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RESUMEN

Introduccidén: La medicina de estilo de vida es necesaria para ayudar a manejar los brotes
en curso de las condiciones crénicas, agudas como con el COVID-19 y sus secuelas;

ademas, ayudar a manejar la pandemia generada por el COVID-19.

Objetivo: Determinar la asociacion entre el estilo de vida y los resultados serolégicos frente
al COVID-19 en los internos de medicina entendidos en el policlinico FAMURP durante el

periodo de junio del 2021.

Métodos: Estudio analitico transversal. Se utilizé todas las historias clinicas de los internos
de medicina que fueron evaluados por el policlinico de la Facultad de Medicina Humana de
la Universidad Ricardo Palma, durante el periodo del mes de junio del 2021. Nuestra
variable principal fue la serologia positiva para COVID-19. La variable independiente fueron

el estilo de vida.

Resultados: Se trabajo un total de 164 interno de medicina humana. La serologia positiva
para COVID-19 fue 38,41%, los que presentaron un estilo de vida adecuado fueron 46,34%.
En el primer analisis de regresion, se encontré que los internos con un estilo de vida
adecuado tenian 38% menor frecuencia de presentar serologia positiva, en comparacion
con quienes tenian un estilo de vida inadecuado (RP=0,62; 1C95%: 0,41 — 0,94). Para el
segundo andlisis los internos que tenian un estilo de vida adecuado tenian 45% menor
frecuencia de presentar serologia positiva en comparacién con quienes tenian un estilo de

vida inadecuado. Inclusive luego del ajuste de las covariables de interés.

Conclusiones: El tener un estilo de vida adecuado es un factor protector contra el COVID-

19 (mediante el test deteccién de anticuerpos para Covid-19 IgG/IgM Inmunofluorescencia).

Palabras clave (DeCS): COVID-19, estudiantes de Medicina, estilo de vida, serologia

(Decs: Bireme)



ABSTRACT

Introduction: Lifestyle medicine is needed to help manage ongoing outbreaks of chronic,
acute conditions such as with COVID-19 and its sequelae; in addition, to help manage the

pandemic generated by COVID-19.

Objective: To determine the association between lifestyles and serological results against
COVID-19 in medical interns at the FAMURP polyclinic during the period of June 2021.

Methods: Cross-sectional analytical study. We used all the medical records of the medical
interns who were evaluated by the polyclinic of the Faculty of Human Medicine of the Ricardo
Palma University, during the period of June 2021. Our main variable was positive serology

for COVID-19. The independent variable was lifestyle.

Results: A total of 164 human medicine interns were studied. The positive serology for
COVID-19 was 38.41%, those who presented an adequate lifestyle were 46.34%. In the first
regression analysis, it was found that interns with an adequate lifestyle had a 38% lower
frequency of presenting positive serology compared to those with an inadequate lifestyle
(PR=0.62; 95%CI: 0.41 - 0.94). For the second analysis, inmates with an adequate lifestyle
had 45% lower frequency of presenting positive serology compared to those with an

inadequate lifestyle. Even after adjustment for the covariates of interest.

Conclusions: Having a proper lifestyle is a protective factor against COVID-19 (by means

of the Covid-19 I1gG/IgM Immunofluorescence antibody detection test).

Keywords (MeCS): COVID-19, students, Medical, life style, serology (MeSH).
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INTRODUCCION

El 31 diciembre del 2019 en la provincia de Wuhan en China se reportd por primera
vez el COVID-19 en 27 pacientes con neumonia de etiologia desconocida®. EI 7 de
enero del 2020 se identific6 un nuevo tipo de coronavirus siendo aislado y
secuenciado genéticamente. El 11 de febrero la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) anunci6 el nombre oficial del nuevo coronavirus 2019 denominado COVID-
19 y al mismo tiempo el Comité Internacional de Taxonomia de Virus (ICTV), le
asigné el nombre de SARS-CoV-2@. No existen tratamientos aprobados para la
patologia generada por COVID-19, ni para sus complicaciones. Al 17 de agosto,
segun la OMS actualmente las estadisticas mundiales muestran que hay mas de
21,7 millones de personas infectadas y mas 772.000 muertos(®), Segun el gobierno
del Peru, a la misma fecha se registraron 535,946 casos confirmados y 26,281

muertos®.

Por ello los gobiernos tomaron medidas de confinamiento, esas medidas y otras
similares impactaron tremendamente en la economia y el funcionamiento de la
sociedad en general®, pero también afectaron la vida cotidiana y los
comportamientos de salud®. Inevitablemente, las restricciones en los viajes y las
actividades al aire libre, junto con el distanciamiento fisico, el autoaislamiento y la
cuarentena, desorganizaron las actividades diarias rutinarias, afectando en
particular la actividad fisica y los habitos alimentarios de todos los grupos de edad®-
8). Necesitamos a la medicina de estilo de vida para ayudar a manejar los brotes en
curso de las condiciones crénicas, agudas como con el COVID-19 y sus secuelas;
ademas, ayudar a manejar la pandemia generada por el COVID-19. Bajo este
contexto el presente estudio propone determinar la asociacion entre el estilo de vida
y los resultados seroldgicos frente al COVID-19 en una muestra de internos de

medicina.



CAPITULO I: PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. DESCRIPCION DE LA REALIDAD PROBLEMATICA: PLANTEAMIENTO DEL
PROBLEMA

En diciembre del 2019 la ciudad de Wuhan, en China, se convirtié en el centro de un brote
de neumonias atipicas causadas por el virus SARS-CoV-2. La infeccion se propagé
rapidamente,® resultando en una epidemia por todo el territorio chino, seguido de un
creciente niumero de casos de enfermedad por coronavirus en otros paises. Hasta el 5 de
marzo de 2020, alrededor de 86 paises, incluyendo seis de Latino América, habian
notificado al menos un caso confirmado por laboratorio de COVID-19. El 11 de marzo del
2020, la OMS declaré como pandemia el brote de COVID-19. (011

El estilo de vida puede prevenir enfermedades crénicas relacionadas con el estilo de vida,
mejorar el manejo de personas afectadas por estas enfermedades a través de educacién
profesional, investigacidon e implementacion de estrategias de cambio de comportamiento y
desarrollar pautas, estandares y politicas que promuevan la salud y la atencion 6ptima del
paciente. El estilo de vida es restablecer la salud fisica, mental, social, emocional y espiritual
de las personas y establecer la medicina de estilo de vida como nulcleo central en la practica
médica y las politicas publicas de salud; lo que resultar4 en una mejor prevenciéon, manejo

y tratamiento de las condiciones cronicas y relacionadas con el estilo de vida.®?

Los internos de medicina humana de diversas facultades a nivel nacional, también forman
parte del sistema de salud, realizando préacticas preprofesionales bajo la modalidad de
docencia en servicio, durante el ultimo afio del pregrado; es asi, que los estudiantes al
iniciar el internado médico, estaran expuestos al SARS-CoV-2 cuando entren en contacto
con pacientes aparentemente “No COVID-19”, ya que a estos no se les realiza el tamizaje
respectivo, convirtiéendose en un grupo vulnerable de estudiantes y bajo la tutoria
universitaria, se debe procurar y preservar su salud; ya que, ademas de estar expuestos al
contagio del COVID-19, pueden desarrollar otro tipo de enfermedades adicionales como la
ansiedad, depresion, estrés postraumatico, sindrome de Burnout, entre otros.*3%
Asimismo, en algunos estudios muestran que los estudiantes de medicina, al inicio del
internado médico, tienen niveles de sobrepeso en 39,6% y de obesidad en 5.94%;

aumentando aln mas el riesgo de enfermedad severa por COVID-19, ya que los estudios



muestran que la obesidad es un factor de riesgo para la hospitalizacién, el ingreso en UCI
y el desarrollo de consecuencias graves que llevan a la muerte, en caso de enfermedad por
COVID-19.(3516)

Bajo este contexto, el objetivo del presente trabajo busca determinar la asociacion entre el
estilo de vida y los resultados serolégicos frente al COVID-19 en los internos de medicina
entendidos en el policlinico de la Facultad de Medicina Humana de la Universidad Ricardo
Palma (FAMURP) durante el periodo de junio del 2021.

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

¢ Existe asociacion entre el estilo de vida y los resultados seroldgicos frente al COVID-19
en los internos de medicina atendidos en el policlinico de la Facultad de Medicina
Humana de la Universidad Ricardo Palma (FAMURP) durante el periodo de junio del
20217

1.3. LINEA DE INVESTIGACION NACIONAL Y DE LA URP VINCULADA

El trabajo se encuentra en las prioridades sanitarias de la linea sanitaria de “Infecciones
respiratorias y neumonia”, segun las prioridades nacionales de investigaciéon de salud 2019-
2023. También, se encuentra en la linea sanitaria de “Medicina de estilo de vida, prevencion
y salud publica”, e “Infecciones respiratorias y neumonia”; segun las lineas de investigacion
de la Universidad Ricardo Palma 2021-2025.

1.4. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

En el Pert, el 06 de marzo del 2020 se confirmé el primer caso importado por COVID-19.
Se havisto que los estilos de vida poco saludables aumentan 4 veces el riesgo de infeccidon
grave por COVID-19; entre los factores de estilo de vida relacionados tenemos: Inactividad

fisica, tabaquismo obesidad.®"19)

Los estilos de vida que son costumbres o habitos que van a determinar si un individuo ha

de tener una buena o mala salud, de tal manera que los adecuados estilos de vida o
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llamados saludables permitirdn que la persona tenga una mejor esperanza de vida en las
enfermedades crénicas e infecciosas como el COVID-19. (1819

Los internos, quienes son los estudiantes de medicina en su dltimo afio que cursan el
internado medico enteramente en el hospital; esta se considera una etapa pre profesional
muy dificil, debido a que se ven expuestos a una sobrecarga psicolégica, laboral, fisicay a
varios factores predisponentes para el contagio del COVID-19, es por ello importante

conocer los estilos de vida de este grupo poblacional.

