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RESUMEN

Introduccién: La pandemia por covid-19 trajo consigo el cese de actividades
hospitalarias y cambios en el estilo de vida de los internos de medicina humana durante
6 meses.

Objetivo: Determinar si la ansiedad por Covid-19 y la depresién estan asociadas con el
sobrepeso de los Internos de Medicina de la Universidad Ricardo Palma entre marzo y
agosto del 2020.

Materiales y método: El estudio es de tipo descriptivo, cuantitativo, observacional de
tipo transversal analitico realizado mediante una encuesta virtual. Fue una muestra de
144 alumnos. Se utilizaron instrumentos validados como el Coronavirus Anxiety Scale
para la ansiedad y el inventario de depresion de Beck. Para la evaluacion de factores
se utilizé la prueba de hipétesis Chi cuadrado, el odds ratio y su intervalo de confianza
al 95%.

Resultados: Se tomd una muestra de 144 internos de medicina de la Universidad
Ricardo Palma. Se obtuvo que el 38.19% de los internos presentaron sobrepeso u
obesidad, el 31.94% de la muestra presento algun grado de depresiény el 32.63%
ansiedad. En el andlisis bivariado, el sexo masculino presento un 49.1% mientras que
el sexo femenino presentd sobrepeso/obesidad en 50.9%, p =0.024 y OR=2. 21.No se
hallaron otros valores estadisticamente significativos de asociacién.

Conclusiones: No se encontré asociacion estadisticamente significativa entre la
ansiedad por Covid 19 y la depresidn con el sobrepeso.

Palabras claves: Ansiedad, Depresion, Sobrepeso, Obesidad, Covid-19.



SUMMARY

Introduction: Covid-19 Pandemic brought the cessation of hospital activities and
changes in the Interns of Human Medicine from Ricardo Palma’s University lifestyles for
approximately six months in 2020.

Objetive: To determine if anxiety and depression caused by Covid-19 are associated
with the overweight in Human Medicine's Interns from Ricardo Palma’s University
between march and august of 2020.

Materials and Method: The study is of an analytical cross-sectional type carried out
employing a virtual survey. A sample of 144 students was taken. Valid instruments
were used as the Coronavirus Anxiety Scale for anxiety and Beck's depression
inventory for depression. To evaluate the risk factors Chi-Square hypothesis test, Odds
Ratio, and their respective confidence interval at 95% were used.

Results: A sample of 144 students was taken. It was found that 38.19% showed
overweight/obesity, 31.94% showed some levels of depression and 32.63% some level
of anxiety. In the bivariate analysis in the case of males the 49.1% showed
overweight/obesity vs 50.1% of females, being the p-value of 0.024 statistically
significant, and the OR of 2.21 qualifies it as a risk factor. No other statistically
significant associations were found.

Conclusions: A statistically significant association wasn’t evidenced between covid19
anxiety and depression with overweight in the students.

Key Words: Anxiety, Depression, Overweight, Obesity, Covid-19.
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INTRODUCCION

La pandemia por covid-19 durante el aflo 2020 trajo consigo una serie de
reestructuraciones, cambios y medidas de gran impacto en la vida cotidiana de la
poblacion mundial. En el caso de Perd, el gobierno tomo medidas preventivas para
evitar su propagacion, mediante el Decreto Supremo N° 008-2020-SA, el Ministerio
de Salud declara en Emergencia Sanitaria a nivel nacional, por el plazo de noventa
dias a partir del 16 de marzo. Tras la toma de estas decisiones, la Asociacion
Peruana de Facultades de Medicina (ASPEFAM) emite un comunicado oficial con
fecha 15 de marzo del 2020 donde recomienda que los internos de medicina humana
cesen sus actividades de los hospitales, debido a su condicion de estudiantes y al
no contar con seguro de salud, no se podria garantizar las condiciones de
bioseguridad necesarias para su continuacion en las diferentes entidades de salud.

Dicho cese de actividades en la practica hospitalaria duro aproximadamente 6
meses antes que las instituciones encargadas tomen medidas para el retorno de las
actividades del Internado Médico. Lo cual se inicié con el D.U. 090-2020 donde se
pedia reanudar las actividades del Internado Médico de manera progresiva a partir
del 15 de agosto del 2020, garantizando nuevas medidas como estipendios
mensuales, equipos de proteccién, horarios restringidos y seguros de salud. Durante
el periodo de pausa y dada las circunstancias, el estilo de vida y actividades diarias
de los internos fueron modificadas siendo estos afectados de manera subita.

Se ha comprobado que el sobrepeso y la obesidad son factores de riesgo para la
mas de 20 condiciones crénicas como DM2, HTA, dislipidemias, enfermedades
cardiovasculares, entre otras que conllevan a una morbimortalidad prematura.

En la actualidad hay estudios, respaldados también por las estadisticas que
demuestran que en el caso de enfermedad por COVID-19, la obesidad es un factor
de riesgo importante para hospitalizacion, ingreso a UCI, complicaciones graves que
podrian ser fatales. La ansiedad se ha asociado al sobrepeso y la obesidad en
distintas maneras, por lo que debemos tomarla en cuenta debido a la coyuntura.

Los internos de medicina enfrentan la incertidumbre sobre la continuacion del
internado médico y en paralelo el miedo de reiniciar las actividades en medio de una
pandemia sanitaria no controlada en el pais , ser la primera linea de defensa contra
un virus mortal y atn desconocido lo que podria desencadenar cuadros de ansiedad
generalizada que a su vez producirian desarreglos en la alimentacion de los Internos
de medicina, lo cual podria resultar en mayores casos de sobrepeso dentro del grupo
de estudiantes aumentando sus factores de riesgo para contraer y presentar
complicaciones por Covid-19.

El presente estudio busca determinar la asociacién entre la ansiedad y depresion
que se ha producido durante el cese de actividades del internado, la incertidumbre
por el internado, miedo al contagio, entre otros que podrian conllevar a un aumento
de peso que conllevaria a sobrepeso en los internos de medicina de la Universidad
Ricardo Palma, aumentado su vulnerabilidad al virus y dificultando el retorno a las
actividades propuesto para el mes de agosto del 2020. El determinar los principales
factores de riesgo dentro de este grupo ayudaria a detectarlos a tiempo y asi evitar
sus complicaciones, o poder tratarlos una vez haya iniciado su curso.



CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de la Realidad Problematica:

Debido a la pandemia por Covid-19 desatada en el presente afio 2020, en el Pera
se tomaron medidas preventivas para evitar su propagacion; es asi que mediante el
Decreto Supremo N° 008-2020-SA, el Ministerio de Salud declara en Emergencia
Sanitaria a nivel nacional, por el plazo de noventa dias a partir del 16 de marzo;
medidas que establecian una cuarentena obligatoria a nivel nacional ! Bajo esta
premisa es que el Ministerio de Educacién (MINEDU) mediante la Resolucion
Viceministerial 081-2020-MINEDU dispone la suspension de actividades tanto en
instituciones nacionales como privadas.? Tras la toma de estas decisiones por parte
de las autoridades la Asociacién Peruana de Facultades de Medicina (ASPEFAM)
emite un comunicado oficial con fecha 15 de Marzo del 2020 donde recomienda que
los internos de medicina sean retirados de los hospitales, por su condicion de
estudiantes, en resguardo a su salud, ya que no cuentan con seguro de salud, y no
se podria garantizar las condiciones de bioseguridad necesarias para Ssu
continuacién en las diferentes entidades ya que se priorizaria al personal
asistencial.>13.14

Dicha pausa duraria un aproximado de 6 meses antes de que las instituciones
encargadas tomen medidas para el retorno de las actividades del Internado Médico.
Lo cual se inici6 con el D.U. 090-2020 donde se pedia reanudar las actividades del
Internado Médico de manera progresiva a partir del 15 de agosto del 2020,
garantizandoles nuevas medidas como estipendios mensuales y seguros de salud.*

Dentro de este contexto y con el inminente retorno a las actividades del Internado
Médico es primordial tomar en cuenta los factores de riesgo y comorbilidades de los
estudiantes.®®

Se sabe que el sobrepeso y la obesidad son factores de riesgo para la
morbimortalidad prematura y las consecuencias que conllevan son mltiples. Ambas
son consideradas factores de riesgo para mas de 20 condiciones cronicas como
DM2, HTA, dislipidemias, enfermedades cardiovasculares, entre otras. 578

Estudios demuestran que en el caso de enfermedad por COVID-19 la obesidad es
un factor de riesgo importante para hospitalizaciéon, ingreso a UCI, complicaciones
graves que podrian ser fatales. ®

Dentro del contexto de obesidad podemos destacar factores asociados o de riesgo
que aumentan su incidencia en la poblaciéon como lo son la ansiedad y depresion. ©

La ansiedad se ha asociado al sobrepeso y la obesidad en distintas maneras, por lo
gue debemos tomarla en cuenta debido a la coyuntura.®®° La incertidumbre de no
saber cdmo continuarian las actividades del Internado y a su vez el miedo del inicio
del mismo que significaria el enfrentar en la primera linea de defensa un virus que
ha comprobado ser mortal y del que aln se desconoce mucho;*® podrian generar
cuadros de ansiedad generaliza que a su vez producirian desarreglos en la
alimentacién de los Internos de medicina, lo cual podria resultar en mayores casos
de sobrepeso y obesidad dentro del grupo de estudiantes aumentando sus factores
de riesgo para contraer y presentar complicaciones por Covid-19. 561820



1.2 Formulacion del Problema:

¢ Se encuentran la ansiedad por Covid 19 y la depresién asociadas con el sobrepeso
en los Internos de Medicina de la Universidad Ricardo Palma entre marzo y agosto
del 20207

1.3 Linea de Investigacion:

El presente trabajo corresponde dentro de las 21 Prioridades Nacionales de
Investigacién 2019-2023 del Instituto Nacional de Salud, al nUmero 16 que son los
problemas de Salud Mental.

