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RESUMEN

Introduccion: La promocion de la salud es uno de los fundamentos mas importantes en el
primer nivel de atencion. Distintas estrategias para la valoracion clinica en los distintos
grupos etarios requieren de la consejeria del personal médico hacia los pacientes, es por ello
por lo que es de suma importancia que el médico conozca las recomendaciones necesarias
para un adecuado estado de salud, el cual tiene como base la consejeria sobre estilos de vida
saludable. Sin embargo, el conocimiento no basta, sino que la aplicacién de estos habitos
por parte del personal médico es un punto clave para mejorar la credibilidad de la poblacion.
Metodologia: Las variables fueron obtenidas mediante la técnica de busqueda sistematica
de informacién (encuestas) en Internos de Medicina de la UCSM durante el periodo 2024.
Tipo de estudio: Analitico, observacional, de corte transversal. Criterios de inclusion:
Internos de Medicina de la UCSM durante el afio 2024, mayores de 18 anos. Criterios de
exclusion: Internos de medicina que hayan renunciado al internado en el transcurso del afio
2024, internos de medicina de otras universidades, internos de medicina que no hayan
completado el cuestionario. La recoleccion de datos se clasificd y ordeno en la base de datos
de Excel, su andlisis se realizo con el programa estadistico SPSS. Resultados: Se obtuvieron
121 respuestas de Internos de Medicina, mostrando como resultados que la recomendacion
de estilos de vida saludable mas frecuente fue sobre actividad fisica, con 91 menciones,
seguida de recomendaciones sobre nutricion y alimentacion, las recomendaciones menos
frecuentes fueron sobre consumo de alcohol, controles médicos e higiene. En las distintas
dimensiones evaluadas se encontré que la mayoria de los internos (57.9%) casi siempre
camina al menos 30 minutos diarios, sobre nutricién y alimentacion el 68.6% tiene un peso
normal o hasta 4 kilos de mas, y 41.3% incluyen frutas o verduras a su dieta, el 76.3% no
consume ningun cigarrillo al dia, sobre alcohol y otras sustancias el 62% consume bebidas
alcoholicas ocasionalmente, en cuanto a suefio y estrés, solo el 27.3% duerme bien y el
29.8% logra manejar el estrés adecuadamente, sobre introspeccion la mayoria de los internos
indican que a veces se sienten tensos o abrumados, a veces son pensadores positivos y
algunas veces se sienten deprimidos o tristes, el 55.4% casi nunca se realizan controles de
salud y el 81% casi siempre se preocupa por el autocuidado sexual y cuidado de su pareja,
sobre comportamiento como peatdon el 68.6% sigue las reglas y el 66.1% siempre usa
cinturén de seguridad. El cuestionario Fantéstico arrojo los siguientes resultados: El 4.1%
de los encuestados tienen un “fantastico” estilo de vida saludable, 27.3% se encuentran en

el camino correcto para tener un estilo de vida saludable, 45.5% tienen un estilo de vida
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adecuado, 21.5% podrian mejorar su estilo de viday 1.7% se encuentran en zona de peligro.
Conclusiones: La mayoria de los internos de medicina de la Universidad Catdlica de Santa
Maria en el periodo 2024 tienen un estilo de vida adecuado, y las recomendaciones que mas
frecuentemente brindan a sus pacientes son las correspondientes a temas como: actividad

fisica, nutricidon y alimentacion, y suefio

Palabras clave: Estilos de vida saludable, dieta, actividad fisica.
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ABSTRACT