1.5. DELIMITACION

Internos de medicina humana que se hayan atendido en el policlinico FAMURP durante el
periodo de junio del 2021.

1.6. VIABILIDAD

Se pedird la autorizacion del policlinico de la Facultad de Medicina Humana de la
Universidad Ricardo Palma, se contara con el laboratorio del policlinico de la Facultad de
Medicina Humana de la Universidad Ricardo Palma, se contara con el apoyo de la directora
del policlinico FAMURP y sus colaboradores y con recursos suficientes para desarrollar el

presente estudio.

1.7. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.7.1. OBJETIVO GENERAL

Determinar la asociacion entre el estilo de vida y los resultados seroldgicos frente al
COVID-19 enlos internos de medicina entendidos en el policlinico FAMURP durante

el periodo de junio del 2021.

1.7.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Determinar el estilo de vida de los internos de medicina atendidos en el
policlinico FAMURP.

11



e Determinar la asociacion entre las caracteristicas sociodemograficas y los
resultados seroldgicos frente al COVID-19 en una muestra de internos de
medicina.

e Determinar la asociacion entre el estilo de vida inadecuados y resultado

seroldgico positivo para COVID-19 en una muestra de internos de medicina.

12



CAPITULO Il: MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

10.1.1 2.1.1. Antecedentes Internacionales

FRANCHESCO-Luciano et al. Cuarentena COVID-19: actividad fisica,
comportamiento sedentario y suefio en estudiantes de medicina italianos. 2020. Se
llevé a cabo un estudio transversal entre los estudiantes de las facultades de
medicina italianas. Como resultado se obtuvo mediante la puntuacion IPAQ
(cuestionario internacional de actividad fisica) una disminucioén en la actividad fisica
total y un aumento en el tiempo sentado desde antes hasta durante el confinamiento

la cual llegaba hasta 10h/dia en el confinamiento.?®

RODRIGUEZ-LARRAD, Ana et al. Impacto de la cuarentena por COVID-19 en la
actividad fisica y la conducta sedentaria en estudiantes universitarios espafioles: rol
del género. 2021. Se realizo un estudio comparativo donde se analiz6 la actividad
fisica antes y durante el COVID-19 en estudiantes universitarios. Como resultado se
observo que las mujeres se adaptaron mejor a la actividad fisica buscando en redes
actividades de cuerpo y mente, ejercicio de fuerza y HIIT; a diferencia de los
hombres. Sin embargo, ambos sexos tuvieron una reduccion del tiempo empleado
en la actividad fisica moderada y vigorosa durante el confinamiento, aumento de

tiempo de ocio y sedentarismo.?

SAEED, Nadia; JAVED, Nismat. Lecciones de la pandemia COVID-19: perspectivas
de los estudiantes de medicina. 2021. Se realizo un estudio observacional acerca
de los diferentes aspectos de cambios en el estilo de vida de los estudiantes de una
facultad de medicina de Shifa, Pakistan. Los resultados mostraron prevalencia del
estrés relacionado con un estilo de vida sedentario, aumento de peso y mayor uso

se dispositivos. )
MEDINA-CONTRERAS, Andrea et al. Estilos de vida de estudiantes de medicina durante la
pandemia de 2020, en Venezuela. El aislamiento: ¢amigo o enemigo? 2021. Se llevo a cabo

un estudio en ocho universidades venezolanas donde se observd que 3 de cada 4

13



estudiantes tuvieron un estilo de vida medio durante la pandemia, los hombres
tuvieron promedios superiores en cuanto a autoactualizacion, ejercicio y manejo del

estrés.(?2

ATIAJA-ARIAS, Josselin. Percepcion de los internos rotativos acerca de los cambios
de estilo de vida durante la pandemia COVID-19. 2021. Se realizo un estudio
cualitativo con internos rotativos de enfermeria considerando cuatro dimensiones
(fisica, social, espiritual y psicol6gica). Los resultados demostraron que se llevo una
vida sedentaria, el suefio era dificil de conciliar y hubo una reduccion de 3 comidas

por dia.®®

BEDE, Fala et al. Habitos dietéticos y estado nutricional de los estudiantes de la
facultad de medicina: el caso de tres universidades estatales de Camerun. 2020. Se
realizo un estudio transversal durante un periodo de cuatro meses. Observandose
gue los estudiantes de medicina tenian malos habitos alimenticios caracterizados
por saltarse comidas, comer comida chatarra, bajo consumo de frutas, verduras y
leche; y muchos de ellos consumian alcohol. Segun su IMC las mujeres tenian mas

desnutricion, el cual se asoci6 significativamente con la ausencia de cena. ?¥

DURAN-Samuel et al. Caracterizacion del estado nutricional, habitos alimentarios y
estilos de vida de estudiantes universitarios chilenos: estudio multicéntrico. 2017.
Se realiz6 un estudio transversal con una muestra de 1418 estudiantes
universitarios chilenos. Los resultados mostraron malnutricion por exceso o alto
consumo de alimentos poco saludables y de trabajo, elevado sedentarismo,
insomnio, somnolencia diurna, y una cantidad de horas de suefio inadecuada.
También segln el sexo se obtuvo que los hombres presentaban peores habitos
alimenticios y mayor consumo de tabaco, alcohol y somnolencia diurna; en las

muijeres predomino mas el sedentarismo.®®

MI-KIM, S; GUN-PARK, S; KOO-JEE, Y; HANG-SONG, I. Percepcion y actitudes de
los estudiantes de medicina sobre la pasantia clinica en la era de la pandemia de la
enfermedad del coronavirus 2019. Se llevé a cabo un estudio transversal en 161
estudiantes de medicina de una universidad de Republica de Corea. Los resultados

mostraron una actitud de confianza a las practicas clinicas durante la pandemia de

14



COVID-19 paratener una formacion médica completa a pesar de estar preocupados
por poder contraer el virus. Consideran que es necesaria debido a la dificultad de
reemplazar las pasantias hospitalarias con conferencias en linea, ya que es

necesaria la participacion en los campos clinicos. %

BASTIAS-ARRIAGADA, E; STIEPOVICH-BERTONI, J. Una revision de los estilos
de vida de estudiantes universitarios iberoamericanos. 2014. Se realizo unarevision
bibliografica manual y electronica de articulos con relacion a estilos de vida del afio
2002. Los resultados mostraron distintas conductas de estilos segun el pais, el
sobrepeso y obesidad se vio mayor en hombres que en mujeres, especialmente en
Brasil. Respecto a la actividad fisica era baja, registrandose alta prevalencia de
sedentarismo en RepuUblica Dominicana y en algunas ciudades chilenas. El
consumo de alcohol y tabaco era alto, mientras que el consumo de drogas es un

bajo porcentaje.?”

GONZALEZ-JAIMES, N et al. Impacto psicologico en estudiantes universitarios
mexicanos por confinamiento durante la pandemia por Covid-19. 2020. Se realizo
un estudio observacional-transeccional de 644 estudiantes universitarios. Los
resultados mostraron que durante la pandemia presentaron dolor de cabeza,
sensacion de falta de control, poca satisfaccion con las formas de realizar sus
actividades, entre otros. La variable ansiedad se observd que los varones
presentaron puntuaciones mas altas que las mujeres. Sin embargo, las mujeres
reflejaron mas altos puntajes (moderados a severos) en sintomas psicosomaticos,

insomnio, disfuncion social, depresion y estrés.®®

PINEL-PEREZ, C et al. Percepcion y ansiedad de los estudiantes de Medicina en
su rotacion clinica en Obstetricia durante la pandemia por COVID-19. 2021. Se
realizo un estudio para evaluar el nivel de ansiedad en los alumnos con riesgo de
infeccién en los puestos de rotacion. Los resultados mostraron percepcion de la
mayoria las rotaciones seguras con las medidas de seguridad adecuadas llevando

a bajos niveles de ansiedad.®)

15



2.1.2. Antecedentes Nacionales

CCANCHI-ARONES, C. Asociacion entre estilo de vida y estado nutricional en
internos de medicina durante la pandemia por COVID-19, Cusco. 2021. Se realizo
un estudio analitico, observacional, transversal y correlacional con una poblacion
objetivo de internos de medicina de los Hospitales Regional del Cusco y Antonio
Lorena durante el afio 2020. Se concluyo que el estilo de vida poco saludable tenia
mayor incidencia, ninguno fue clasificado con un estilo de vida muy saludable, asi
como no saludable entre los internos de medicina. El estado nutricional bueno fue
el mas encontrado entre los internos de medicina. Se concluye que hay una relacién
con significancia estadistica del estado nutricional con el estilo de vida del interno

de medicina.”