1.4 Justificacion del Estudio:

El sobrepeso y la obesidad son un factor de riesgo asociado a mayor apariciéon de
complicaciones y mortalidad en caso de contraer la enfermedad por Covid-19.

Los internos de medicina al retornar a sus actividades en las diferentes instituciones
de salud del pais, estarian expuestos a niveles elevados del virus por lo que tendrian
mayor oportunidad de enfermar y presentar complicaciones graves que podrian
tener desenlaces fatales.

El presente estudio busca determinar la asociacion entre la ansiedad y depresién
que se ha producido durante el cese de actividades del internado, la incertidumbre
por el futuro académico, el miedo al contagio, factores econémicos, entre otros; que
podrian conllevar a un desarreglo alimenticio que consecuentemente llevaria a
sobrepeso y obesidad en los internos de medicina de la Universidad Ricardo Palma,
aumentado su vulnerabilidad al virus y creando nuevas probleméticas al retorno de
las actividades propuesto para el mes de Agosto del 2020.

El determinar los principales factores de riesgo dentro de este grupo ayudaria a
detectarlos a tiempo y asi evitar sus complicaciones, o poder tratarlos una vez haya
iniciado su curso. Es imperativo determinar y cuidar cada aspecto prevenible en caso
de los Internos de Medicina para asegurar un retorno seguro a sus actividades.

1.5 Delimitacién del problema

El presente estudio se llevé acabo de manera virtual con los Internos de Medicina
de la Universidad Ricardo Palma cuyas actividades de Internado Médico 2020 se
hayan pausado durante el periodo marzo a agosto del 2020.

1.6 Objetivos:

General:

o Determinar si la ansiedad por Covid 19 y la depresion estan asociadas
con el sobrepeso u obesidad de los Internos de Medicina de la
Universidad Ricardo Palma entre marzo y agosto del 2020.
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Especificos:

¢ Identificar la asociacion entre ansiedad por covid 19 y sobrepeso u
obesidad en los Internos de Medicina de la Universidad Ricardo Palma.

¢ Identificar la asociacion entre la depresién y el sobrepeso u obesidad en
los Internos de Medicina de la Universidad Ricardo Palma.

¢ |dentificar la asociacion entre depresion y ansiedad por covid 19 en los
Internos de Medicina de la Universidad Ricardo Palma.

¢ Identificar otros factores asociados a sobrepeso u obesidad en los
Internos de Medicina de la Universidad Ricardo Palma.

1.7 Viabilidad

El siguiente trabajo de investigacion es viable puesto que la informacion recabada fue
otorgada de manera voluntaria por parte los estudiantes de la Universidad Ricardo
Palma que realizan el internado medico en el afilo 2020 mediante encuestas virtuales.

11



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la Investigacion

2.1.1 Antecedentes Internacionales:

Association of anxiety with body mass index (BMI) and waist to hip ratio
(WHR) in medical students. Rajeshree S. Meshram, et al. 2017.

En india en el 2016 se realiz6 un estudio transversal con el objetivo de encontrar
la relaciéon entre ansiedad, obesidad y género en un grupo de estudiantes de
Medicina, los resultados al usar T de Student no hubo diferencia significativa
llegando a la conclusién de que el estrés como manifestacion de ansiedad se
encuentra presente en la mayoria de estudiantes, pero no tendria una asociacion
directa con el IMC ni con la Circunferencia Abdominal.t?

Stress and anxiety among university students in France during Covid-19
mandatory confinement. Mathilde M. Husky, Viviane Kovess-Masfety et al.
2020.

Este estudio realizado en Francia durante la Pandemia de Covid-19 en el afio
2020, realiz6 una encuesta online a estudiantes universitarios buscando medir
los niveles de ansiedad experimentados durante el confinamiento; se encontrd
que los niveles de ansiedad moderados y severos incrementaron
significativamente durante este periodo, siendo mayores en aquellos estudiantes
gue no realizaron el confinamiento cerca a sus familias y se quedaron en sus
departamentos universitarios (71.6%) X2(1) = 7.67, p = .031.23

What You Gain and What You Lose in COVID-19: Perception of Medical
Students on their Education. Lucas Albuquerque Chinelatto.Thamara
Rodrigues da Costa, et al. 2020.

Este estudio realizado en Brasil durante la Pandemia por Covid 19 donde las
actividades de Internado Médico no fueron suspendidas en su totalidad como en
nuestro pais, se adaptaron medidas de educacién online que fueron bien
recibidas por los alumnos que consideraron que tenian mas tiempo libre de esa
manera y su manejo de horarios mejoré.

Ansiedad y depresién en estudiantes de medicina y su relacién con el
indice de masa corporal. Leiva Lopez Evelin Alejandra, Cisneros Marroquin
Katya Verdnica. 2019.

Estudio realizado en El Salvador el afio 2019, de tipo analitico trasversal con 209
estudiantes de medicina de la Facultad de la Universidad Dr. José Matias
Delgado, se encontrd 81.34 % tuvieron sintomas de ansiedad y 48.8% sintomas
de depresion. El 36.85% presentd obesidad o sobrepeso. Llegando a la
conclusion que los sintomas de ansiedad o depresion no se asocian al desarrollo
de obesidad o sobrepeso a unque hay una elevada frecuencia de sintomas en
esta poblacion de estudiantes.®®

12



Prevalence and associated factors of stress, anxiety and depression
among medical Fayoum University students. Wafaa Yousif Abdel Wahed,
Safaa Khamis Hassan. 2017.

Estudio transversal realizado en el afio 2016 a estudiantes de medicina de la
universidad de Fayoum utilizando la escala de Depresion y Ansiedad DASS-21
resultando que una cantidad significativa de estudiantes sufrian de depresion,
estrés y ansiedad; teniendo como factores asociados en su mayoria a la
poblacién femenina (p valor = 0.001), mayor edad (p valor=0.049), sobrepeso y
obesidad (p valor =0.03).1¢

Fear of COVID-19 Scale—Associations of Its Scores with Health Literacy
and Health-Related Behaviors among Medical Students. Hiep T. Nguyen,
Binh N. Do 4,5, Khue M. Pham, Giang B. Kim, et al. 2020.

Se realiz6 un estudio transversal desde el 7 al 29 de abril del 2020 en 5423
estudiantes de ocho universidades, utilizando un cuestionario online para
recolectar la informacién se concluyé que a pesar de que el Covid-19 genera
miedo en la poblacion en general, los estudiantes de medicina estan protegidos
de cierta manera de esta miedo por su conocimiento medico previo lo cual los
haria tener mejor control de las medidas preventivas y factores de riesgo para
no contraer la infeccion, promoviendo mejores estilos de vida reduciendo asi los
miedos durante la pandemia.'’

Social Distancing among Medical Students during the 2019 Coronavirus
Disease Pandemic in China: Disease Awareness, Anxiety Disorder,
Depression, and Behavioral Activities. Huidi Xiao, Wen Shu, Menglong Li,
et al. 2020.

Durante la pandemia por Covid 19 se realiz6 una encuesta transversal a nivel
nacional a los estudiantes universitarios entre el 4-12 de febrero del 2020. Los
resultados fueron que la prevalencia de ansiedad fue 17.1% y depresion 25.3%.
la ansiedad se asocio con estudiantes de ultimo afio (odds ratio (aOR) = 2.0;
95% intervalo de confianza (Cl): 1.2-3.5), pensamientos negativos (aOR = 1.6;
95% ClI: 1.4-1.7), y tristeza (aOR = 6.8; 95% CI: 4.0-11.7). la depresiéon se
asocid con estudiantes mujeres (aOR = 2.0; 95% CI: 1.2-3.3); 95% CI: 3.4-9.9).
Se concluyd que a pesar de que los estudiantes de medicina tenian mejor
conocimiento sobre el control y prevencion de la enfermedad, sus vidas se vieron
significativamente impactadas por el distanciamiento social, sobretodo en
Wuhan e incluso estudiantes extremadamente informados del tema necesitaron
soporte psicolégico durante estos momentos estresantes.®

Prevalence of Anxiety in Medical Students during the COVID-19 Pandemic:
A Rapid Systematic Review with Meta-Analysis. Isabel Lasheras, Patricia
Gracia-Garcia, Darren M. Lipnicki, et al. 2020.

Estudio realizado en el afio 2020 durante la Pandemia por Covid-19, fue una
revision sistemética con meta analisis donde se concluyd que en los niveles de
ansiedad en estudiantes de medicina no parecia haber incrementado, la
prevalencia de ansiedad es de 28% (95% Cl: 22—-34%), pero recalcando que esto
podria deberse a que los niveles de ansiedad en este grupo ya son elevados por
lo que su incremento podria pasar desapercibido por esta razén.*®
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Changes in Weight and Nutritional Habits in Adults with Obesity during the
“Lockdown” Period Caused by the COVID-19 Virus Emergency. Marianna
Pellegrini, Valentina Ponzo, Rosalba Rosato, et al. 2020.

Estudio realizado en ltalia en el afio 2020 con el objetivo de evaluar los cambios
en el peso y los habitos alimenticios tras el primer mes de cuarentena total por
la pandemia por Covid-19. En este estudio observacional retrospectivo se utilizé
un cuestionario de opcién multiple de 12 preguntas. Se concluy6 que factores
como disminucién de ejercicio, aislamiento, ansiedad y depresion fueron los
principales factores que llevaban al consumo excesivo de snacks, comida poco
saludable, cereales y dulces que conllevaban a un aumento de peso significativo
durante ese periodo de tiempo.?