Introduction: Health promotion is one of the most important steps in primary care. Different
strategies designed for the clinical assessment of varying patient age groups require
counseling for the medical staff. This is why it is indispensable that the medical staff know
the necessary recommendations for an adequate state of health, which has healthy lifestyle
counseling as a key component. However, knowledge is not enough, the execution of these
habits by the medical staff is key to improving their credibility among the population.
Methodology: Variables were obtained through a systematic search technique for
information (surveys) on medicine interns of the UCSM during the 2024 period. Type of
study: Analytical, observational, cross-sectional. Inclusion criteria: UCSM medicine interns
during the year 2024, over 18 years of age. Exclusion criteria: Medicine interns who have
resigned from the internship during the year 2024, medicine interns from other universities,
and medicine interns who have not completed the questionnaire. Surveys and data collection
were classified and ordered in the Excel database and were analyzed with the SPSS statistical
program. Results: Data was collected from 121 surveys answered by medicine interns,
showing that the most frequent healthy lifestyle recommendation was about physical
activity, with 91 mentions, followed by recommendations about nutrition and food, the least
frequent recommendations were about alcohol consumption, medical checks, and hygiene.
In the various dimensions assessed, it was found that most of the interns (57.9%) walk at
least 30 minutes almost daily, 68.9% are on their ideal weight or 4 kilograms over it at most,
and 41.3% include fruits and vegetables in their diet, 76.3% doesn’t smoke any cigarette
daily, 62% drinks alcoholic beverages occasionally, only 27.3% sleeps well and 29.8%
manage stress adequately, 69.4% indicate that they feel tense or overwhelmed sometimes,
43.8% are mostly positive thinkers and 62.8% feel depressed or sad sometimes, 55.4% rarely
get medical checks, 81% worry about their own and their partner's sexual life, 68.6% always
follow pedestrian and traffic rules and 6.1% always use a seat belt. The “Fantastic”
questionnaire yielded the following results: 4.1% of respondents have a “Fantastic” healthy
lifestyle, 27.3% are on the right path to having a healthy lifestyle, 45.5% have an adequate
lifestyle, 21.5 % could improve their lifestyle and 1.7% are in the danger zone. Conclusions:
Most medical interns at the Catholic University of Santa Maria in the period 2024 have an
adequate lifestyle, and the recommendations that they most frequently provide to their
patients are those corresponding to topics such as physical activity, nutrition and food, and

sleep.

Keywords: Healthy lifestyle, diet, physical activity.
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INTRODUCCION

Gran parte de la promocion de la salud en el primer nivel de atencidon es conocer y ejercer
adecuadamente los determinantes de la salud, en donde se ve implicado el tener un estilo de
vida saludable (1). El bienestar de la poblacion depende su estilo de vida, en donde se incluye
la dieta, el consumo de bebidas alcoholicas, el consumo de tabaco, las horas de suefio y la
calidad de este, asi como la actividad fisica realizada (2). La consejeria de estilos de vida
saludable se encuentra dentro de los planes estratégicos que propone el estado para la
valoracion clinica de cada grupo etario, motivo por el cual el profesional de la salud
encargado de estas estrategias debe conocer las recomendaciones a brindar para tener
mejores resultados en la poblacion; ya que se ha visto en distintos estudios que la aplicacion
de habitos saludables en la poblacion de médicos y aquellos estudiantes de medicina que
estan en contacto con el paciente, es decir los internos de medicina, trae mejores resultados
al generar mayor credibilidad en los pacientes quienes ven al profesional médico como un

ejemplo a seguir (3).

Esto es de suma importancia ya que diversos estudios demuestran que la adopcion de malos
habitos de vida, como el consumo descontrolado de alcohol, de tabaco y la obesidad
condicionan a un incremento de las enfermedades cronicas no transmisibles y esto por
consiguiente implica un aumento de los gastos en salud publica; siendo un problema evitable
con una buena intervencion médica desde la consejeria hasta la demostracion de un adecuada

aplicacion de los habitos de vida saludables (4).
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1. Problema de investigacion
1.1. Operacionalizacion de variables
e Variable dependiente: Aplicacion de estilos de vida saludable

e Variable independiente: Conocimiento sobre estilos de vida saludable

Variable Indicador Valor / Unidad Escala
Conocimiento de Consejos de estilos de vida | Actividad fisica Cualitativa - Nominal
estilos de vida saludable Nutricién y
saludable alimentacion

Hidratacion
Tabaco
Alcohol
Suefio

Salud mental e
introspeccion
Salud social y
relaciones

Control médico

No automedicacion
Sexualidad
Higiene

Aplicacion de estilos | Cuestionario FANTASTICO | 0-46: Estas en zona de | Cualitativa - Ordinal
de vida saludable peligro. 47-72: Algo
bajo, podrias mejorar.
73-84: Adecuado,
estas bien. 85-102:
Buen trabajo, estas en
el camino correcto
103-120:
Felicitaciones, tienes
un estilo de vida

fantastico.