CEDILLO-RAMIREZ, L et al. Estilos de vida de estudiantes universitarios de ciencias
de la salud. 2016. Se realizé un estudio de revision mediante blusqueda electrénica
de articulos relacionados con estilos de vida en estudiantes de ciencias de la salud.
Observandose un estilo de vida con inclinacién de poco saludable en estudiantes de

ciencias de la salud.9

ORELLANA-ACOSTA, K; URRUTIA-MANRAY!I. Evaluacion del estado nutricional,
nivel de actividad fisica y conducta sedentaria en los estudiantes universitarios de la
Escuela de Medicina de la Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas. 2013. Se
realizo un estudio transversal descriptivo, cuantitativo y analitico en 208 estudiantes
de medicina que no ingirieron grandes cantidades de liquido, bebidas alcohdlicas
durante las ultimas 24 horas, no haber practicado algun deporte o ido a la sauna y
haber orinado 30 minutos antes de la prueba. Se observo un porcentaje alto de
sobrepeso y obesidad con predominio en los varones, el riesgo cardiovascular se
presentd mas en el sexo femenino, niveles bajos de actividad fisica en el 45.22% de

las mujeres y 30.11% de los varones y una media de 505 minutos sentados al dia. Y

ESPINOZA-DEL AGUILA, K; ROJAS-MEDINA, N. Estilos de vida y su relacién con
el estado nutricional de los profesionales de la salud del Hospital 11-2 Tarapoto. 2019.
Se llevé a cabo un estudio cuantitativo en el Hospital 11-2 Tarapoto conformado de

288 profesionales de la salud. Demostrandose que un 52.9% presentan un Estilo de

16



vida “Saludable” y el 47,1% “No saludable” donde un 42.9% se ubica con un estado

nutricional Sobrepeso.®

ESTRADA-O, Lillian Y. Evaluacién del estado nutricional y estilos de vida saludable
en los estudiantes de la Escuela profesional de Medicina de la Universidad Nacional
del Altiplano — Puno. 2016. Se realizo un estudio transversal analitico relaciona en
107 estudiantes para evaluar el estado de nutricibn y el estilo de vida en
universitarios de medicina de la UNA, se utilizé pruebas bioquimicas y antropometria
para la evaluacion nutricional. ElI 71.03% tiene estilos de vida regulares, 9.35%
excelente y 19.63% bueno. El estado nutricional fue normal en el 64.49% de los
estudiantes, el 17,76% tuvo obesidad y bajo peso 2.80%. Existe una relacion con
significancia entre el estilo de vida con el estado nutricional en los alumnos de

medicina.®?

SANCHEZ-NAVARRO, T. Frecuencia de ansiedad y depresion entre estudiantes de
medicina humana de preclinica y clinica de la universidad catélica de santa maria
en el ambito de la pandemia por COVID 19 - Arequipa. 2021. Se realizo un estudio
transversal, comparativo de campo, nivel analitico en estudiantes de medicina de
area preclinica mediante la Escala de Hamilton. Se observo a la frecuencia de
ansiedad en estudiantes de area de clinicas, también un mayor porcentaje de
estudiantes que sufrian de ansiedad moderada/grave (82,9%,), siendo esta

proporcién mayor que los estudiantes de preclinica (71,6%).*9)

GRIMALDO-MUCHOTRIGO, M. Estilos de Vida Saludables en un grupo de
estudiantes de una universidad particular de la ciudad de Lima. 2005. Se realizo un
estudio descriptivo-comparativo en un grupo de 231 estudiantes entre 18 y 25 afios.
Los resultados mostraron que la mayoria de los alumnos no ocupaban su tiempo
principalmente en actividades Iudicas, habian preferencias por los deportes
individuales, a pesar del alto consumo de alimentos caléricos se observa que se
orientan también por alimentos no caléricos probablemente por tratarse de jovenes
que estan aprendiendo a equilibrar su alimentacion o por la influencia que ejercen

los medios de comunicacion.
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VERA-PONCE, V et al. Validacion de escala de cambios en los estilos de vida
durante el periodo de cuarentena en una poblacion de estudiantes universitarios de
Lima, Pera. 2020. Se realizo un estudio transversal, observacional, analitico en 549
estudiantes universitarios de medicina humana y psicologia. Los resultados
mostraron cambios minimos de la alimentacion, mayor uso del internet para realizar
diferentes actividades durante el aislamiento social, aumento de consumo de
cigarrillo y alcohol; y falta de tiempo para hacer ejercicio haciendo que permanezcan

en sedentarismo por la falta de movilidad.®%

CUBA, J et al. Estilo de vida y su relacién con el exceso de peso, en los médicos
residentes de un hospital nacional. 2011. Se realizo un estudio correlacional,
observacional, prospectivo, transversal en 34 médicos residentes. Se concluyo que
existia una relacién del exceso de peso en los médicos residentes del Hospital
Nacional Alcides Carribn pero no se encontr6 una correlacion significativa que

relacione el estilo de vida y la prevalencia del exceso de peso.®®

DIAZ-CARRION, E; FAILOC-ROJAS, V. Estilos de vida en profesionales de salud
de un hospital en Chiclayo, Pera 2017. 2020. Se realizo un estudio descriptivo
transversal en profesionales de salud mediante un cuestionario donde las
respuestas se clasificaron en saludables y no saludables. Se concluyo que habia
entre los profesionales de salud en Chiclayo estilos de vida poco saludables donde

prevalecia baja actividad fisica, consumo de tabaco y mala alimentacion. ©6)

PEREYRA, R et al. Prevalencia y factores asociados con sintomas depresivos en
estudiantes de ciencias de la salud de una Universidad privada de Lima, Per 2010.
2010. Se realizo un estudio analitico transversal mediante una encuesta previo
consentimiento informado a 590/869 estudiantes. Los resultados mostraron una
prevalencia donde tres de cada diez estudiantes presentan sintomas depresivos,
especialmente en la carrera de Medicina Humana a diferencia de otras carreras de
Salud.®"
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2.2 BASES TEORICAS

Estilo de vida

Corresponde a las caracteristicas de los habitantes (comportamientos y funciones
cotidianas de las personas en el trabajo, las actividades, la diversion y la dieta) de
unaregioén en un momento y lugar. La OMS menciona que los factores relacionados
con la salud y la calidad de vida individuales estan correlacionados con el estilo de
vida en mas del 50%. Por lo tanto, el estilo de vida tiene una influencia significativa
en la salud fisica y mental del ser humano. En los primeros afios de vida es
moldeado exclusivamente por los padres, pero luego de esa etaparecibe influencias
gue pueden reforzar conductas positivas o conductas negativas como el consumo
de tabaco, alcohol, entre otros. El control del estilo de vida poco saludable puede
contribuir en la prevencion y disminucion de la tasa de enfermedades metabdlicas

como la diabetes mellitus, higado graso no alcohdlico, hipertension, entre otros. (3839

Los principales componentes del estilo de vida que tienen influencia en la salud son:
- Dieta: Siendo el més importante en el estilo de vida, tiene unarelacion directa
y positiva con la salud. Su mal manejo tiene como consecuencia la obesidad,

siendo el problema de salud mas comun en las sociedades urbanas.

- Ejercicio: Empleado en el tratamiento de problemas generales de salud,

cuando se hace continuo junto a una dieta equilibrada la salud aumenta.

- Suefio: Considerado entre las bases de la vida sana. Sus trastornos tienen
consecuencias sociales, psicolégicas, econdmicas y saludables. El estilo de
vida puede afectar el suefio y el suefio tiene una clara influencia en la salud

fisica y mental.

- Comportamiento sexual: una relacion sexual normal es necesaria para llevar
una vida sana. La disfunciéon de ello tiene un efecto significativo en la salud
fisica y mental.

- Abuso de sustancias: la adiccion se considera un estilo de vida poco
saludable, influyendo que aparezcan varios problemas cardiovasculares,

asma, cancer, lesiéon cerebral.
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- Aplicacién de tecnologias modernas: el mal uso de los dispositivos hasta la
medianoche puede afectar el ciclo del suefio, trayendo consecuencias

desagradables.

- Recreacion: Descuidar el ocio puede traer consecuencias negativas, ya que

es considerado un subfactor en el estilo de vida.

- Estudio: puede conducir a una mayor salud fisica y mental. Esto es visto en
prevalencia de la demencia (Alzheimer), siendo menor en las personas

educadas. Podria ralentizar el proceso de demencia.

Serologia frente al COVID-19

Las pruebas de diagnéstico rapidas y precisas son fundamentales para lograr el

control del COVID-19. Las pruebas de diagnostico se dividen en dos categorias
principales: pruebas moleculares que detectan ARN viral y pruebas serolégicas que
detectan inmunoglobulinas anti-SARS-CoV-2. Las pruebas serolégicas han
causado un interés sustancial como alternativa o complemento a la reaccion en
cadena de la polimerasa con transcriptasa inversa (RT-PCR), ya que algunas son
mas baratas y faciles de implementar. Una clara ventaja de estas pruebas sobre la
RT-PCR es que pueden identificar a las personas previamente infectadas por el
SARS-CoV-2, incluso si nunca se sometieron a pruebas cuando estaban
gravemente enfermas.“?

Cabe mencionar para la realizacién de la prueba de tomaba muestra de sangre
venosa para la Test de deteccion de anticuerpos SARS-CoV-2, siendo una
deteccion cualitativa de anticuerpos para el SARS-CoV-2, (IgG e IgM) en suero
sanguineo segun los parametros de su lectura esté en relacion a la marcacion sobre
la presencia de IgM estéa presente la enfermedad a lo igual cuanto esta IgM y IgG,
por lo que segun la presencia de las g, serian considerados positivos como ayuda
diagnostica, estas son las pruebas realizadas en el laboratorio del Policlinico
FAMURP. (Test deteccién de anticuerpos para Covid-19 IgG/IgM kit x 25 Test
(Inmunofluorescencia)

Marca: Lifotronic Technology Co, Ltd.“Y
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Personal de salud

Personas que laboran en los servicios de salud como profesionales individuales o
empleados de instituciones y programas de salud, con o sin formacién profesional y
sujetos o no a la regulacién publica. El personal sanitario ejerce un papel central en
la promocion de la salud y la informacién sobre el estilo de vida tanto para los
pacientes y la poblacién en general, se ha demostrado que los propios habitos de
vida pueden influir en las actitudes y la practica de asesoramiento hacia los
pacientes. Se realizo una revision bibliografica en futuros médicos logrando mostrar
que la mayoria no aplican sus conocimientos en sus propios estilos de vida

(alimentacion, actividad fisica y demas préacticas).®?