Ansiedad, depresion y actividad fisica asociados a sobrepeso/obesidad en
estudiantes de dos universidades mexicanas. Diego Alejandro Salazar
Blandén, Teresita Castillo Ledn, et al. 2016.

Estudio llevado a cabo en el 2013-2014 de tipo transversal descriptivo que
buscaba encontrar relacion entre el ejercicio y trastornos de tipo emocional junto
a la prevalencia de obesidad y sobrepeso en universitarios. La diferencia entre
universidades es estadisticamente significativa (p<0.05) la prevalencia es mayor
en hombres (38.5%), las variables relacionadas a cambios en el apetito segun el
estado emocional tienen asociacion estadisticamente significativa (p<0.05) entre
sobrepeso/obesidad y hambre ante el tristeza, estrés y ansiedad. Se concluyé
que hay sintomas de trastornos emocionales en los universitarios que
pertenecen a areas de salud, mas un exceso de comida y poco ejercicio
predisponen al sobrepeso y la obesidad.?!

Increase of depressive disorders and decline in sense of coherence and
mental quality of life in medical students on the way to the
first”’Staatsexamen ‘. Psychother Psychosom Med Psychol in press.
Burger PHM, Tektas OY, Paulsen F, Scholz M. 2014.

Encuesta realizada a 530 estudiantes de medicina de primeros afios de estudios.
Como resultado se encontro que el 40.8% tenian ansiedad y sintomas
depresivos y de estos el 16.9% padecian de sintomas severos de depresion.?

Stress, anxiety, and depression among medical students in a multiethnic
setting. Neuropsychiatr Dis Treat. Kulsoom B, Afsar NA. 2015.

Los 575 estudiantes de medicina de los 5 afos de estudio participaron
completando el cuestionario Escala 21 de Depresion, Ansiedad y Estrés (DASS-
21) de forma anénima dos veces. Se concluyo que los estudiantes tenian rasgos
elevados de depresion, ansiedad y estrés "de referencia"(segin resultados
30%,47%, and 30% respectivamente) y estos eran mas altos si se acercaba un
examen (segln resultados 43%,63%, and 41% respectivamente), especialmente
entre los saudies y los que habian asistido a la UPP. El tabaquismo y el sexo
femenino predijeron niveles mas altos de depresién, ansiedad o estrés "de
base".?

Depression in medical students: current insights. Advances in Medical
Education and Practice 2018. Moir F, Yielder J, Sanson J, Chen Y. 2018
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Se concluyé que la depresion en los estudiantes de medicina es un tema
complejo, agravado por muchos factores, incluidos los procedimientos de
seleccion, las personalidades probables de quienes se sienten atraidos por la
medicina, los métodos de evaluacién y el entorno clinico.?*

Depression in medical students: insights from a longitudinal study. Silva et
al. BMC Medical Education. Silva V, Costa P, Pereira I. 2017.

Estudio de tipo prospectivo, longitudinal, observacional realizado en la Facultad
de Medicina Humana de la Universidad de Minho en Portugal. La prevalencia
estuvo en un rango de 21.5-12.7% durante los afios academicos 2009/2010 y
2012/2013. Se concluy6 que los resultados sugieren gue los factores personales
(rasgos de ansiedad, factores de eleccibn de medicamentos, patrones de
relaciones y agotamiento académico) son relevantes para la persistencia de altos
niveles de BDI (Inventario de Depresién de Beck) durante la formacién médica.®

2.1.2 Antecedentes Nacionales:

Niveles de estrés, depresién y ansiedad en relacion al estado nutricional a
gran altura en estudiantes universitarios del primer nivel de la facultad de
medicina de la UNA-Puno. Aldo Renan Vargas Polanco.2016.

Estudio analitico de corte transversal realizado en la Escuela Profesional de
Medicina Humana de Puno en el afio 2016, contando con una muestra de 68
estudiantes cuyo objetivo fue identificar asociaciones entre los niveles de estrés
y el estado nutricional expresado en IMC y Hemoglobina Sérica. Se encontrd
que el 13.2 % de los estudiantes tenian anemia ferropénica. Existen relacién
entre los niveles de stress con la Hb sérica y el IMC de los estudiantes. 2

Ansiedad y sobrepeso en estudiantes universitarios de la Escuela de
Enfermeria de la Universidad Privada San Juan de Lurigancho, Lima 2019.
Reynaldo Adelina Florian Guevara. 2019.

Estudio no experimental de enfoque cuantitativo, corte transversal que evaluo la
relacién de ansiedad y sobrepeso en universitarios de la Escuela Profesional de
Enfermeria Universidad Privada SJL. Se utilizd la escala de Zung y una
encuesta, concluyendo que hay una elevada frecuencia de ansiedad, sobre todo
la de grado leve, y sobrepeso, pero no se hall6 una asociacion significativa entre
ambas variables.?’

Traduccién al espafiol y validacion de una medida breve de ansiedad por
el COVID-19 en estudiantes de ciencias de la salud. Tomas Caycho-
Rodriguez Miguel Barboza-Palomino JoseVentura-Leon et al. 2020.

El estudio tuvo como objetivo convalidar y traducir al espafol la Coronavirus

Anxiety Scale (CAS), utilizando 704 estudiantes universitarios de ciencias de la
salud a quienes se les administrd el CAS en espafiol, el Mental Health Inventory-
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5 y el Patient Health Questionnaire-2 item. Se concluy6 que asi como la version
original, la version castellana del CAS mantiene la confiabilidad y validez para
una correcta medicion de la ansiedad debido al COVID-19 en una muestra de
universitarios peruanos.?

Factores asociados a la depresion en estudiantes de medicina de una
universidad peruana. Berea Obregén-Morales, José C. Montalvan-Romero,
Edinho Segama-Fabian, Bernardo Damaso-Mata, Vicky Panduro-
Correa,Kovy Arteaga-Livias. 2020.

Estudio descriptivo transversal que tuvo una muestra de 179 estudiantes. Como
resultado, 59 (32,97 %) tuvieron depresion y dentro del grupo, 40 (22,35 %)
depresion leve. Respecto a calidad de suefio (p = 0,001), la funcionalidad familiar
(p =0,001) y el afio de estudio (p = 0,003) se asociaron estadisticamente con la
depresién. Las mujeres presentaron 1,03 veces mas factor de riesgo para
padecer de depresidn y no se hayo asociacion significativa (p = 0,752).%°

Estado nutricional de estudiantes de Medicina de la Universidad Nacional
de Trujillo. Patty Mufioz-Blanco, Jorge Huaméan-Saavedra. 2018.

Estudio descriptivo, transversal, retrospectivo cuyo objetivo fue determinar el
estado nutricional de los estudiantes de medicina mediante antropometria y
hematocrito. Se concluye que el 50% de los estudiantes presenta niveles de
sobrepeso y obesidad. La frecuencia de obesidad total en varones de 15 % fue
significativamente mayor que el 3 % en mujeres, p =0.0055. Segun el
hematocrito 9% de estudiantes tuvieron anemia. La frecuencia en mujeres fue
de 23 % y en varones de 1% con diferencia significativa p<0.0001. *°

Sobrepeso y obesidad en estudiantes de medicina. ¢Un nuevo reto al
sistema de salud peruano? J. Smith Torres-Roman, Est Med Hum, Luis
M. Helguero-Santin, et al. 2017.

Se evalu6 a 75 alumnos pertenecientes al cuarto afo de la carrera de medicina
con una encuesta con 10 preguntas y se calculé el IMC de cada uno con el fin
de reconocer los factores asociados a la obesidad y sobrepeso. S resolvié que
el 40% de estudiantes tienen sobrepeso u obesidad, se hayo diferencias
significativas de los estudiantes con sobrepeso/obesidad respecto al sexo
masculino (RPc=2.19), comer fuera de casa (RPc=2.05), comer en menos de
20 minutos (RPc=2.38), consumo de tabaco (RPc=2.87) y consumo de alcohol
(RPc=2.45).3

Modificacion del indice de masa corporal en estudiantes de medicina de
una universidad de Lima. Sebastian Miranda-Sousa, Jaime Sandoval.
2020.

Estudio que evalud registros de examenes médicos hechos a alumnos de la
facultad de medicina de la Universidad Peruana Cayetano Heredia durante el
periodo 2013-2019. Se obtuvo que hubo aumento del IMC, las personas con
sobrepeso aumento en 50% (de 22 a 33) y con obesidad en 200% (de 3 a 9).%*
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2.2. Bases Teoricas

2.2.1. Sobrepeso

El sobrepeso y la obesidad son un problema de salud publica a nivel mundial. La
obesidad es considerada por la OMS como una epidemia de enfermedad crénica no
transmisible que inicia a edades tempranas y es de origen multicausal.®’

En nuestro pais existen diferentes tipos de malnutricion, pero en los Gltimos afios han
aumentado los casos de sobrepeso y obesidad tanto en nifilos como en adultos debido
a los cambios en la alimentacién y estilos de vida que se han producido por la
urbanizacion y desarrollo econémico.®

Indicadores Antropométricos:

Uno de los métodos mas faciles, econémicos y no invasivos para medir el grado de
sobrepeso u obesidad es la Antropometria.’” Se utilizan las siguientes mediciones:

e indice de Masa Corporal (IMC): razén entre el peso y la talla de un individuo,
ideada por el estadista belga Adolphe Quetelet.”®

Peso

IMC= 5
Altura

Clasificacion

Bajo peso
Delgadez severa
Delgadez moderada

Delgadez leve
Mormal
Sobrepeso

FPreobeso

Obesidad

Obesidad leve

Obesidad media

Obesidad
morbida

IMC (kg/m?=)
Valores principales Valores adicionales
=18,50 <18,50
=16,00 =16,00

16,00 - 16,99
17,00 - 18,49

18,5 - 24,99

=25,00

25,00 - 29,99

=30,00

30,00 - 34,99

35,00 - 39,99

=40,00

16,00 - 16,99
17,00 - 18,49
18,5 - 22,99
23,00 - 24,99
=25,00
25,00 - 27,49
27,50 - 29,99
=30,00
30,00 - 32,49
32,50 - 34,99
35,00 - 37,49
37,50 - 39,99
=40,00

e Circunferencia de Cintura: es facil de obtener y tiene una mejor asociacion con
factores de riesgo cardiovascular y es una de las medidas antropométricas que
mejor predice DM tipo 2. Los valores normales son de hasta 80cm en mujeres y
de hasta 90cm en hombres.”?8
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e indice Cintura-Cadera (ICC): relacion geométrica entre el perimetro de la cintura
y el perimetro de la cadera de un individuo, ambos valores en centimetros. Los
valores normales son de 0,71-0,84 para mujeres y 0,78-0,94 para hombres.”