Variable Dimensiones Indicadores Valor/Categoria Instrumento
Aplicacion de Familia, amigos | Tengo con quien a. Casi siempre (2) Cuestionario
estilos de vida hablar de las cosas | b. A veces (1) FANTASTICO
saludable que son ¢. Casi nunca (0)

importantes para mi

Doy y recibo carifio | a. Casi siempre (2)
b. Awveces (1)
¢. Casi nunca (0)
Soy integrante a. Casi siempre (2)
activo de grupos de | b. A veces (1)

apoyoalasaludo | c. Casinunca (0)
sociales.
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Actividad fisica, | Realizo actividad a. Menos de 1 vez
asociatividad fisica por 30 por semanas (2)
min/vez b. 1a 3 vecespor
semana (1)
C. 4 0 mas veces por
semana (0)
Camino al menos  [a. Casi siempre (2)
30 min diariamente [b. A veces (1)
c. Casi nunca (0)
Nutricién y Como dos a. Todos los dias (2)
alimentacién porciones de frutas | b. A veces (1)
y tres de verduras c¢. Casi nunca (0)
A menudo a. Ninguna de estas
consumo mucha 2
azucar, sal, comida | b. Alguna de estas
chatarra, o grasas 1)
c. Todas estas (0)
Estoy pasado en mi | a. Normal o hasta 4
peso ideal kilos de mas (2)
b. 5a8Kkilos de més
1)
c. Mas de 8 kilos de
mas (0)
Tabaco, Fumo cigarrillos a. No en los Gltimos
dependencia 5 afios (2)
b. No en el dltimo
afio (1)
¢. He fumado este
afio (0)
Cigarros fumados a. Ninguno (2)
por dia b. 0a10(1)
¢. Masde 10 (0)
Alcohol y otras | Nimero promedio | a. 0a 7 tragos (2)
sustancias de tragos (botellas | b. 8a 12 tragos
nocivas de cerveza, copas c. Mas de 12 tragos
de vino, vasos de 0
tragos fuertes) a la
semana
Bebo més de 4 a. Nunca (2)
tragos en una b. Ocasionalmente
misma ocasion QD
¢. A menudo (0)
Manejo vehiculos a. Nunca (2)
después de beber b. Solo unavez (1)
alcohol ¢. A menudo (0)
Uso drogas como a. Nunca (2)
marihuana, cocaina, | b. Ocasionalmente
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pasta base @

¢. A menudo (0)
Uso excesivamente | a. Nunca (2)
los remedios que b. Ocasionalmente
me indican o los (D)
que puedo comprar | c. A menudo (0)
sin receta
Bebo té, café, cola | a. Menos de 3 al dia
que contiene 2
cafeina, gaseosa b. 3a6aldia(l)

c. Mas de 6 al dia (0)

Suefio, estrés

Duermo bien 'y me
siento descansado

Casi siempre (2)
A veces (1)
Casi nunca (0)

Me siento capaz de
manejar el estrés o
la tension de mi
vida

Casi siempre (2)
A veces (1)
Casi nunca (0)

Me relajo y disfruto
mi tiempo libre

Casi siempre (2)
A veces (1)
Casi nunca (0)

Trabajoy
personalidad

Parece que ando
acelerado

A menudo (2)
A veces (1)
Casi nunca (0)

Me siento enojado
0 agresivo

A menudo (2)
A veces (1)
Casi nunca (0)

Me siento contento
con mi trabajo y
actividades

A menudo (2)
A veces (1)
Casi nunca (0)

Introspeccion

Soy un pensador
positivo y optimista

A menudo (2)
A veces (1)
Casi nunca (0)

Me siento tenso o a. Casinunca (2)
abrumado b. Algunas veces (1)
¢. A menudo (0)
Me siento a. Casinunca (2)
deprimido o triste b. Algunas veces (1)
¢. A menudo (0)
Control de salud | Me realizo a. Siempre (2)
y sexualidad controles de salud b. Awveces (1)
en forma periédica | ¢. Casi nunca (0)
Converso con mi a. Siempre (2)
pareja o familia b. Awveces (1)
aspectos de ¢. Casi nunca (0)

sexualidad
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En mi conducta Casi siempre (2)
sexual me preocupo A veces (1)

del autocuidado y c¢. Casi nunca (0)
del cuidado de mi

oo

pareja
Otros Como peat6n, a. Siempre (2)
pasajero del b. A wveces (1)

transporte pablico, | c. Casi nunca (0)
sigo las reglas

Uso cinturdn de
seguridad

Siempre (2)
A veces (1)
c¢. Casi nunca (0)