En otros estudios, se demostrd el personal sanitario tiene estilos de vida mas
saludables que el resto de la poblacién en general, pero todos los estudios no
defienden la nocion de que el personal sanitario siempre informa sobre
comportamientos mas saludables relacionados con el estilo de vida. Se ha
demostrado que el personal de salud no adopta comportamientos de estilo de vida
saludable por diversas razones, como un falso sentimiento de proteccién debido a
sus conocimientos médicos, la tendencia a priorizar la salud de sus pacientes sobre
la suya, falta de tiempo, fatiga, desmotivacion e insuficiente exposicion a estilos de
vida saludables promoviendo contenidos académicos durante su titulacion

académica.“?

2.3 DEFINICIONES OPERACIONALES

Estilo de Vida:

Se entiende como la forma general al conjunto de comportamientos que una persona
practica habitualmente en forma consciente y voluntaria durante toda la vida. En los
primeros afos de vida es moldeado exclusivamente por los padres, pero luego de esa etapa
recibe influencias que pueden reforzar conductas positivas o conductas negativas como el

consumo de tabaco, alcohol, entre otros.*3

Serologia frente al COVID-19:

Es el estudio de los anticuerpos en el suero sanguineo.®4
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COVID-19:
Es definida como una enfermedad infecciosa causada por el coronavirus conocido como
SARS-CoV-2.49)

Interno de medicina humana:
Dependiendo del nivel en que se encuentran, los estudiantes participan en la atencion de
pacientes tomando historias clinicas, realizando algunos procedimientos, ayudando en

cirugias y evolucionando a los enfermos. ¢
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CAPITULO lll: HIPOTESIS Y VARIABLES

3. 1. HIPOTESIS: GENERAL, ESPECIFICAS
Hipétesis general
e EXxisten diferencias significativas entre el estilo de vida y los resultados seroldgicos

frente al COVID-19 en los internos de medicina atendidos en el policlinico
FAMURP el periodo de junio del 2021.

Hipo6tesis especificas

e Existen diferencias significativas entre las caracteristicas sociodemograficas y los
resultados serolégicos frente al COVID-19 en una muestra de internos de medicina
e EXxisten diferencias significativas entre el estilo de vida inadecuados y resultado

seroldgico positivo para COVID-19 en una muestra de internos de medicina

3.2. VARIABLES PRINCIPALES DE INVESTIGACION

Variable dependiente

Resultados Serolégicos frente al COVID-19 (positivo / negativo)

Variable independiente

Test sobre el estilo de vida (adecuado / inadecuado)
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CAPITULO IV: METODOL OGIA

4.1. TIPO Y DISENO DE INVESTIGACION

El disefio de investigacion del presente estudio es de tipo observacional, analitico,

retrospectivo.
4.2. POBLACION Y MUESTRA

4.2.1. Poblacion

El universo de estudio lo conforman las historias clinicas de los internos de medicina que
fueron evaluados por el policlinico de la Facultad de Medicina Humana de la Universidad
Ricardo Palma (FAMURP), durante el periodo del mes de junio del 2021. Esta evaluacion

era requisito para todos los estudiantes antes de iniciar el internado médico.

4.2.2. Muestra

La muestra lo comprenden 164 historias clinicas de los internos de medicina que se han
evaluado durante el periodo del mes de junio 2021.

4.2.3.1. Tamafio muestral

Se recolectaran todas las historias clinicas de los internos de medicina durante del mes de
junio 2021. Un total de 164 historias clinicas.

4.2.3.2. Tipo de muestreo

No se realizaran ningun tipo de muestreo, porque se recolectara el total de historias
clinicas de los internos de medicina durante el periodo del mes de junio 2021.

4.2.3.3. Criterios de seleccion de la muestra

Criterios de inclusion

e Internos de medicina humana matriculados durante el afio 2021 y que sean del
altimo afio de la carrera.
¢ Internos de medicina humana que acepten participar en el estudio y brinden su

consentimiento oral y escrito.
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Criterios de exclusién

e Internos de medicina humana que no cuenten con su prueba seroldgica para

COVID-19.

e Alumnos que no estén llevando cursos de otros ciclos

e Encuestas incompletas, llenadas incorrectamente o con borrones de la encuesta.

4.3. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Se presentaran de manera detallada las variables empleadas en el presente estudio,

pudiendo encontrar la descripcion de su definicién operacional, el tipo, la naturaleza, la

escala, el indicador, asi como la medicion.

Tipo de

Escala de

familiares directos.

Variable Definicién operacional . S Valores
variable medicion
Condicién que diferencia 0. Femenino
Sexo 9 . Cualitativa Nominal 1. Masculino
a varones de mujeres
Afios transcurridos entre
Edad la fe,cha de naC|_m|e_n'to Y| cuantitativa Discreta Afios
el dia de la realizacion
de la encuesta.
Lugar donde se vive 0 .
Lugar de . se ejerce la actividad Cuantitativa Nominal 0. Capital
procedencia . . 1. Departamento
econdmica habitual.
Valor de hemoglobina
Hemoglobina en . Cualitativa Nominal 0. Normgl
la sangre determinada 1. Anemia
por un laboratorio
Creencia o0 no personal
. o . 0. No
Religion de una persona sobre Cualitativa Nominal 1 si
una o unas divinidades '
Condicidn particular que
caracteriza a una 0. Soltera
Estado Civil persona en lo que hace | Cualitativa Nominal '
. 1. Casada
a sus vinculos
personales.
. Lugar de vivienda
Vives con tus compartido con Cualitativa Nominal 0. N.O
padres 1.Si
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Dependes Condicion econémica 0. No
econémicamente | personal de una Cualitativa Nominal 1. Si
de tus padres personal.
. 0. No
Tienes hijos Descendencia de una Cualitativa Nominal 1.Si
persona.
Condicién de una
Trabajas persona en la . Cualitativa Nominal 0. N.O
produccion de bienes o 1.Si
servicios.
Antecedentes Referencia personal o _ 0. Ninguna
para comprender los Cualitativa Nominal 1. uno
personales . .
hechos posteriores. 2. dos 0 méas
Antecedentes Referencia familiar para o _ 0. Ninguna
o comprender los hechos | Cualitativa Nominal 1.uno
familiares . .
posteriores. 2. dos 0 méas
Conjunto de sintomas
Cuadro clinico que presenta un Cualitativa Nominal 0. A?'”to”?a!“CO
enfermo. 1. Sintomatico
Presencia de mas 0. Ninguna
Comorbilidades enfermedades al mismo | Cualitativa Nominal 1. uno
tiempo en una persona. 2. dos 0 mas
¢Viajo en los
Ultimos 14 dias Traslado de un lugar a Cualitativa Nominal 0. No
antes del inicio de | otro. 1.Si
los sintomas?
¢Ha visto un
establecimiento Traslado a un centro de
de salud en los 14 | salud al estar enfermo _— . 0. No
; . R Cualitativa Nominal .
dias previos al antes del inicio de 1.Si
inicio de los sintomas.
sintomas?
¢, Tuvo contacto
Con PETSonas con | condicisn pasada fisica
sintomas .
! . con dos 0 mas personas o . 0. No
respiratorios en S Cualitativa Nominal )
L antes del inicio de 1. Si
los dltimos 14 .
P : sintomas.
dias previo a los
sintomas?
¢Ha tenido Condicion fisica de
contacto con .
, contacto con més I . 0. No
algun caso .. . | Cualitativa Nominal .
" personas antes del inicio 1.Si
positivo o

probable en los

de sintomas.
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14 dias previos al

inicio de los
sintomas?
¢Ha visitado
algan mercado
donde se Traslado a un
encuentre establecimiento con N . 0. No
) . . . Cualitativa Nominal .
animales vivos en | animales antes del inicio 1.Si
los 14 dias de sintomas.
previos a los
sintomas?
Valoracién individual del
estilo de vida con la
Escala de Estilo de Vida
-INICIB-URP
Puntaje de 6 a 30 en
cada item: 0. Inadecuado
. . 1. Actividad Fisica o . estilo de vida
Estilo de vida > Habitos de Cualitativa Nominal 1 Adecuado
alimentacion estilo de vida
saludables
3. Actividades de
autocuidado
4. Habitos nocivos y
conductas de riesgo
5. Salud Mental
IgM (+) e 1gG (-)
Prueba de laboratorio = positivo
IgM (-) e IgG (+)
Serologicos frente :jgo(r}]dpearsae é?é\nl]?asrl(l:%l\\//l-; Cualitativa Nominal = negativa
al COVID-19 Medida de acuerdo con I_gM (+) elgG (+)
la fluoresceina = positivo
IgM (-) e 19G ()
= negativa

4.4, TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Los datos recolectados seran registrados en una matriz del programa Excel 2016, en el que
se asignard la cantidad de hojas necesarias para la clasificacion de los datos obtenidos. La
toma de datos de los participantes consistira inicialmente en una ficha de recoleccion de
datos (ANEXO 1), cuyo unico objetivo es trascribir la informacion que solo sera til para los
fines de investigacion. No sé transcribird informacién que identifique a la paciente solo a su

historia clinica.
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La primera parte de la ficha seran caracteristicas epidemiolégicas de la poblacion de
estudiantes. La segunda parte seran preguntas frecuentes sobre el COVID-19 y la tercera
parte se aplicara el Instrumento para evaluacién el Estilo de Vida en Universitaria, el cual
ha sido validado en poblacion de estudiantes universitarios de la Universidad Ricardo

Palma. ®® Al final se limpiara la base de datos para el analisis.