2.2.2 Ansiedad

La principal caracteristica del Trastorno de Ansiedad Generalizada (TAG) es presentar
una preocupacion y ansiedad excesivas, persistentes y dificiles de controlar sobre un
nimero de acontecimientos o actividades.*®

Sintomas:

e Sintomas auténomos (4): palpitaciones, sudoracion, temblor o sacudidas,
sequedad de boca.

e Relacionados con el estado mental (4): mareo, desvanecimiento; desrealizacién
o despersonalizacién; miedo injustificado o en exceso.

¢ Relacionados con pecho y abdomen (4): disnea, sensacién de ahogo, dolor en
el pecho, malestar abdominal.

e Sintomas generales (6): sofocos o escalofrios; aturdimiento o sensaciones de
hormigueo; tension, dolores o molestias musculares; inquietud o incapacidad
para relajarse; sentimiento de estar al limite o bajo presion, o de tension mental;
sensacion de nudo en la garganta o dificultad para tragar.

e Otros sintomas no especificos (4): respuesta exagerada a pequefias sorpresas
0 sobresaltos; dificultad para concentrarse o “mente en blanco” debido a la
preocupacion o la ansiedad; irritabilidad persistente; dificultad para conciliar el
suefio debido a las preocupaciones.®!

Debido a la coyuntura se ha creado una Escala de ansiedad por coronavirus (CAS) la
cual fue aplicada con éxito en 775 estadunidenses adultos en un estudio de Lee (2020)
al comienzo de la pandemia por COVID-19 y que se replicé tanto en estados unidos
como en Bangladesh y Turquia. Con la aprobacién de su uso, se tradujo también al
espafol. La encuesta consta de 5 items que sirven para identificar la frecuencia con la
aque se dan sintomas de tipo fisioldgicos cuando hay pensamientos o se esta al tanto
de informacion relacionada al COVID-19. El puntaje varia de 0 a 20, mientras aumenta
hay mayor frecuencia de aparicion de sintomas de ansiedad por la COVID-19. La
version original del CAS tuvo un valor del coeficiente alfa de Cronbach de .93.%

2.2.3 Depresion

A veces las personas experimentan eventualmente episodios de tristeza cuando se
enfrentan a adversidades o insatisfaccion de expectativas, pero también la depresion se
puede dar en los individuos como un cambio sostenido del estado de animo que va
aumentando de intensidad con el tiempo e interfiere con el estilo de vida al que esta
acostumbrado a llevar la persona, afectando su rendimiento tanto a nivel laboral como
personal. A esto Ultimo se le considera un trastorno depresivo.3
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Las causas para un trastorno depresivo son variadas e incluyen una combinacion de
factores genéticos, psicolégicos y ambientes: personas con baja autoestima tienen
tendencia la depresion segun estudios; puede ser por herencia sobre todo en el caso de
un trastorno tipo bipolar; en los Ultimos afios se ha comprobado que algunas
enfermedades fisicas especialmente de tipo crénicas estan muy relacionadas a la
depresion (TBC, cancer, ACV, etc); perdidas de seres queridos; problemas en las
relaciones sociales; estrés constante etc.%?

Hay 3 tipos de depresidn mas comunes. La depresion severa, que se caracteriza por
diversos sintomas que interfieren con la capacitad de poder realizar las actividades
diarias mas cotidianas, puede llegar a ser bastante incapacitante. La distimia que,
aunque interfiere con el buen funcionamiento de las capacidades de la persona y la
sensacion de bienestar, es menos grave y sus sintomas se presentan a largo plazo y de
manera cronica. Por altimo, el trastorno bipolar o conocido también como enfermedad
maniaco depresiva, es menos frecuente y comprende cambios en el estado de animo
de forma ciclica que puede ser de forma brusca o gradual con 2 fases diferenciadas: la
fase maniaca (exaltacion, euforia) y la fase depresiva (estado de animo bajo).32

Uno de los test mas usados para medir el grado de depresion es el Inventario de
depresion de Beck, el cual tiene una especificidad y sensibilidad de 86%, un valor
predictivo positivo (VPP) de 72% y un valor predictivo negativo (VPN) cerca al 100%.
En este test se evalia manifestaciones fisiologicas, conductuales y cognitivas de la
depresion; comprende una encuesta con 21 preguntas, con 4 o 5 posibles respuestas,
gue muestran el aumento en la depresidn. Segun el puntaje, si se obtiene de 0 a 10
puntos es altibajo normal, de 11 a 16 puntos hay una leve modificacion del estado
emocional, de 17 a 20 puntos hay un estado de depresion intermitente, de 21 a 30
puntos se considera depresién moderada y de 31 a 40 puntos seria depresién tipo grave
y >40 puntos depresion extrema.??%

2.2.4 Definiciones de conceptos operacionales

e SEXO: Género biolégico del participante en la encuesta.

e EDAD: Tiempo de vida del participante hasta el momento de la encuesta.

e ANSIEDAD: Trastorno emocional caracterizado por una respuesta de forma
intensa, involuntaria y anticipada frente a una probable amenaza, en este caso

Covid 19.%

e DEPRESION: Trastorno mental de tipo afectivo que se caracteriza por
variaciones del estado de animo con sintomatologia fisica y cognitiva. *2
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CAPITULO IlI: HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1 Hipétesis

3.1.1 Hipétesis principal

e Existe una asociacion entre ansiedad y depresion por covid 19 con el sobrepeso

u obesidad de los Internos de Medicina.

3.1.2 Hipétesis secundarias

e Existe una asociacién entre factores sociodemograficos y el sobrepeso u
obesidad en los Internos de Medicina.

e Existe una asociacion entre la depresion con el sobrepeso u obesidad en los
Internos de Medicina.

e Existe una asociacion entre la ansiedad por covid 19 con el sobrepeso u
obesidad en los Internos de Medicina.

e Existe una asociacién entre la ansiedad por covid 19 con la depresion en los
Internos de Medicina.

e Existen otros factores asociados al sobrepeso u obesidad en los internos de
Medicina

3.2 Variables del estudio

Variables Independientes

e ANSIEDAD
e DEPRESION

Variables dependientes

e SOBREPESO

Variables intervinientes

e SEXO
e EDAD
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CAPITULO IV: METODOLOGIA

4.1 Tipo y Disefio de investigacion

Tipo: Descriptivo, cuantitativo, observacional de tipo transversal analitico

Disefio: Es observacional porque no presento intervencion, analitico porque
demostro asociacion entre la ansiedad y depresion con el sobrepeso. Sera
cuantitativo porque se expres6 numéricamente y se hizo el uso de estadistica.
Es transversal porque utilizamos datos recopilados entre marzo y agosto del
2020.

4.2 Poblacién y Muestra

195 alumnos pertenecientes al 7mo afio de la carrera de Medicina Humana de la
Universidad Ricardo Palma.

4.2.1 Tamano Muestral

Para el tamafio muestral, nos basamos en una poblacién de 195 internos de medicina
2020 de la Universidad Ricardo Palma, con un nivel de confianza de 95%, un margen
de error del 5%. Sacando un promedio de las estadisticas, llegamos a 38%
aproximadamente de casos probables de ansiedad en nuestra poblacion y un 63% de
frecuencia sin casos de ansiedad, basados en los estudios por Florian Guevara,
Ansiedad y sobrepeso en estudiantes universitarios y Niveles de estrés, depresion y
Vargas Polanco, Ansiedad en relacion al estado nutricional ya que presentaron una
poblacion similar a la nuestra.

En nuestro estudio obtuvimos como resultado que necesitamos un tamafio de muestra
de 140 alumnos en este caso como muestra final, sin embargo, tomamos como muestra
el total de alumnos que contestaron correctamente la encuesta que fueron 144.
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P: FRECUENCIA CON EL FACTOR 0.38
P5: FRECUENCIA SIN EL FACTOR 0.63
NIVEL DE CONFIANZA 0.95
PODER ESTADISTICO 0.80
n': TAMANO DE MUESTRA SIN CORRECCION 62
n:  TAMANO DE MUESTRA CON CORRECCION DE YATES 0
TAMANO MUESTRA EXPUESTOS 7o
TAMANO DE MUESTRA NO EXPUESTOS L
TAMANO MUESTRA TOTAL 140

Fuente: Camacho-Sandoval J., “*Tamario de Muestra en Estudios Clinicos”, fcta Médica Costaricense [(BMC), Wal. 50

1), 2008

4.2.2 Tipo de muestreo

Muestreo por conveniencia

4.2.3 Criterios de seleccién de la muestra

4.2.3.1. Criterios de inclusién

e Todos los alumnos matriculados pertenecientes al 7mo afio de carrera de
Medicina Humana de la Universidad Ricardo Palma en el afio 2020

4.2.3.2. Criterios de exclusion

e Alumnos que no estuviesen de acuerdo con participar en el estudio.
e Alumnos que se retiraron del Internado Médico 2020.
e Encuestas con datos incompletos.

