino 20,98 3,737
0,796
Masculino 21,04 3,659
Adultos de menor edad 20,89 3,753
Grupo etario 0,334
Adultos de mayor edad 21,26 3,606
Universidad de Los Andes 2147 3,578
Universidad 0,006*
Otras 20,66 3,778
Regi6én andina 21,28 3,692
Region donde estudia 0,061
Otras regiones 20,74 3,721
Pre-clinica 20,85 3,823
Etapa cursante de la carrera 0,292
Clinica 21,28 3,477
Cumpliendo cuarentena 20,94 3,698
Tipo de cuarentena No cumpliendo cuarentena o prestando 21,94 3,928 0,096
servicio en sector esencial
No he salido en toda la cuarentena o salgo 1 20,77 3,768
Numero de veces que sale a
q vez a la semana 0,054
la semana
De 2 a 7 dias 21,37 3,601
NOTAS:

* existen diferencias estadisticamente significativas entre los promedios, segin la prueba de U de Mann-Whitney

al 95% de significancia.

Para concluir, la Tabla 7 muestra como al relacionar el valor promedio obtenido en la dimension de “Autoac-
tualizacion” con el grupo etario, etapa cursante de la carrera, y nimero de veces que sale a la semana no se
observaron diferencias significativas desde el punto de vista estadistico, mientras que, al relacionar el valor de
autoactualizacion con sexo (p=0,002), universidad (p<0,001), region de estudio (p<0,001) y tipo de cuaren-
tena llevada a cabo (p=0,014) si se hallaron diferencias estadisticamente significativas, que indican un valor
de autoactualizacidn mayor por parte de los masculinos, los estudiantes de la ULA y de la region andina, asi

como los encuestados que no estan cumpliendo la cuarentena.
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Tabla 7. Sexo, grupo etario, universidad, region donde estudia, etapa cursante de la carrera, tipo de cuarentena

y numero de veces que sale a la semana relacionado con el puntaje promedio obtenido en la dimension “Au-

toactualizacion” del cuestionario de estilos de vida PEPS-I.

Estilos de vida puntaje
Autoactualizacion
Variables Media Desviacién p-
tipica valor
Sexo Femenino 40,86 6,684
0,002*
Masculino 42,63 6,249
Adultos de menor edad 41,36 6,397
Grupo etario 0,893
Adultos de mayor edad 41,23 7,178
Universidad de Los Andes 43,10 6,291
Universidad 0,000*
Otras 40,05 6,553
Regi6n andina 42,79 6,286
Region donde estudia 0,000*
Otras regiones 40,03 6,636
Pre-clinica 41,64 6,349
Etapa cursante de la carrera 0,130
Clinica 40,70 7,084
Cumpliendo cuarentena 41,18 6,625
53 *
Tipo de cuarentena No cumpliendo cuarentena o prestando 43,92 5915 0.014
servicio en sector esencial
Numero de veces que sale a No he salido en toda la cuarentena o salgo 1 40,98 6,670
la semana vez a la semana 0,104
Sexo De 2 a 7 dias 41,89 6,493
NOTAS:

* existen diferencias estadisticamente significativas entre los promedios, segin la prueba de U de Mann-Whitney

al 95% de significancia.

DISCUSION

Desde hace mas de media década, Venezuela estd atravesando una intensa recesion econdmica que marca la
peor crisis econdmica, social y humanitaria en la historia moderna de la region (Caraballo-Arias, Madrid y
Barrios, 2018). No obstante, la muestra universitaria arrojé un puntaje promedio que refleja un estilo de vida
medio, lo que podria indicar que la mayoria del alumnado que resisti6 a la desercion universitaria posee los

medios econdmicos para mantenerse en el pais y cursar una carrera universitaria.
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Los estudiantes que no cumplen la cuarentena tienen mayores puntajes en el cuestionario, reflejando un estilo
de vida mas alto. Esto podria concordar con lo expuesto por Husky, Kovess-Masfety y Swendsen (2020) quie-
nes reportaron que los alumnos con acceso a espacios exteriores durante el confinamiento por la COVID-19
presentaron menores niveles de estrés general que aquellos que no tenian acceso a dichos espacios. Sin em-
bargo, en esta investigacion no se encontr6 evidencia de una relacion significativa entre el puntaje del manejo
del estrés y las caracteristicas de la cuarentena llevada a cabo por los encuestados, aunque se determind que
la poblacion estudiantil menos aislada obtuvo mayor puntaje en las dimensiones de ejercicio, responsabilidad

en salud y autoactualizacion.