Para medir el Estilo de Vida, se utilizé el instrumento Cuestionario del Estilo de Vida
(ANEXO 2) elaborada y validada por el Dr. Jhony De La Cruz Vargas, director del Instituto
de Investigacion en Ciencias Biomédicas (INICIB) de la URP. Este cuestionario consta de
9 items, de los cuales los seis primeros los cuales son: Actividad Fisica, Salud Mental,
Habitos de alimentacién saludables, Actividades de autocuidado, Higiene de suefio,
Conductas seguras se evallan con un puntaje de 6 a 30 por cada item y los tres dltimos
gue son: Consumo de alimentos procesados y uso de internet poco saludables, Habitos

nocivos, Sintomas depresivos que se evalllan con un puntaje de -6 a -30 por cada item.*?

4.5. TECNICA DE PROCESAMIENTO DE DATOS Y ANALISIS DE DATOS

Los investigadores accedieron a la informacion cientifica, se tomaron las variables que eran

de interés para el presente protocolo.

Realizamos analisis estadistico con el software STATA v17.0. Para en analisis descriptivo,
las variables cualitativas se resumieron en proporciones; mientras que para la variable
cuantitativa se present6 en forma de media y la desviacion estandar, esto si presenta una
distribucién normal por andlisis de sesgo, curtosis e histograma. En el andlisis bivariado, se
realizara con la prueba de chi-cuadrado para las variables categéricas, en el caso de la
variable numérica se elegird la prueba T de Student. Siempre y cuando se cumplan con los
supuestos por cada prueba estadistica sino se usaran la prueba de Fisher, U. Mann
Whitthay.

Realizaremos un modelo lineal generalizado multivariado de la familia de Gaussiana (crudo
y ajustado) con varianza robusta. Las variables incluidas en el modelo multivariado seran
sexo, edad, lugar de procedencia, anemia (si/no), religion, estado civil, vives con tus padres,
dependes econ6micamente de tus padres, trabajas, antecedentes personales,

antecedentes familiares, cuadro clinico, ¢ Viajo en los Ultimos 14 dias antes del inicio de los
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sintomas?, ¢Ha visto un establecimiento de salud en los 14 dias previos al inicio de los
sintomas?, ¢, Tuvo contacto con personas con sintomas respiratorios en los Gltimos 14 dias
previo a los sintomas?, ¢Ha tenido contacto con algun caso positivo o probable en los 14
dias previos al inicio de los sintomas?, ¢Ha visitado algin mercado donde se encuentre
animales vivos en los 14 dias previos a los sintomas?. Estas variables fueron elegidas por
larevision de la literatura. La medida de asociacion fue la razon de prevalencia (PR) con su

respectivo intervalo de confianza (IC) del 95%.
4.6 ASPECTOS ETICOS

Se seguiran los lineamientos internacionales para el adecuado uso de los datos y la
conservacion de la ética en la investigacién, adscribiendo este protocolo a lo sugerido por
la declaracion STROBE (Strengthening the Reporting of Observational studies in
Epidemiology). El presente es un andlisis seran de los datos obtenidos de las historias
clinicas, por lo que no se tendra contacto con alguno con sujetos humanos en tal sentido,
los posibles riesgos para los sujetos del andlisis son minimos. Ademas, de su aprobacién
del comité de ética de la Facultad de Medicina Humana de la Universidad Ricardo Palma y
se pedira el permiso al poaliclinico FAMURP. Finalmente, durante la implementacion del

estudio se respetaron los principios éticos delineados en la Declaracién de Helsinki.
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CAPITULO V: RESULTADOS Y DISCUSION
5.1. RESULTADOS

Se trabajo con un total de 164 de internos de medicina humana. La mediana de la edad fue
26 anos; el sexo que predomino fue el femenino (54,88%); el estado civil predominante fue
el soltero (98,17%); el lugar de nacimiento predominante fue la capital (77,44%); el lugar de
residencia que predomino fue la capital (96,34); la anemia se present6 en un 25,61%; la
mayoria cree en alguna religion (90,85%); la mayoria vive con sus padres (80,49%); la
mayoria depende econémicamente de sus padres (91,46); los que tenian hijos
representaron 4,27%; los que trabajan fueron 18,29%; la gran mayoria tuvo 2 o mas
antecedentes (40,24%); los sintomaticos representan 4,27%. Con respecto a los ultimos 14
dias; los que viajaron fueron 6,10%; la mayoria habia visitado un establecimiento de salud
(58,54%); solo el 21,95% tuvo contacto con personas con sintomas; solo el 13,41% tuvo
contacto con algin caso positivo probable; y solo el 18,29% ha visitado algun mercado
donde se encuentren animales vivos. Los que tuvieron un estilo de vida adecuada fueron

46,34% y los que presentaron serologia positiva fueron 38,41% (Tabla 1).

Tabla 1: Caracteristicas sociodemograficas de la muestra de estudiantes internos (n=164).

Caracteristicas n (%)
Edad 26 (24-29)*
Sexo
Masculino 74 (45.12)
Femenino 90 (54.88)
Estado Civil
Soltero 161 (98.17)
Casado 3(1.83)
Lugar de nacimiento
Provincia 37 (22.56)
Capital 127 (77.44)
Lugar de residencia
Provincia 6 (3.66)
Capital 158 (96.34)
Hemoglobina
Normal 122 (74.39)
Anemia 42 (25.61)
Religion
No 15 (9.15)
Si 149 (90.85)
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Vives con tus padres

No 32 (19.51)
Si 132 (80.49)
Depende econdmicamente de sus padres
No 14 (8.54)
Si 150 (91.46)
Tiene hijos
No 157 (95.73)
Si 7 (4.27)
Trabajas
No 134 (81.71)
Si 30 (18.29)
Antecedente
Ninguno 51 (31.10)
Uno 47 (28.66)
dos 0 mas 66 (40.24)
cuadro clinico
Asintomatico 157 (95.73)
Sintomatico 7(4.27)
¢viajo en los ultimos 14 dias antes del inicio de
los sintomas
No 154 (93.90)
Si 10 (6.10)
¢ha visto un establecimiento de salud en los 14 dias previos al inicio de
los sintomas?
No 68 (41.46)
Si 96 (58.54)
¢tuvo contacto con personas con sintomas respiratorios en los Gltimos
14 dias?
No 128 (78.05)
Si 36 (21.95)
¢ha tenido contacto con algun caso positivo probable en los ultimos 14
dias?
No 142 (86.59)
Si 22 (13.41)
¢ha visitado algin mercado donde se encuentre animales vivos en los
14 dias previos?
No 134 (81.71)
Si 30 (18.29)
Estilo de Vida
Inadecuado 88 (53.66)
Adecuado 76 (46.34)
Serologia
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Negativo 101 (61.59)

Positivo 63 (38.41)

*mediana (rango intercuartilico)

Con respecto a la serologia positiva; los internos que han tenido contacto con algun caso
positivo probable en los ultimos 14 dias a la prueba tuvieron 28,61% mayor frecuencia de
presentar serologia positiva en comparacion con los que no tuvieron contacto (42,25 vs
13,64; p=0,007); los internos que tuvieron un estilo de vida adecuado tuvieron 17,64%
mayor frecuencia de presentar una serologia positiva en comparacion con los que tuvieron
un estilo de vida inadecuado (46,59 vs 28,95; p=0,021). Con excepcion de las demas
variables que no presentaron asociacion estadisticamente significativa. (Tabla 2).

Tabla 2: Analisis bivariado de las caracteristicas asociadas a la serologia en una muestra
de internos.

Caracteristicas Serologia
Negativo Positivo
(n=101) (n=63)
n (%) n (%)
Sexo 0.612*
Masculino 44 (59.46) 30 (40.54)
Femenino 57 (63.33) 33 (36.67)
Estado Civil 0.231**
Soltero 98 (60.87) 63 (39.13)
Casado 3 (100.00) 0 (0)
Lugar de nacimiento
Provincia 27 (72.97) 10 (27.03)
Capital 74 (58.27) 53 (41.73)
Lugar de residencia 0.075**
Provincia 5 (83.33) 1(16.67)
Capital 96 (60.76) 62 (39.24)
Hemoglobina 0.254**
Normal 73 (59.84) 49 (40.16)
anemia 28 (66.67) 14 (33.33)
Religion 0.432*
No 9 (60.00) 6 (40.00)
Si 92 (61.74) 57 (38.26)
Vives con tus padres 0.082*
No 24 (75.00) 8 (25.00)
Si 77 (58.33) 55 (41.67)

Depende econOmicamente de sus padres

0.828*

32



No 9 (64.29) 5(35.71)
si 92 (61.33) 58 (38.67)
Tiene hijos
no 95 (60.51) 62 (39.49)
si 6 (85.71) 1(14.29)
trabajas
no 80 (59.70) 54 (40.30)
si 21 (70.00) 9 (30.00)
Antecedente
ninguno 32 (62.75) 19 (37.25)
uno 33 (70.21) 14 (29.79)
dos o mas 36 (54.55) 30 (45.45)
cuadro clinico
Asintomatico 96 (61.15) 61 (38.85)
sintomético 5 (71.43) 2 (28.57)
¢viajo en los ultimos 14 dias antes del inicio de los
sintomas
No 92 (59.74) 62 (40.26)
Si 9 (90.00) 1 (10.00)
Jhavisto un establecimiento de salud en los 14 dias
previos al inicio de los sintomas?
no 42 (61.76) 26 (38.24)
Si 59 (61.46) 37 (38.54)
¢tuvo contacto con personas con sintomas respiratorios
en los ultimos 14 dias?
no 80 (62.50) 48 (37.50)
si 21 (58.33) 15 (41.67)
¢hatenido contacto con algun caso positivo probable en
los dltimos 14 dias'
no 82 (57.75) 60 (42.25)
si 19 (86.36) 3(13.64)
¢havisitado algin mercado donde se encuentre animal
es vivos en los 14 dias previos?
no 82 (61.19) 52 (38.81)
Si 19 (63.33) 11 (36.67)
Estilo de Vida
inadecuado 47 (53.41) 41 (46.59)
Adecuado 54 (71.05) 22 (28.95)

*Realizado con la prueba estadistica chi-cuadrado de independencia, valor p significativo

p <0.05

**Realizado con la prueba estadistica Fisher de independencia, valor p significativo p

<0.05
Fuente: Elaboracion propia.
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Para el primer analisis, en la regresion simple, se encontré que los internos con un estilo de
vida adecuado tenian 38% menor frecuencia de presentar serologia positiva, en
comparacién con quienes tenian un estilo de vida inadecuado (RP=0,62; 1C95%: 0,41 —
0,94). Luego, en la regresion multiple se conservo la asociacion observada en términos de
direccién y magnitud. Se observé que los internos tenian 45% menor frecuencia de
presentar serologia positiva en comparacion con quienes tenian un estilo de vida
inadecuado. Ello fue ajustado por las covariables confusoras de sexo, lugar de nacimiento,
lugar de residencia, hemoglobina, religion, estado civil vivir con tus padres, dependencia
econdmica, tener hijos, trabajar, antecedentes, cuadro clinico, viajar en los ultimos 14 dias,
visitar establecimientos de salud, tener contacto con personas con sintomas, tener contacto
con algun caso positivo o de sospecha, haber visitado algin mercado (RP=0,58; 1C95%:
0,39 - 0,86) (Tabla 4).