4.3 Operacionalizacion de variables

Depresion: Trastorno afectivo caracterizado principalmente por tristeza,
apatia, alteracion del suefo y apetito.

Ansiedad por Covid 19: Preocupacion excesiva, persistente y dificil de
controlar respecto al Covid 19

Sobrepeso: Exceso de grasa corporal en un individuo.
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La descripcion de las variables que forman parte del presente estudio se
observardn en un cuadro en donde se toma en cuenta su definicion
operacional, tipo de variable, valores y criterios de medicién. Anexo (1)

4.4 Técnicas e instrumento de recoleccién de datos

El presente trabajo de investigacion se desarrollé en el contexto del Curso Taller
de Titulacion por Tesis 2020.

Uso de cuestionarios:

Los estudiantes brindaron datos especificos como peso y talla para poder
calcular el IMC respectivo de cada uno.

Coronavirus Anxiety Scale (CAS): ElI CAS esta conformada por 5 items que
permiten identificar la frecuencia de sintomas fisiol6gicos generados por los
pensamientos y la informacién relacionada con el COVID-19. La encuesta consta
de 5 items que permiten identificar la frecuencia de sintomas fisiologicos
generados por los pensamientos y la informacion relacionada con el COVID-19.
El puntaje varia de 0 a 20 donde un mayor valor expresa una mayor frecuencia
de sintomas de ansiedad por la COVID-19. La version original en inglés del CAS
tuvo un valor del coeficiente alfa de Cronbach de .93.

Inventario de Depresién de Beck: Utilizado como medida de sintomatologia
depresiva en pacientes con trastornos psicoldgicos y en poblacién normal, hasta
constituirse en el instrumento autoaplicado para evaluar la depresion mas
utilizado en la practica clinica y en investigaciébn. En este test se evalla
manifestaciones fisiolégicas, conductuales y cognitivas de la depresion;
comprende una encuesta con 21 preguntas sobre sintomas y actitudes, con 4 o
5 afirmaciones, que muestran un grado creciente de profundidad de la depresion.
Segln el puntaje obtenido podemos encontrar que un puntaje de 0 a 10 se
considera como altibajos normales, 11 a 16 leve perturbacion del estado de
animo, 17 a 20 estado de depresién intermitente, 21 a 30 depresién moderada,
31 a 40 depresiéon grave y >40 depresion extrema.

4.5 Procesamiento de datos y plan de andlisis

Los datos recolectados con la informacion dada por los alumnos se ordenaran en
una base mediante el uso del programa Microsoft Excel 2016, para cuantificar las
variables mediante una tabla, utilizando encuestas realizadas a los alumnos
matriculados y pertenecientes al 7mo afo de la carrera de Medicina Humana de
la Universidad Ricardo Palma durante el periodo marzo-agosto del 2020. El
procesamiento, recodificacion y validacion, asi como el andlisis estadistico se
realiz6 en SPSS version 25.

Inicialmente se llevé a cabo el control de calidad de los datos, buscando
identificar y/o corregir valores atipicos, vacios o no coherentes, contrastandolos
contra las fichas de recoleccién de datos, la historia clinica o con las definiciones
tedricas.
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Las variables cuantitativas fueron analizadas a través de medidas de tendencia
central, como la media o mediana, y medidas de dispersién, como la desviacion
estandar o rango intercuartilico, en funcién a la evaluacién de la distribucién de
frecuencias de las variables, usandose el promedio y desviacion estandar
cuando la distribucion se aproximaba a una normal. Para las variables
cualitativas se construyo tablas de frecuencias y contingencia.

Para evaluar la asociacion entre variables cualitativas o categéricas, se utilizé la
prueba de hipoétesis Chi cuadrado de independencia. Como medida para la
evaluacion de los factores de riesgo para el sobrepeso se utilizé el odds ratio
crudos (OR) y con su respectivo intervalo de confianza. Finalmente, se calculé
los OR ajustados a través de un modelo de regresion logistica binaria.

Para el andlisis inferencial se utiliz6 un nivel de confianza de 95%, el mismo
utilizado en el calculo del tamafio de la muestra.

4.6 Aspectos éticos de la investigacion

El presente trabajo de investigacion no represento ningun riesgo debido a uso de
encuestas para su realizacion. Sin embargo, el proyecto fue enviado al comité de
ética de la Facultad de Medicina Humana y fue aprobado por el mismo. Se garantiza
el anonimato de los participantes. Puesto que la informacion recabada se obtuvo a
partir de los datos otorgados de los participantes a través de encuestas, se toma
como veridica dicha data pudiendo ser esta subjetiva.

4.7 Limitaciones de la investigacion

El presente estudio tuvo varias limitaciones. Debido a la situacién actual de
pandemia y los protocolos que se deben cumplir para evitar contagios, no se pudo
evaluar correctamente a los estudiantes en cuanto a sus medidas antropométricas,
no se pudo tomar mediciones como de circunferencia abdominal o cintura-cadera
por lo cual solo contamos con los datos que nos proporcionaron respecto a su peso
y talla que en algunos casos puede no ajustarse a la realidad. Otro punto es el uso
exclusivo de test validados en el cuestionario, que en el caso de depresioén no era
especifico al tema de Covid 19 y al ser contestados sus items ya parametrados
puede que no logre recavar de la mejor forma la informaciéon necesaria para una
evaluacion correcta y tal vez hubiera existido mas asociaciéon significativa si fuera
especifico al tema. En cuanto a las exclusiones, no se tomd en cuenta algun
diagnéstico previo respecto a alguna condicion como ansiedad o depresion de los
participantes.
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CAPITULO V: RESULTADOS Y DISCUSION

5.1 Resultados

Caracteristicas sociodemoqraficas

En este estudio se tom6é una muestra de 144 de un total de 195 estudiantes
pertenecientes al ultimo afio de Medicina Humana de la Universidad Ricardo Palma,
guienes completaron el cuestionario de forma adecuada.

En la tabla 1 se determina las variables usadas dentro del estudio y sus porcentajes
especificos.

Tabla N°1: Andlisis de las caracteristicas sociodemogréficas de los participantes

. n %
Variables
Total 144 100
Hombre 54 37.5
Sexo _
Mujer 90 62.5
>=25 115 79.86
Edad
<25 29 20.13
., Si 46 31.94
Depresion
No 98 68.05
Ansiedad por Si 47 32.63
Covid19 No 97 67.36
_ Si 55 38.19
Sobrepeso/Obesidad
No 89 61.8

En cuanto a sexo tenemos 37.5% de hombres y 62.5% de mujeres, siendo clara la
superioridad en el nUmero de mujeres de nuestra poblacion.

Para la variable de edad, tenemos dos grupos: los mayores de 25 afios (79.86%) y los
menores de 25 afios (20.13%).

En cuanto a la variable depresion tenemos dos grupos: aquellos que presentan algun
nivel de depresion, sea leve, moderado o severo (31.94%) y los que no (68.05%).

La ansiedad por Covid 19 también se divide en dos grupos: los alumnos que presentan
algun nivel de ansiedad por Covid 19 (32.63%) y los que no (67.36%).

Como variable dependiente tenemos al sobrepeso/obesidad (en el caso de nuestro
estudio se agrupo a sobrepeso y obesidad como una sola variable), calculado usando
IMC, clasificandolo en aquellos que tienen sobrepeso u obesidad (39.19%) y los que no
tienen sobrepeso u obesidad (61.8%).
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Gréafico N°1: Prevalencia del IMC de los internos encuestados de la Universidad Ricardo
Palma durante el periodo marzo-agosto 2020
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En el grafico 1 se puede observar que segun el IMC gue se calculé con el peso y talla de los
participantes durante el periodo marzo-agosto 2020, ninguno presento bajo peso, el 59% se
encontré en un rango normal de peso, el 31.2% se encontrd con sobrepeso y un 6.9% se
encontrd con algun grado de obesidad.

Tabla N°2: Andlisis bivariado de sexo, edad, depresion y ansiedad con el sobrepeso

SIN

CON SOBREPESO/OBESIDAD IC 95%
Variables / SOBREPESO/OBESIDAD  OR crudo ° p Valor ¥/
n % n % inferior Superior
Sexo
Hombre 27 49.1 27 30.3
. 2.21 1.1 4.43 0.024
Mujer 28 50.9 62 69.7
Edad
>=25 47 85.5 68 76.4
1.81 0.74 4.76 0.18
<25 8 14.5 21 23.6
Depresion
Si 20 36.4 26 29.2
1.38 0.64 2.74 0.37
No 35 63.6 63 70.8
Ansiedad
Si 17 30.9 30 33.7
0.88 0.61 2.6 0.72
No 38 69.1 59 66.3

a/: p Valor obtenido con la prueba chi cuadrado

En la tabla 2 se registran los resultados de sobrepeso de acuerdo a las variables de
sexo, edad, presencia o no de algun grado de depresion y presencia o falta de algin
grado de ansiedad.
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En cuanto al sexo podemos determinar, segun lo obtenido, que en cuanto al sexo
masculino el 49.1% presentd niveles de sobrepeso y 30.3% no presento sobrepeso. En
cuanto al sexo femenino el 50.9% obtuvo un peso que encaja dentro de los niveles de
sobrepeso segun la OMS y el 69.7% no tiene. Partiendo de estas cifras se puede
determinar que, en la poblacién estudiada, los hombres tienen 2.21 veces mas riesgo
de sobrepeso que las mujeres. El valor de p para la variable sexo es de 0.024 siendo
este, estadisticamente significativo.

En cuanto a la edad podemos observar que, en el rango de mayores de 25 afios, el
85.5% encaja dentro de los rangos de sobrepeso y 76.4% no presenta. En el rango de
menores de 25 afios el 14.5% tiene sobrepeso y 23.6% no tiene. El valor de p la edad
es de 0.18 siendo no estadisticamente significativo.