También se debe acotar que la falta de relacion observada entre la etapa cursante de la carrera y el puntaje de
estilos de vida de los estudiantes se contrapone al estudio en poblacion china de Li, Cao, Leung y Mak (2020)
quienes hallaron que los niveles de ansiedad, depresion y otros efectos negativos del confinamiento por la
COVID-19 tienden a aumentar de acuerdo al afio de estudio del alumnado, y discrepa, a su vez, del estudio
realizado en la Universidad de Valladolid - Espaifia por Odriozola-Gonzélez, Planchuelo-Gémez, Irurtia, y de
Luis-Garcia (2020) quienes determinaron que los niveles de depresion y estrés, asi como el impacto psicold-
gico del confinamiento, son mayores en los estudiantes de primer afio en comparacion con los estudiantes de

aflos superiores.

Algo que resulta muy llamativo de los resultados obtenidos en la presente investigacion es el hecho de que los
estudiantes de la ULA o de nucleos universitarios de la region andina obtuvieran mayor puntaje en el cuestio-
nario de estilos de vida de Pender, asi como en muchas de sus dimensiones, en comparacion a sus homologos
de otras universidades y regiones del pais. Esto pone en evidencia la presencia de factores protectores regio-

nales cuya naturaleza no se determina en este estudio.

En cuanto a la nutricion, los estudiantes categorizados como adultos de mayor edad de la muestra (con edades
de 24 a 29 afios) presentaron un puntaje mas alto en esta dimension, lo que se opone a lo expuesto por Mar-
tinez-Lacoba, Pardo-Garcia, Amo-Saus y Escribano-Sotos (2018) quienes observaron que en los estudiantes
universitarios espafioles la edad no estaba relacionada con la calidad de su dieta. De igual manera, se contras-
ta con lo concluido por Lorenzini, Betancur-Ancona, Chel-Guerrero, Segura-Campos y Castellanos-Ruelas
(2015), quienes sefialaron que la edad de los estudiantes universitarios mexicanos no tiene una relacion signi-

ficativa con la calidad de su dieta.
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En la dimensién manejo del estrés, el sexo masculino obtuvo un puntaje superior a su contraparte femenina,
resultado que se iguala a las conclusiones de Angelucci et al. (2017) quienes determinaron que las estudiantes

femeninas venezolanas presentan mayores niveles de ansiedad que los masculinos.

CONCLUSIONES

Se determin6 que 3 de cada 4 estudiantes de medicina de universidades venezolanas tuvieron un estilo de
vida medio durante la pandemia. Los encuestados hombres obtuvieron promedios superiores a las mujeres en
cuanto a autoactualizacidn, ejercicio, y manejo del estrés. Los estudiantes de mayor edad (entre 24 a 29 afos)

presentaron mayor puntaje en la dimension nutricion.

De las ocho universidades incluidas en la muestra, los estudiantes de la Universidad de Los Andes resaltan
por obtener mejores puntajes de estilo de vida, asi como mejores puntajes en todas las dimensiones del cues-
tionario. Asi mismo, los alumnos cuyos nucleos de estudio se encuentran en la region andina (formada por los
estados Mérida, Tachira, Trujillo y Barinas) presentaron mejores puntajes de estilo de vida y mejores puntajes
en nutricion, ejercicio, responsabilidad en salud, y autoactualizacion. Por otro lado, no se hallaron diferencias

significativas en el estilo de vida de los estudiantes en distintas etapas de la carrera.

Para finalizar, se encontr6 que los estudiantes universitarios de la carrera de medicina que indicaron el incum-
plimiento de la cuarentena por su propia decisidon o porque se encontraban prestando servicio en algun sector
esencial (como salud, transporte, alimentacion o comunicaciones) obtuvieron mejores puntajes de estilo de
vida, y mayor puntuacion en responsabilidad en salud y autoactualizacién. De igual manera, los estudiantes
que salian de forma mas recurrente a la semana (de 2 a 7 dias) obtuvieron mejores puntajes de estilo de vida,
ejercicio y responsabilidad en salud. Esto demuestra que si bien la cuarentena es la estrategia mundial idonea
para frenar las tasas de contagio de la COVID-19, también tiene un efecto negativo en el estilo de vida de los

estudiantes de medicina venezolanos.

RECOMENDACIONES

Se exhorta la realizacion de nuevas investigaciones sobre los estudiantes de la Universidad de Los Andes y los

alumnos cuyos nucleos se encuentran en la region andina para dilucidar los factores protectores regionales que
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juegan un papel fundamental en el comportamiento observado y descrito de esta poblacion.

Investigar a profundidad la situacion socio-econdmica de los estudiantes de medicina en Venezuela y contras-
tar con muestras representativas de universitarios de otras carreras para conocer el motivo de este resultado y

compararlo con grupos similares.

Ademas, se propone realizar nuevos estudios sobre los estilos de vida de la poblacion seleccionada en el pre-
sente trabajo posterior al levantamiento de las medidas de cuarentena para cotejar los resultados en presencia
y ausencia del aislamiento social, y analizar a mayor profundidad el papel de dicha circunstancia sobre el

alumnado.
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