Tabla 3. Modelo de regresion de Poisson crudo y ajustado para evaluar la asociacion entre
la medicina del estilo de vida y la serologia positiva en una muestra internos.

Caracteristicas Andlisis Andlisis
Crudo Ajustado*
RP IC p RP IC 95% p
95%
Medicina del
estiodevida  |nadecuado Ref Ref
Adecuado 0.621 0.41- 0.026 0.58 0 .39 - 0.007
0.94 0.86

*ajustado por las variables de sexo, lugar de nacimiento, lugar de residencia,
hemoglobina, religion, estado civil vivir con tus padres, dependencia econémica,
tener hijos, trabajar, antecedentes, cuadro clinico, viajar en los ultimos 14 dias,
visitar establecimientos de salud, tener contacto con personas con sintomas, tener
contacto con algun caso positivo o de sospecha, haber visitado algin mercado.

5.2. DISCUSION DE RESULTADOS

Hallazgos principales

En el presente estudio, los resultados encontrados muestran que existe una asociacion
entre tener un adecuado estilo de vida y presentar una serologia positiva. Esto fue mayor

inclusive luego del ajuste por todas las otras covariables del estudio.
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Comparacion con otros estudios e Interpretacién de resultados

En nuestro estudio se encontrdé que el 46,34% tuvo un estilo de vida adecuado, esto fue
similar en un estudio hecho Honduras donde encontré que el 50% de estudiantes tenia un
estilo de vida medio®®; en otro estudio hecho en estudiantes adventistas de medicina
chilenos se encontr6 que el 77,8% presento un estilo de vida muy bueno®; en un estudio
hecho estudiantes peruanos se encontrd un estilo de vida saludable tuvo una media de 81,9
puntos (el puntaje va de 30-120)®9, El confinamiento por la pandemia ha influido en los
estilos de vida; debido que durante el periodo de cierre de COVID-19; se pidié a la
poblacion, incluido los estudiantes de medicina, que se quedara en casa, estudiaran y
también trabajara desde casa; por lo que el sedentarismo aumento y entre otras practicas
no saludables®V.

En nuestro estudio se encontré que el tener un estilo vida adecuado es un factor protector
para el COVID-19. Una posible explicacion podria ser que segun estudios a nivel mundial
gue pretendian evaluar como habia cambiado el estilo de vida de las personas durante el
confinamiento, se encontré que la mayoria estaban desarrollando habitos de estilo de vida
poco saludables®?-%8), Sin embargo, en Esparia se observo lo contrario hubo una mayor
adherencia a la dieta mediterranea®®-%Y. Asi también se ha reportado un incremento en el
consumo de bebidas alcohdlicas, snacks salados y fritos, y reposteria casera®®.

También se ha observado un aumento en el consumo de alimentos por placer mas que por
un propésito nutritivo; hubo un mayor incremento de reposteria casera. Cabe mencionar
que el incremento en el consumo de estos alimentos, recomendados s6lo ocasionalmente,
fue superior al obtenido por los alimentos mas saludables como verduras y alimentos ricos
en fibra®Y,

Esto es mas importante en la poblacién de estudiantes de medicina humana, debido a que
los cambios en el estilo de vida que se producen desde el ingreso y permanencia durante
la carrera. Ademas, que estos cambios tienen incidencia en el desempefo académico y
social®, Algunos estudios evidencia factores de riesgos que son frecuentes en los
estudiantes como sedentarismo, sobrepeso/obesidad, dislipidemia, consumo de tabaco o
alcohol, malos habitos de alimentacién con bajo consumo de verduras, frutas y agua,
elevado consumo de carnes rojas®®. Esto pudo ser mas evidente durante la pandemia; en
nuestro estudio se observd que el no tener un adecuado estilo de vida puede influir en

presentar una serologia positiva y por ende COVID-19
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Limitaciones

Al ser un estudio con temporalidad transversal impide establecer larelacién de temporalidad
entre la variable dependiente y las covariables del estudio. Por otro lado, no se tomo la
prueba molecular para COVID-19. Ello porque no se habia estaba registrado en la historia
clinica. Tampoco se explord con mayor detalle las variables que influyen en el estilo de vida
como la actividad fisicay el tipo de dieta. Sin embargo, consideramos que los hallazgos del
estudio son Utiles para conocer un panorama sobre los estilos de vida y su asociacién con

el COVID-19 (serologia positiva).
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CAPITULO VI: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
6.1. CONCLUSIONES

El estilo de vida adecuado se asoci6 con presentar COVID-19 (serologia positiva), esto fue
mayor inclusive luego del ajuste por las otras variables del estudio como sexo, lugar de
nacimiento, lugar de residencia, hemoglobina, religion, estado civil vivir con tus padres,
dependencia econdmica, tener hijos, trabajar, antecedentes, cuadro clinico, viajar en los
ultimos 14 dias, visitar establecimientos de salud, tener contacto con personas con
sintomas, tener contacto con algin caso positivo o de sospecha, haber visitado algun
mercado.

Los estudios futuros deben explorar de manera prospectiva los estilos de vida, y de esa
forma conocer méas a fondo esta practica en la poblacion peruana. Si los resultados actuales
se confirman en futuras investigaciones, se podrian incentivar actitudes preventivas o

cursos para aumentar los buenos estilos de vida en la poblacion.
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ANEXOS 1: Acta de aprobacién del proyecto de tesis

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA

Manuel Huaméan Guerrero
Instituto de Investigacion en Ciencias Biomédicas
Unidad de Grados y Titulos

ACTA DE APROBACION DE PROYECTO DE TESIS

Los miembros que firman la presente acta en relacion al Proyecto de Tesis “ESTILOS
DE VIDA Y SU ASOCIACION CON LOS RESULTADOS SEROLOGICOS
FRENTE AL COVID 19 EN INTERNOS DE MEDICINA ATENDIDOS EN EL
POLICLINICO DE LA FACULTAD DE MEDICINA HUMANA UNIVERSIDAD
RICARDO PALMA DURANTE EL PERIDO JUNIO 2021 ” que presenta el SR.
Julio Fabrizio Ponce Amoretti, para optar el Titulo Profesional de Médico Cirujano,
declaran que el referido proyecto cumple con los requisitos correspondientes, tanto en

forma como en fondo; indicando que se proceda con la ejecucion del mismo.

En fe de lo cualfirman los siguientes docentes:

jo

Mag. Lucy Elena Correa Lopez

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

SURCO, 12 OCTUBRE DE 2021
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UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA

Manuel Huaman Guerrero

Instituto de Investigacion en Ciencias Biomédicas
Unidad de Grados y Titulos

ACTA DE APROBACION DE PROYECTO DE TESIS

Los miembros que firman la presente acta en relacién al Proyecto de Tesis “ESTILOS
DE VIDA Y SU ASOCIACION CON LOS RESULTADOS SEROLOGICOS
FRENTE AL COVID 19 EN INTERNOS DE MEDICINA ATENDIDOS EN EL
POLICLINICO DE LA FACULTAD DE MEDICINA HUMANA UNIVERSIDAD
RICARDO PALMA DURANTE EL PERIDO JUNIO 2021 ” que presenta el SR.
Fernando Antonio Rodriguez Guillen para optar el Titulo Profesional de Médico
Cirujano, declaran que el referido proyecto cumple con los requisitos correspondientes,

tanto en forma como en fondo; indicando que se proceda con la ejecucion del mismo.

En fe de lo cualfirman los siguientes docentes:

Mag. Lucy Elena Correa Lopez

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

SURCO, 12 OCTUBRE DE 2021
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ANEXO 2: Carta de Compromiso del Asesor de Tesis

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
Manuel Huaman 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, Sr. FERNANDO ANTONIO RODRIGUEZ GUILLEN 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.
2. Respetar los lineamientos y politicas establecidos por la Facultad de Medicina
Humanay el INICIB, asi como al Jurado de Tesis, designado por ellos.
3. Propiciar el respeto entre el estudiante, Director de Tesis Asesores y Jurado de
Tesis.
4, Considerar seis meses como tiempo maximo para concluir en su totalidad la tesis,
motivando al estudiante a finalizar y sustentar oportunamente
5. Cumplir los principios éticos que corresponden a un proyecto de investigacion
cientifica y con la tesis.
6. Guiar, supervisar y ayudar en el desarrollo del proyecto de tesis, brindando
asesoramiento para superar los puntos criticos o0 no claros.
7. Revisar el trabajo escrito final del estudiante y que cumplan con la metodologia
establecida
8. Asesorar al estudiante para la presentacion de la defensa de la tesis (sustentacion)
ante el Jurado Examinador.
9. Atender de manera cordial y respetuosa a los alumnos.