En cuanto a la presencia de algun grado de depresion, el 36.4% la tiene acomparfiada
de sobrepeso, mientras que 29.2% solo presenta depresion. El valor de p para la
variable depresion es de 0.37 siendo no significativo. Y en cuanto a algun grado de
ansiedad por Covid 19 asociado a sobrepeso, el 30.9% muestra tal determinacion
mientras que el 33.7% no tiene sobrepeso. El valor de p es de 0.72 siendo no
estadisticamente significativo.

Tabla N°3: Andlisis multivariado (OR ajustado)

OR jjustado IC95% p Valor
Variables - - -
inferior Superior
Sexo
Hombre 2.38 1.13 5 0.021
Mujer Ref.
Edad
>=25 1.83 0.73 4.58 0.195
<25 Ref.
Depresion
Si 1.61 0.76 3.41 0.214
No Ref.
Ansiedad
Si 1.03 0.47 2.25 0.934
No Ref.

Por ultimo, en la tabla 3 se presenta el analisis maltivariado donde se calculé la razén de
prevalencia ajustada de forma independiente de cada variable, donde se puede observar
gue hay asociacion estadisticamente significativa de la variable sexo con el sobrepeso u
obesidad con p valor=0.021(OR: 2.38, IC 95%:1.13-5). Las variables edad, depresion y
ansiedad no presentaron asociacion estadistica significativa por presentar un valor de
p>0.05.
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5.2 Discusion

La ansiedad y la depresion son trastornos de mucha prevalencia e impacto dentro de la
comunidad médica, sobre todo en los alumnos por el ambiente competitivo y altamente
exigente en el que se preparan.'? Ambas patologias han sido ampliamente estudiadas,
sobre todo su impacto sobre el peso de los alumnos que a la larga conllevaria a
problemas de salud mas serios.21516.23

De acuerdo a diversos estudios se sabe que los alumnos de medicina tienen tendencia
a desarrollar sobrepeso y/o obesidad, siendo esta marcada al final de la carrera.?” * El
presente estudio se realizd sobre una poblacién de alumnos de ultimo afio, es decir
aquellos que cursan el Internado Médico; siendo estos mas proclives a trastornos
relacionados con el IMC como lo narran diversos estudios.*®

Los niveles de ansiedad encontrados en estudios previos estdn en un promedio de 78%,
mayormente porque estan relacionados a épocas cercanas a examenes o pruebas,¢2
los niveles de ansiedad encontrados en nuestro estudio son de 32.63%. En estudios
anteriores se basan en ansiedad asociada a factores relacionados al estilo de vida como
estudiante de medicina, pero no asociada a Covid 19 como es el presente estudio, por
lo cual se hayo una diferencia en los valores. Evaluamos a los estudiantes mediante la
Coronavirus Anxiety Scale, ya que, debido a la situacion actual de pandemia, nos
quisimos enfocar en los resultados obtenidos por sus preguntas especificas del tema 'y
gue en estudios previos presento una alta tasa de confiabilidad y ajustes a los valores
obtenidos sin importar el sexo o la edad de los encuestados.?® La diferencia en el
porcentaje podria deberse a que al momento de ser evaluados las vicisitudes que se
presentaron durante el afio de Internado Médico estaban solucionadas o en camino a
solucionarse, restando asi puntos a los niveles de ansiedad expresados por los
alumnos.

En cuanto a los niveles de depresién, tenemos que, revisando estudios con poblaciones
parecidas, es decir estudiantes de medicina, con rangos de edad similares, el promedio
de alumnos que presentan algun nivel de depresion es del 40%, nuestro estudio revela
un promedio de 31.94% estando a un nivel bastante similar al de sus antecesores.>16.24

El sobrepeso u obesidad siendo la variable dependiente del presente estudio, tiene un
promedio de 38% en la poblacion de entre 20-30 afios de edad, estudiantes de ciencias
de la salud. Nuestro estudio revela que el 38.19% de los alumnos presentan sobrepeso
u obesidad, datos obtenidos a partir del IMC de cada participante. Los datos obtenidos
son muy cercanos a las cifras generales.53%3!

Por otro lado, en el analisis bivariado, con respecto al sexo, se encontré que el sexo
femenino presento 50.9% de nivel de sobrepeso segun los niveles establecidos por la
OMS.% Mientras que el sexo masculino presento 49.1% de nivel de sobrepeso. Por lo
tanto, segun nuestro estudio, las mujeres con sobrepeso u obesidad con ligeramente
mayor en nimero que los hombres. Obteniendo asi un valor p=0.024, siendo este
estadisticamente significativo al igual que un estudio previo en estudiantes de medicina
realizado en nuestro pais.5°

En cuanto a la edad se encontré que los menores de 25 afios corresponden al 14.5%
dentro de los rangos de sobrepeso, y los mayores de 25 afios el 85.5% respectivamente.
Por lo tanto, los mayores de 25 afios son los que presentan mayores niveles de
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sobrepeso, siendo esto respaldado por un estudio previo que indica que, en la poblacién
peruana, la prevalencia del sobrepeso se incrementa a partir de los 20 afios.® No
obstante, no se encontré significancia estadistica y lamentablemente no se hayo
estudios previos que comparen estas dos variables de forma relevante.

Respecto a la depresion, los resultados que obtuvimos en nuestro estudio muestran que
el 36.4% de la poblacién presenta algin grado de depresién asociado a sobrepeso u
obesidad. Y en cuanto a presentar algun grado de ansiedad se obtuvo el 30.9% de la
muestra total. Se encontré valores porcentuales similares en estudios previos en
ansiedad en época de exdmenes'®?22° y estudios paralelos durante iniciada la época
pandémica Covid-19 debido a que en esta poblacién estudiantil continuamente
mantienen niveles moderados de ansiedad y depresiébn como concluye un estudio
anterior.1":18

En el andlisis multivariado se hayo solo asociacion significativa entre la variable sexo,
especificamente sexo masculino y el sobrepeso u obesidad con un OR ajustado de 2.38,
p=0.021 e IC 95% =1.13-5. Los resultados finales encontrados en el presente estudio
no permitieron demostrar una asociacion estadisticamente significativa entre la
ansiedad por Covid 19 y depresion con el sobrepeso u obesidad de los internos de
medicina de la universidad Ricardo palma durante el periodo marzo-agosto 2020.

Dentro de las limitaciones del estudio se tuvo que, al ser una encuesta virtual, la
evaluacion para el IMC se obtuvo de los datos talla y peso brindados por los
participantes y por ende no hubo la precision y certeza esperada de los nUmeros como
pudo haber sido una medicion directa de forma personal por los investigadores. Debido
a que usamos para medir la Ansiedad por Covid 19 una escala especifica y nos
ajustamos a esos parametros, no se considero otros posibles factores que podrian influir
en el sobrepeso de nuestra poblacion.

Por ultimo, el presente estudio espera colaborar con data e informacién para futuras
investigaciones, recopilaciones y/o comparaciones del estado de salud mental de los
alumnos de medicina especialmente del internado durante el periodo pandémico por
Covid 19.
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CAPITULO VI: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1 Conclusiones

En el presente estudio se llego a las siguientes conclusiones:

No existe asociacion significativa entre las variables ansiedad por Covid 19 y
depresion con el sobrepeso u obesidad en los internos de medicina de la
Universidad Ricardo Palma.

No existe asociacién significativa entre la ansiedad por Covid 19 y el sobrepeso
u obesidad en los internos de medicina de la Universidad Ricardo Palma.

No existe asociacién significativa entre la depresion y el sobrepeso u obesidad
en los internos de medicina de la Universidad Ricardo Palma.

No existe asociacién significativa entre la depresion y ansiedad por Covid 19 en
los internos de medicina de la Universidad Ricardo Palma.

Existe una asociacion significativa entre la variable sexo masculino y el
sobrepeso u obesidad en los internos de medicina de la Universidad Ricardo
Palma (p valor=0.021), siendo este considerado un factor de riesgo (OR: 2.38).

6.2 Recomendaciones

No hubo asociacién estadistica entre la ansiedad por Covid 19 y depresion con
el sobrepeso u obesidad de los internos de la Universidad Ricardo Palma durante
el periodo marzo-agosto 2020, se sugiere se realicen mas investigaciones
periédicas para evaluar a esta poblacién y asi obtener resultados més ajustados
a la realidad y poder identificar los grupos de riesgo. Esta evaluacion también
podria ser aplicada en otros afios de estudio de la facultad de medicina humana
de la Universidad Ricardo Palma.

El sexo masculino presento una significancia estadistica elevada respecto al
sobrepeso u obesidad lo que indicaria que es una poblacion de riesgo. Se
sugiere complementar la presente investigacion con la evaluacion de los
posibles factores asociados que condicionan la prevalencia de sobrepeso en el
género masculino y poder prevenir esta condicibn que desencadena futuros
problemas de salud.

Se recomienda implementar programas de alimentacion saludable, asi como de

manejo del estrés con personal capacitado que instruya a los estudiantes de
medicina humana desde los primeros afios de carrera.
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ANEXOS

ANEXO 01: ACTA DE APROBACION DEL PROYECTO DE TESIS

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
Manuel Huaman Guerrero

Oficina de Grados y Titulos

ACTA DE APROBACION DE PROYECTO DE TESIS

Los miembros que firman la presente acta en relacion al Proyecto de Tesis “RELACION ENTRE LA
ANSIEDAD POR COVID 19 Y DEPRESION CON EL SOBREPESO EN INTERNOS DE MEDICINA DE LA
UNIVERSIDAD RICARDO PALMA PERIODO MARZO- AGOSTO 2020 que presenta la SRTA MARIA
MAYRA ALEJADRA NUNEZ CHILLCCE, para optar el Titulo Profesional de Médico Cirujano,
declaran que el referido proyecto cumple con los requisitos correspondientes, tanto enforma como
en fondo; indicando que se proceda con la ejecucion del mismo.

En fe de lo cual firman los siguientes docentes:

X

Mg ‘guis Roldan Arbieto
ASESOR DE LA TESIS

S

Dr. Jhony A. De La Cruz Vargas
DIRECTOR DEL CURSO-TALLER

Lima, 20 de octubre de 2020
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ANEXO 2: CARTA DE COMPROMISO DEL ASESOR DE TESIS

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA

Manuel Huamin Guerrero

Instituto de Investigaciones de Ciencias Biomédicas
Oficina de Grados y Titulos

Formamos seres para una cultura de paz

Carta de Compromiso del Asesor de Tesis

Por la presente acepto el compromiso para desempefiarme como asesor de
Tesis del estudiante de Medicina Humana, Srta Mayra Alejandra Nufiez
Chillcce, de acuerdo a los siguientes principios:

1.

Seguir los lineamientos y objetivos establecidos en el Reglamento de
Grados y Titulos de la Facultad de Medicina Humana, sobre el proyecto
de tesis.

Respetar los lineamientos y politicas establecidos por la Facultad de
Medicina Humana y el INICIB, asi como al Jurado de Tesis, designado
por ellos.

Propiciar el respeto entre el estudiante, Director de Tesis Asesores y
Jurado de Tesis.

Considerar seis meses como tiempo maximo para concluir en su
totalidad la tesis, motivando al estudiante a finalizar y sustentar
oportunamente

Cumplir los principios éticos que corresponden a un proyecto de
investigacion cientifica y con la tesis.

Guiar, supervisar y ayudar en el desarrollo del proyecto de tesis,
brindando asesoramiento para superar los puntos criticos o no claros.
Revisar el trabajo escrito final del estudiante y que cumplan con la
metodologia establecida

Asesorar al estudiante para la presentacion de la defensa de la tesis
(sustentacion) ante el Jurado Examinador.

Atender de manera cordial y respetuosa a los alumnos.

Atentamente,

Luis Humlkeno Roldan Arbieto

Lima, 21 de octubre de 2020
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ANEXO 3: CARTA DE APROBACION DEL PROYECTO D
' E TESIS, F
LA SECRETARIA ACADEMICA IRMADO POR

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA 7 52, Ao

UCENCIAMIENTO INSTITUCIONAL RESOLUCION DEL CONSEIO DIRECTIVO N& 040-2016-SUNEDU/CD

Facultad de Medicina Humana
Manuel Huamén Guerrero

Oficio Electronico N® 100-2021-INICIB-D
Lima, 23 de Octubre de 2021

Seforita

MAYRA ALEJANDRA NUNEZ CHILLCCE

Presente, —

ASUNTO: APROBACION DEL CAMBIO DE TITULO - PROYECTO
DE TESIS

De mi consideracion:

Me dirijo a usted para hacer de su conocimiento que el Titulo del Proyecto de Tesis “RELACION
EWELAANSEDADPOROOV\OWYDEPRES&ONCONE.SOBREPE&OYOBESIDADENNTERNOSDE
MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA PERIODO MARZO-AGOSTO 2020”, presentado ante el
Instituto de Investigacién en Ciencias Biomédicas para optar el Titulo Profesional de Médico
Cirujano ha sido revisado y aprobado.

Por lo tanto, queda usted expedito con la finalidad de que prosiga con la ejecucion del mismo,
teniendo en cuenta el Reglamento de Grados y Titulos.

Sin otro particular,

Atentamente,

=S4

Dr. JHONY A. DE LA CRUZV

Director del INICIB
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ANEXO 4: CARTA DE ACEPTACION DE EJECUCION DE LA TESIS POR LA SEDE

HOSPITALARIA CON APROBACION POR EL COMITE DE ETICA EN
INVESTIGACION

COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION
FACULTAD DE MEDICINA “MANUEL HUAMAN GUERRERO"
UNIVERSIDAD RICARDO PALMA

CONSTANCIA

El Presidente del Comité de Etica de Investigacién de la Facultad de
Medicina de la Universidad Ricardo Palma deja constancia de que el
proyecto de investigacion:

Titulo: “RELACIﬁN ENTRE LA ANSIEDAD POR COVID 19 Y
DEPRESION CON EL SOBREPESO Y OBESIDAD EN INTERNOS
DE MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
PERIODO MARZO-AGOSTO 2020".

Investigador:

Mayra Alejandra Nuiez Chillcce
Caodigo del Comité: PG-37-2021

Ha sido revisado y evaluado por los miembros del Comité que presido,
concluyendo que le corresponde la categoria REVISION EXPEDITA
por un periodo de 1 afio.

El investigador podra continuar con su proyecto de investigacion,
considerando completar el titulo de su proyecto con el hospital, la
ciudad y el pais donde se realizara el estudio y adjuntar resumen
debiendo presentar un informe escrito a este Comité al finalizar el
mismo. Asi mismo, la publicacion del presente proyecto quedara a
criterio del investigador.

Lima, 16 de agosto del 2021

Dra. Sonia Indacochea Caceda
Presidente del Comité de Etica de Investigacién
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ANEXO 05: ACTA DE APROBACION DEL BORRADOR DE TESIS

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
FACULTAD DE MEDICINA HUMNA
Instituto de Investigacion en Ciencias Biomédicas

Oficina de Grados y Titulos
FORMAMOS SERES HUMANOS PARA UNA CULTURA DE PAZ

ACTA DE APROBACION DEL BORRADOR DE TESIS

Los abajo firmantes, director/asesor y miembros del Jurado de la Tesis titulada

“RELACION ENTRE LA ANSIEDAD POR COVID 19 Y DEPRESION CON EL SOBREPESO EN
INTERNOS DE MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA PERIODO MARZO-AGOSTO
2020", que presenta la Seflorita Mayra Alejandra Nuiiez Chillcce para optar el Titulo
Profesional de Médico Cirujano, dejan constancia de haber revisado el borrador de tesis
correspondiente, declarando que este se halla conforme, reuniendo los requisitos en lo que
respecta a la forma y al fondo.

Por lo tanto, consideramos que el borrador de tesis se halla expedito para la impresion, de
acuerdo a lo seiialado en el Reglamento de Grados y Titulos, y ha sido revisado con el software
Turnitin, quedando atentos a la citacién que fija dia, hora y lugar, para la sustentacién
correspondiente.

En fe de lo cual firman los miembros del Jurado de Tesis:

Dr. LnﬁAlbe Cano Cérdenas
PRESIDENTE

///=

Dr. Algfiso Ricardo Soto Tarazona
MIEMBRO

Dr. Jhony de la Cruz Vargas
Director de tesis

=ad
Mg. Lujs Roldin Arbieto
or de tesis

L

Lima, 01 de setiembre de 2021



ANEXO 6: REPORTE DE ORIGINALIDAD DEL TURNITIN

RELACION ENTRE LA ANSIEDAD Y DEPRESION POR COVID 19
CON EL SOBREPESO EN INTERNOS DE MEDICINA DE LA
UNIVERSIDAD RICARDO PALMA PERIODO MARZO-AGOSTO
2020

INGIRAE DE ORIGRALDAD

T8 15 s 13«

INDIXCE DE SIMILITUD FUENTES DEINTERNET  PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PloMains,

repositorio.urp.edu.

h.l:%dc Intermet p pe 6%
paviov.psyciencia.com

Fuente de Intermet 3%

Submitted to Universidad Dr. José Matias 1 %
Delgado

Trabajo del estudiante

- I - I -

tesis.ucsm.edu.pe 1 %

Fuente de Internet

es.slideshare.net 1 %

Fuente de Incermet

e

www.elsevier.es 1 %

Fuente de Intermet

&

repositorio.usmp.edu.pe 1 %

Fuente de Internet

Submitted to Universidad Cesar Vallejo

Trabojo gel estudeante

1%

M Submitted to Universidad Ricardo Palma 1 %

Trabojo del estudsante

www.redicces.org.sv:80 1 &

Fuente de Internet

o

pubmed.ncbi.nim.nih.gov 1 &

Fuente de Internet
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ANEXO 7: CERTIFICADO DE ASISTENCIA AL CURSO TALLER

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
MANUEL HUAMAN GUERRERO

VII CURSO TALLER PARA LA TITULACION POR TESIS
MODALIDAD VIRTUAL

CERTIFICADO

Por el presente se deja constancia que la Srta.
MAYRA ALEJANDRA NUNEZ CHILLCCE

Ha cumplido con los requisitos del CURSO-TALLER para la Titulacion por Tesis
Modalidad Virtual durante los meses de setiembre, octubre, noviembre, diciembre
2020 y enero 2021, con la finalidad de desarrollar el proyecto de Tesis, asi como la
culminacion del mismo, siendo el titulo de la tesis:

RELACION ENTRE LA ANSIEDAD POR COVID 19 Y DEPRESION CON EL
SOBREPESO EN INTERNOS DE MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD RICARDO
PALMA PERIODO MARZO-AGOSTO 2020. Con la propuesta de dos autores.

Por lo tanto, se extiende el presente certificado con valor curricular y valido por 06
conferencias académicas para la sustentacion de tesis respectiva de acuerdo a
articulo 14° de Reglamento vigente de Grados y Titulos de Facultad de Medicina
Humana aprobado mediante Acuerdo de Consejo Universitario N°2583-2018.