Atentamente,

Mg Lucy Elena Correa Lopez

Lima, 26 de octubre del 2021
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ANEXO 3: carta de aprobacion del proyecto de tesis, firmado por la secretaria académica

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
Facultad de Medicina Humana

Manuel Huaman Guerrero

BICENTENARIO

Oficio Electrénico N° 2158-2021-FMH-D

Lima, 28 de octubre de 2021

Sefor
FERNANDO RODRIGUEZ GUILLEN
Presente. -

ASUNTO: Aprobacion del Pr to de Tesi
De mi consideracion:

Me dirijo a usted para hacer de su conocimiento que el Proyecto de Tesis “ESTILOS
DE VIDA EN RELACION A LOS RESULTADOS SEROLOGICOS FRENTE AL
COVID 19 EN INTERNOS DE MEDICINA HUMANA UNIVERSIDAD RICARDO
PALMA ANO 2021”, con la propuesta de dos autores desarrollado en el
contexto del VIl Curso Taller de Titulaciéon por Tesis, presentando ante la
Facultad de Medicina Humana para optar el Titulo Profesional de Médico Cirujano,
ha sido aprobado por el Consejo de Facultad en sesién de fecha jueves 21 de
octubre de 2021.

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

Sin otro particular,

Atentamente,

Mg. Hilda Jurupe Chico
Secretaria Académica

c.c.: Oficina de Grados y Titulos.

Formameos seres humanos parag unag culwra de Paz

{v. Benavides 5440 Urb. Las Gardenias — Surco Central 708 -0000 {nexo
6010
Lima 33 ~ Perii / www.urp.edu.pe/medicina
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ANEXO 4: Acta de aprobacion de tesis en borrador

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
FACULTAD DE MEDICINA HUMNA
Instituto de Investigacion en Ciencias Biomédicas
Unidad de Grados y Titulos
FORMANMOS 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
“ESTILO DE VIDA Y SU ASOCIACION CON LOS RESULTADOS SEROLOGICOS FRENTE AL COVID-18
EN INTERNOS DE MEDICINA ATENDIDOS EN EL POLICLINICO DE LA FACULTAD DE MEDICINA
HUMANA DE LA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA DURANTE EL PERIODO JUNIO DEL 2021, que
presentan los sefiores RODRIGUEZ GUILLEN FERNANDO ANTONIO y PONCE AMORETTI
JULIO FABRIZIO para optar el Titulo Profesional de Médico Cirujano, dejan constancia de haber
revisado ¢l 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 sefalado en el Reglamento de Grados y Titulos, y ha sido revisado con el software

Tumitin, quedando atentos a la citacién que fija dia, hora y lugar, para la sustentacion
correspondiente.

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

Dr. JHONY A.DE LA CRUZ VARGAS
PRESIDENTE

L i (/d cg”

Dra VERONICA E. RUBIN DE CELIS MASSA
MIEMBRO

MIENSBRO

A
\ A

Dr. JHONY A. DE LA CRUZ VARGAS

Diglctor de Tesis

ELENA ( ‘l?RRI-.', 1 LOPEZ

Asesor de Tesis

Lima 0 dcl}iai 2022
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UNIVERSIDAD RICARDO PAL‘MA

ép/jl&\,‘oa LICENCIAMIENTO INSTITUCIONAL RESOUUCION DEL CONSEIO DIRECTTS 2016 SUNE

e .

z\ /3 Facultad de Medicina Humana
"...\Noé’/ Manuel Huaméan Guerrero

Instituto de Investigacion en Ciencias Biomédicas

Oficio Electronico N°095-2022-INICIB-D

Lima, 16 de junio de 2022

Serior
FERNANDO ANTONIO RODRIGUEZ GUILLEN
Presente. -

De mi consideracion:

Me dirijo a usted para hacer de su conocimiento que el Titulo del Proyecto de Tesis "ESTILOS DE
VIDA Y SU ASOCIACION CON LOS RESULTADOS SEROLOGICOS FRENTE AL COVID 19
EN INTERNOS DE MEDICINA ATENDIDOS EN EL POLICLINICO DE LA FACULTAD DE
MEDICINA HUMANA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA DURANTE EL PERIDO JUNIO
20217, presentado ante el Instituto de Investigacion 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.

Prof. Dr. Jhony A. De La Cruz Vargas PhD, MSc, MD.
Director del Instituto de Investigacion en Ciencias Biomédicas.
Director del VIII Curso Taller de Titulacion por Tesis.
Universidad Ricardo Palma. Lima, Peri.

“Formamos seres humanos para una cultura de paz”

Av. Benavides 5440 - Urb. Las Gardenias - Suno Central 7080000
Apirtado pontal 1801, Lima 13 ~ Pard Aneso 6016
WDt D/ med<0s
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UNIVERSIDAD RICARDO PALMA

Kéjﬁ% LICENCIAMIENTO INSTITUCIONAL RESOLUCION DEL CONSEIO DIRECTIVO N'080-2086 SUNEDLCD s
5
z //,f Facultad de Medicina Humana u

Manuel Huaman Guerrero
Instituto de Investigacion en Ciencias Biomédicas

Oficio Electronico N°096-2022-INICIB-D

Lima, 16 de junio de 2022

Sefior
JULIO FABRIZIO PONCE AMORETTI
Presente. -

ASUNTO: Aprobacién del cambio de Titulo - Provecto de Tesis

De mi consideracion:

Me dirijo a usted para hacer de su conocimiento que el Titulo del Proyecto de Tesis “ESTILOS DE
VIDA Y SU ASOCIACION CON LOS RESULTADOS SEROLOGICOS FRENTE AL COVID 19
EN INTERNOS DE MEDICINA ATENDIDOS EN EL POLICLINICO DE LA FACULTAD DE
MEDICINA HUMANA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA DURANTE EL PERIDO JUNIO
20217, presentado ante el Instituto de Investigacion 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.

Prof. Dr. Jhony A. De La Cruz Vargas PhD, MSc, MD.
Director del Instituto de Investigacion en Ciencias Biomédicas.
Director del VIII Curso Taller de Titulacion por Tesis.
Universidad Ricardo Palma. Lima, Peru.

“Formamos seres humanos para una cultura de paz”
Av. Benavides 5840 < b Lan Gardensas - Surco Cantral 1080000
Apartado postsl 1801, Lima 33 - Perd Anexo 6016
e e ety e/ medona
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ANEXO 6: reporte de originalidad del turnitin

ESTILOS DE VIDA'Y SU ASOCIACION CON LOS RESULTADOS

SEROLOGICOS FRENTE AL COVID-19 EN INTERNOS DE

MEDICINA ATENDIDOS EN EL POLICLINICO DE LA FACULTAD
DE MEDICINA HUMANA DE LA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA

ORIGINALITY REPORT

20, 214 44

SIMILARITY INDEX INTERNET SOURCES PUBLICATIONS STUDENT PAPERS

PRIMARY SOURCES
repositorio.urp.edu.pe

InteﬁetSource p p 5%
repositorio.unsa.edu.pe

Internet Source 3 %
repositorio.unsaac.edu.pe

Internet Source 2%
hdl.handle.net

Internet Source 2 %

medicinaclinicaysocial.org 1
Internet Source %

H lalma.co 1
Internet Source %

researchonline.lshtm.ac.uk 10
Internet Source A)

B Submitted to usmp 1

%

Student Paper
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www.infobae.com

E Internet Source 1 %
inicib.urp.edu.pe

Internet Sourr!-:e) p 1 %
tesis.ucsm.edu.pe

Internet Source 1 %

repositorioacademico.upc.edu.pe 1
Internet Source %
repositorio.unp.edu.pe

Internet Source 1 %

Exclude quotes on Exclude matches

Exclude bibliography o©On

52



ANEXO 7: Certificado de Asistencia al taller

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
MANUEL HUAMAN GUERRERO

VIIl CURSO TALLER PARA LA TITULACION POR TESIS
MODALIDAD VIRTUAL

CERTIFICADO
Por el presente se deja constancia que el Sr.
JULIO FABRIZIO PONCE AMORETTI

Ha cumplido con los requisitos del CURSO-TALLER para la Titulacion por Tesis
Modalidad Virtual durante los meses de setiembre, octubre, noviembre, diciembre 2021
y enero 2022, con la finalidad de desarrollar el proyecto de Tesis, asi como la
culminacion del mismo, siendo el titulo de la tesis:

ESTILOS DE VIDA EN RELACION A LOS RESULTADOS SEROLOGICOS FRENTE
AL COVID 19 EN INTERNOS DE MEDICINA HUMANA UNIVERSIDAD RICARDO
PALMA DURANTE EL PERIODO JUNIO DEL 2021.Con la propuesta de dos
autores.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, 13 de enero de 2022

. Oscar Emilio Martinez Lozano

DR. JHONY DE LA CRUZ VARGAS
Docano (0)

Director del Curso Taller de Tesis
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UNIVERSIDAD RICARDO PALMA

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
MANUEL HUAMAN GUERRERO

VIIl CURSO TALLER PARA LA TITULACION POR TESIS
MODALIDAD VIRTUAL

CERTIFICADO

Por el presente se deja constancia que el Sr.
FERNANDO ANTONIO RODRIGUEZ GULLEN

Ha cumplido con los requisitos del CURSO-TALLER para la Titulacion por Tesis
Modalidad Virtual durante los meses de setiembre, octubre, noviembre, diciembre 2021
y enero 2022, con la finalidad de desarrollar el proyecto de Tesis, asi como la
culminacién del mismo, siendo el titulo de la tesis:

ESTILOS DE VIDA EN RELACION A LOS RESULTADOS SEROLOGICOS FRENTE
AL COVID 19 EN INTERNOS DE MEDICINA HUMANA UNIVERSIDAD RICARDO

PALMA 'DURANTE EL PERIODO JUNIO DEL 2021.Con la propuesta de dos
autores. 3

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, 13 de enero de 2022

H

—
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

Metodologia

¢ Existe asociacion entre
los estilos de vida y los
resultados serolégicos
frente al COVID-19 en los
internos de medicina
entendidos en el policlinico
de la Facultad de Medicina
Humana de la Universidad
Ricardo Palma (FAMURP)
durante el periodo de junio
del 20217

Objetivo general:
Determinar la asociacién entre

Hipoétesis general.
Existen diferencias significativas

Variable
dependiente.

Disefio de estu
Analitico, trasve

los estilos de vida y los | entreelestilodeviday los 4 Resultados procedimientos ¢
resultados serolégicos frente al | resultados serolégicos frente al Serolégicos frente
COVID-19 en los internos de | coviD-19 en los internos de al COVID-19 Técnicas
medicina entendidos en el | pedicina atendidos en el policlinico (positivo / instrumentacic
policlinico FAMURP durante el | eapuURP el periodo de junio del negativo) Los datos recole
periodo de junio del 2021. 2021. registrados ent
programa Excel
Objetivos especificos Hipotesis especificas. Variables Poblaciéon y mue

e Determinar el estilo de vida
de los internos de medicina
atendidos en el policlinico
FAMURP.

e Determinar la asociacion
entre las caracteristicas
sociodemogréficas y los

resultados serolégicos frente
al COVID-19 en una muestra|

de internos de medicina.

e Determinar la asociacion
entre los estilos de vida
inadecuados y resultado
serolégico positivo para
COVID-19 en una muestra
de internos de medicina.

diferencias
entre las

« Existen
significativas
caracteristicas
sociodemogréaficas y los
resultados serolégicos frente al
COVID-19 en una muestra de
internos de medicina

« Existen diferencias
significativas entre los estilos
de vida inadecuados 'y
resultado serolégico positivo

para COVID-19 en una
muestra de internos de
medicina

independientes.

¢

Test sobre
estilos de vida
(adecuado /
inadecuado)

clinicas de los
medicina que fue
por el policlini
durante el perioc
junio del 2021.

Plan de anélisi
Estadistica
Analitica. Mc
multivariado de
Poisson (crudo
La medida de &
la razén

de prevalencia (
respectivo inten
confianza (IC) d
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ANEXO 9: Operacionalizacion de Variables

persona.

: Definicién Tipo de Escala de
Variable . ) L Valores
operacional variable medicién
Condicion que 0. Femenino
Sexo diferencia a varones Cualitativa Nominal 1. Masculino
de mujeres
ARos transcurridos
entre la fecha de
Edad nacimiento y el dia de | Cuantitativa Discreta Anos
la realizacion de la
encuesta.
Lugar _donde se vive 0. Capital
Lugar de 0 se ejerce la Cuantitativa Nominal 1
procedencia actividad econémica '
. Departamento
habitual.
Valor de hemoglobina
en 0. Normal
Hemoglobina la sangre Cualitativa Nominal ' .
. 1. Anemia
determinada por un
laboratorio
Creencia o no
. personal de una o , 0. No
Religién persona sobre una o Cualitativa Nominal 1 Si
unas divinidades
Condicién particular
gue caracteriza a una 0. Soltera
Estado Civil persona en lo que Cualitativa Nominal '
., 1. Casada
hace a sus vinculos
personales.
Vives con tus Lugar d(_e vivienda L . 0. No
adres com partldo con Cualitativa Nominal 1 S
P familiares directos. '
Dependes Condicién econémica 0. No
econdmicamente | personal de una Cualitativa Nominal 1.Si
de tus padres personal.
Descendencia de una 0. No
Tienes hijos Cualitativa Nominal 1.Si
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Condicién de una

. ersonaen la " . 0. No
Trabajas P > . Cualitativa Nominal .
J produccién de bienes 1. Si
0 servicios.
Antecedentes Referencia personal 0. Ninguna
personales para comprender los | Cualitativa Nominal 1. uno
hechos posteriores. 2. dos o mas
Antecedentes Referencia familiar 0. Ninguna
familiares para comprender los | Cualitativa Nominal 1. uno
hechos posteriores. 2. dos o mas
Conjunto de sintomas
. ue presenta un o , 0. Asintomatico
Cuadro clinico que p Cualitativa Nominal ; "
enfermo. 1. Sintomético
Presencia de mas .
enfermedades al 0. Ninguna
morbili . . litativ Nominal 1.un
Comorbilidades mismo tiempo en una Cualitativa ominal uno ]
persona 2. dos o mas
¢Viajo en los
altimos 14 dias Traslado de un lugar o : 0. No
L Cualitativa Nominal .
antes del inicio a otro. 1. Si
de los sintomas?
¢Havisto un
establecimiento | Traslado a un centro
de salud en los de salud al estar Cualitativa Nominal 0. No
14 dias previos | enfermo antes del 1. Si
al inicio de los inicio de sintomas.
sintomas?
¢, Tuvo contacto
con personas .
con El’ntomas Condicion pasada
respiratorios en fisica con dos o mas Cualitativa Nominal 0. N.O
los Gltimos 14 personas antes del 1. Si
dias previo a los inicio de sintomas.
sintomas?
¢Hatenido
contacto con
algun caso Condicion fisica de
positivo o contacto con mas o : 0. No
Cualitativa Nominal .
probable enlos | personas antes del 1. Si

14 dias previos
al inicio de los
sintomas?

inicio de sintomas.
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¢Ha visitado
algun mercado

donde se Traslado a un
encuentre establecimiento con Cualitativa Nominal 0. No
animales vivos animales antes del 1. Si
en los 14 dias inicio de sintomas.
previos alos
sintomas?
Valoracion individual
del estilo de vida con
la Escala de Estilo de
Vida -INICIB-URP
Puntaje de 6 a 30 en
cada item:
6. Actividad Fisica 0. Inadecuado
Estilo de vida 7. Habitos de Cualitativa Nominal estilo de vida
alimentacién L. Adecuaplo
estilo de vida
saludables
8. Actividades de
autocuidado
9. Habitos nocivos y
conductas de
riesgo
10. Salud Mental
IgM (+) e IgG (-
Prueba de laboratorio ) = positivo
Serologicos | donde se toman g IgM () ¢ 19G
e IgG para - . . +) = negativa
grgnte al COVID- Cov-2. Medida de Cualitativa Nominal IgM (+) e IgG
acuerdo con la (+) = positivo
fluoresceina IgM (-) e 1gG ()
= negativa
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Anexo 10: Ficha de recoleccién de datos y instrumentos utilizados

INSTRUMENTO PARA MEDIR EL ESTILO DE VIDA

Categorias y preguntas asociadas puntaje
Actividad Fisica

Mantiene su peso corporal Ideal 1 a+5
Realiza Actividad fisica al menos 5 veces a la semana, durante 30

minutos al dia 1 a+b
Realiza Ejercicios de Intensidad moderada tales como caminar a paso

rapido, bailar, o hacer tareas domésticas 1 a+b
Hace ejercicio vigoroso como footing, ascender a paso rapido por las
escaleras, desplazamiento rapido en bicicleta, aerébicos, o natacion

rapida. 1 a+b
Hace ejercicios de fortalecimiento muscular como elevacion de los

brazos, sentadillas, extension de triceps, flexion de hombros, etc 1 a+b
Practica deportes y juegos competitivos (por ejemplo: juegos

tradicionales, futbol, voleibol, baloncesto) al menos 3 veces por

semana. 1 a+5
Salud Mental

Tiene un plan o estrategia para manejar el estrés en tu vida. 1 a+b
Tiene claro el objetivo y el "sentido" de tu vida. 1 a+5
Mantiene esperanza en el futuro. 1 a+b
Realiza los proyectos que se propone. 1 a+b
Disfruta realizando los proyectos que se propone. 1 a+b
Tiene fuerza de voluntad para decir NO y suele tomar decisiones

acertadas. 1 a+b
Goza de relaciones cercanas y de confianza tanto en la familia como

en el entorno social. 1 a+b
Siente respeto a Dios o0 algo superior para lograr el equilibrio y paz en

su vida (organizacion religiosa, naturaleza o causas sociales). 1 a+5
Habitos de alimentacion saludables

Consume lacteos como leche, yogurt o queso. 1a+5
Consume lacteos descremados como leche, yogurt 0 queso. la+b
Consume alimentos con probi6ticos como yogurt natural, pepinillos,

etc. la+b
Desayuna diariamente antes de iniciar su actividad. la+b
Su alimentacion incluye panes, fideos, cereales, granos enteros (trigo,

maiz, cebada, arroz, avena), tubérculos (papa, camote, yuca) y

leguminosas frescas (arvejas, garbanzos, lentejas, habas) la+b
Come pescado como bonito, jurel, trucha, salmén, cojinova, etc. la+5
Come pollo, pavo y huevo la+5
Come 5 0 més porciones de frutas y verduras al dia. 1a+5
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Su alimentacion es predominantemente vegetariana.

Desayuna o almuerza en su universidad, hospitales o alrededores.

Consume entre cuatro y ocho vasos de agua al dia.
Actividades de autocuidado

Asiste a consulta odontol6gica por lo menos una vez al afio.
Asiste a consulta médica por lo menos una vez al afio.

Se cepilla los dientes después de cada comida.

Cuando se expone al sol, usa bloqueadores solares.
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