Lima, 27 de agosto de 2021

=

DR. JHONY DE LA CRUZ VARGAS Dr. Oscar Emilio Martinez Lozano
Director del Curso Taller de Tesis Decano (e)
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ANEXO 8: MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES
Problema Principal Objetivo Principal Hipotesis Principal Sexo
.Se encuentran la | Determinar si  la | Existe una asociacién | Edad
ansiedad y la | Ansiedad y la | significativa entre | Depresion
depresion por covid- | depresién por covid- | ansiedad y depresion | Sobrepeso/
19 asociadas con el | 19 estan asociadas | por covid 19 con el | Obesidad
Ansiedad

sobrepeso de los
Internos de Medicina
de la Universidad
Ricardo Palma entre
marzo y agosto del
20207

con el sobrepeso de
los Internos de
Medicina de la
Universidad Ricardo
Palma entre marzo y
agosto del 2020.

sobrepeso de los
Internos de Medicina.
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ANEXO 9: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

inventario de
depresion  de
Beck

ANSIEDAD Sefial de alerta | Independiente | No (0) Escala

POR COVID 19 | involuntaria del | categérica Si (1)
organismo frente | nominal
a estimulo
(COVID 19)

SEXO Caracteristicas Independiente | Masculino (0) Genero
anatémicas, Cualitativa Femenino (1) determinado
biologicas y | nominal, desde el
fisioldgicas que | dicotomica nacimiento
diferencian al hasta el
hombre y mujer momento de

la encuesta

EDAD Tiempo que una | Independiente, | Numérico. Edad al
persona ha vivido | Cuantitativa, Dividido en 2 | momento de
desde que nacié | continua, de | rangos: <25 | la encuesta

razén afios(0) y >25
afios (1)

SOBREPESO/ | Acumulacion Independiente | No (0) IMC

OBESIDAD anormal o | Categorica Si(1) resultado
excesiva de | nominal = IMC:25 a| del
grasa 29.9 — | peso/talla

Sobrepeso
* IMC:<30-
Obesidad

DEPRESION Transtorno Dependiente No (0) Escala

mental Si(1) <5 ptos en
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ENCUESTA E INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

1. Consentimiento informado

Consentimiento informado

La presente investigacion es conducida por Mayra Alejandra Nufiez Chillcce y Maria
Carolina Flores Acevedo alumna de la Facultad de Medicina Humana de la
Universidad Ricardo Palma.

La meta de este estudio es Determinar si la ansiedad por covid 19 y la depresién estan
asociadas con el aumento de sobrepeso de los Internos de Medicina de la Universidad
Ricardo Palma entre marzo y agosto del 2020

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedira responder una ficha de
recolecciébn de datos y test de que evalia la depresién y ansiedad, tales son:
Coronavirus Anxiety Scale (CAS) para la ansiedad y el inventario de depresion de Beck
para la depresion.

Su participacion serad voluntaria. La informaciéon que se recoja sera estrictamente
confidencial y no se podra utilizar para ningan otro propdsito que no esté contemplado
en esta investigacion.

Si tuviera alguna duda con relacion al desarrollo de la investigacion, usted es libre de
formular las preguntas que considere pertinentes. Ademas, puede finalizar su
participacién en cualquier momento del estudio sin que esto represente algun perjuicio
para usted.

Muchas gracias por su participacion.

NOMBRE Y APELLIDOS
FIRMA
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2. ENCUESTA

Sexo:
Edad:
Peso:
Talla:

Coronavirus Anxiety Scale:

1. Me senti mareado, aturdido o débil cuando lei o escuché noticias sobre el

COVID-19.
De ninguna | Rara vez, | Varios dias Mas de 7 |Casi todos
manera menos de un dias los dias
dia o dos
0 1 2 3 4

2. Tuve problemas para quedarme dormido porque estaba pensando en el COVID-

19
De ninguna | Rara vez, | Varios dias Mas de 7| Casi todos
manera menos de un dias los dias
dia o dos
0 1 2 3 4

3. Me senti paralizado o congelado cuando pensaba o estaba expuesto a

informaciéon sobre el COVID-19.

De ninguna | Rara vez, | Varios dias Mas de 7| Casi todos
manera menos de un dias los dias

dia o dos
0 1 2 3 4

4. Perdi interés en comer cuando pensaba o estaba expuesto a informacién sobre

el COVID-19
De ninguna | Rara vez, | Varios dias Mas de 7| Casi todos
manera menos de un dias los dias
dia o dos
0 1 2 3 4
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5. Senti nauseas o problemas estomacales cuando pensaba o estaba expuesto a

informacion sobre el COVID-19

De ninguna | Rara vez, | Varios dias Mas de 7| Casi todos
manera menos de un dias los dias

dia o dos
0 1 2 3 4

INVENTARIO DE DEPRESION DE BECK

Indicaciones: El siguiente cuestionario consta de 21 items, por favor lea cada uno
de los items cuidadosamente y subraye la afirmacion que mejor describa su forma
de sentirse en las Ultimas dos semanas:

Criterios de evaluacion

Tristeza Me siento tan triste o soy tan infeliz que no puedo soportarlo. 3
Me siento triste todo el tiempo. 2

1

Me siento triste gran parte del tiempo. 0
Mo me siento triste.

Pesimismo Siento que no hay esperanza para mi futuro y que solo puede 3
cImpeoTar. 2
No espero que las cosas funcionen para mi. :
Me siento mas desalentado respecto de mi futuro que lo que solia J
estarlo.
No estoy desalentado respecto del mi futuro.

Insatisfaccidn No puedo obtener ningin placer de las cosas de las que solia disfrutar. 3
Obtengo muy poco placer de las cosas que solia disfrutar. 2
No disfruto tanto de las cosas como solia hacerlo. 1
Obtengo tanto placer como siempre por las cosas de las que disfruto. 0

Sentimientos de Me siento culpable todo el tiempo. 3

culpa Me siento bastante culpable la mayor parte del tiempo. 2
Me siento culpable respecto de vanas cosas que he hecho o que 1
deberia haber hecho.

0

No me siento particularmente culpable.
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Sentimientos de Siento que estoy siendo castigado. 3
castigo Espero ser castigado 2
Siento que tal vez pueda ser castigado. 1
No siento que esté siendo castigado. 0
Disconformida No me gusto a mi mismo 3
d |.:nn una Estoy decepeionado conmigo mismo. 2
mismo
He perdido la confianza en mi mismo. 1
Siento acerca de mi lo mismo que siempre. 0
Autocritica Me culpo a mi mismo por todo lo malo que sucede. 3
Me critico a mi mismo por todos mis errores. 2
Estoy mas critico conmigo mismo de lo que solia estarlo. 1
No me critico ni me culpo mas de lo habitual. 0
Dificultad de Encuentro que no puedo concentrarme en nada. 3
concentracién Me es dificil mantener la mente en algo por mucho tiempo. 2
Mo puedo concentrarme tan bien como habitualmente. 1
Puedo concentrarme tan bien como siempre. 0
Cansancio o Estoy demasiado fatigado o cansado para hacer la mayoria de las cosas 3
fatiga que solia hacer.
Estoy demasiado fatigado o cansado para hacer muchas de las cosas 2
que solia hacer.
Me fatigo 0 me canso mas facilmente que lo habitual.
No estoy mas cansado o fatigado que lo habitual. !
0
Pérdida de He perdido completamente el interés en el sexo. 3
interés en el Estoy mucho menos interesado en el sexo. 2
SEX0
Estoy menos interesado en el sexo de lo que solia estarlo. ]
0

Mo he notado ningin cambio reciente en mi interés por el sexo.
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Pensamientos Me mataria si tuviera la oportunidad de hacerlo. 3
suicidas Querria matarme. 2
He tenido pensamientos de matarme, pero no lo haria. 1
Mo tengo ningin pensamiento de matarme. 0
Llanto Siento ganas de llorar, pero no puedo. 3
Lloro por cualquier pequenicz. 2
Lloro mas de lo que solia hacerlo. 1
Mo lloro mas de lo que solia hacerlo. 0
Agitacion Estoy tan inquicto o agitado que tengo que estar siempre en 3
movimiento o haciendo algo.
Estoy tan inquicto o agitado que me es dificil quedarme quicto. 2
Me siento mas inquicto o tenso que lo habitual. 1
No estoy mas inquicto o tenso que lo habitual. 0
Pérdida de Me es dificil interesarme por algo. 3
interés He perdido casi todo el interés en otras personas o cosas. 2
Estoy menos interesado que antes en ofras personas o cosas. 1
Mo he perdido el interés en otras actividades o personas. 0
Indecision Tengo problemas para tomar cualquier decision. 3
Encuentro mucha mas dificultad que antes para tomar decisiones. 2
Me resulta mas dificil que de costumbre tomar decisiones.
Tome mis propias decisiones tan bien como siempre. !
0
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Desvalorizacid

Siento que no valgo nada. 3
n Me siento menos valioso cuando me comparo con otros. 2
No me considero a mi mismo tan valioso y atil como solia 1
considerarme. 0
No siento que yo no sea valioso.
Pérdida de No tengo energia suficiente para hacer nada. E
energia No tengo suficiente energia para hacer demasiado. 2
Tengo menos energia que la que solia tener. 1
Tengo tanta energia como siempre. 0
Cambio en los Me despierto 1-2 horas mads temprano ¥ no puedo volver a dormirme. k
h:ihjtos de Duermo mucho menos que lo habitual. 2
sueiio
Duermo un poco menos que lo habitual. 1
No he experimentado ningin cambio en mis habitos de suefio. 0
Irritabilidad Estoy irntable todo el tiempo. ]
Estoy mucho mas irritable que lo habitual. 2
Estoy mas irritable que lo habitual. 1
No estoy tan irritable que lo habitual. 0
Cambios en el No tengo apetito en absoluto. 1
apetito M1 apetito es mucho menor que antes. 2
Mi apetito es un poco menor que lo habitual. 1
0

No he experimentado ningin cambio en mi apetito.
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