S

Nota: Villar et al, (40).
1.2. Justificacion

Esta investigacion aportara datos sobre el conocimiento de los internos de medicina
sobre los estilos de vida saludables y su aplicacion propia y para con los pacientes,
de tal manera que estos se vean beneficiados con conocimientos adecuados sobre el

tema de una fuente fiable que ademas sirva como ejemplo a seguir.
2. Objetivos

2.1. General

Determinar en los Internos de Medicina de la UCSM, el conocimiento de estilos de
vida saludable, a través de recomendaciones, asi como su aplicacion en la propia vida

cotidiana y con los pacientes
2.2. Especificos

e Determinar la prevalencia de los internos de medicina que aplican estilos de vida

saludable en su vida cotidiana.

e Determinar la prevalencia tematica sobre estilos de vida saludable que brindan

los internos de Medicina a sus pacientes.
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3. Marco Tebrico
3.1. Conceptos basicos
3.1.1. Internado en ciencias de la salud

El periodo correspondiente a las practicas preprofesionales del ultimo afio de los
estudios de pregrado en las carreras del 4rea de ciencias de la salud se lleva a
cabo bajo la modalidad de docencia en servicio. Estas practicas pueden
desarrollarse dentro de los establecimientos de salud (modalidad intramural) o
en contextos externos, atendiendo a una poblacion asignada (modalidad
extramural). En ambos casos, la formacion se realiza bajo la supervision rigurosa
de la universidad, garantizando el adecuado acompafamiento académico y

profesional del estudiante (5).
3.1.2. Interno de ciencias de la salud

Estudiante de pregrado en el ultimo afo de su formacion académica, inscrito en
una universidad peruana, que lleva a cabo practicas preprofesionales en el
ambito de las ciencias de la salud, bajo una estricta supervision universitaria. El
gjercicio de sus actividades se encuentra formalizado mediante una Resolucion
de oficializacion, la cual no implica la generacion de un vinculo laboral con la

institucion en la que realiza su internado (5).
3.1.3. Estilos de vida saludable

Los estilos de vida representan un conjunto de comportamientos y habitos
adoptados tanto a nivel individual como en el entorno social, los cuales se
incorporan de manera natural en la rutina cotidiana. La adopcion de estilos de
vida saludables favorece el bienestar tanto personal como colectivo,
contribuyendo a la prevencion de enfermedades y promoviendo una mejor
calidad de vida. Estos habitos incluyen la practica regular de actividad fisica,
una alimentacion equilibrada y nutritiva, un adecuado descanso y la
optimizacion del tiempo libre para actividades recreativas, lo que en su conjunto

incide positivamente en la salud integral (6,7).

Estas conductas son el factor preventivo mds importante frente a las
enfermedades cronicas no transmisibles. Es asi que al conceptualizar los estilos
de vida saludable tiene gran implicancia el contexto sociocultural, ya que en este

se basa el transcurrir del dia a dia para entender lo que se aproxima a la poblacion

(3).
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3.1.3.1. Dietay alimentacion

La dieta es uno de los pilares mas importantes para una vida saludable, ya
que de esta depende una salud fisica saludable, evitando la obesidad y las

consecuencias que ¢sta trae consigo (7).

Se tiene como ejemplo principal a la dieta mediterranea, diversos estudios
demuestran que esta, la cual es rica en alimentos de origen vegetal, reduce el
consumo de grasas animales, promueve el consumo de legumbres y cereales
integrales, evitando el exceso de condimentos y alimentos procesados; es
beneficiosa al momento de evitar enfermedades cardiovasculares (1).
Asimismo, el objetivo de una dieta saludable es reducir el consumo alimentos
poco saludables como son: los azlcares procesados, por su gran aporte
calérico y poco aporte nutricional; reducir el consumo de grasas saturadas o
grasas trans y sustituirlas por grasas monoinsaturadas y poliinsaturadas (8).
Algunos de estos alimentos a evitar son los embutidos, golosinas, por su alto
contenido en conservantes y colorantes, productos empaquetados como

galletas o pasteles y las bebidas azucaradas como gaseosas o jugos (9).

A pesar del conocimiento de la poblacion en general, especialmente los
jovenes, sobre el consumo saludable de una dieta balanceada, se ha visto que
el consumo de dietas hipocaldricas, no tener un horario fijo de comidas o la
omision de estas, son los principales factores relacionados a una mala dieta
en este grupo poblacional. Ademés hay una diferencia significativa entre la
incidencia de obesidad entre hombres y mujeres, ya que estas tltimas suelen

adoptar dietas mas saludables que los varones por factores sociales y estéticos

(8).
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3.1.3.2. Consumo de agua

El requerimiento de consumo de agua esta determinado por la edad, el género
y peso corporal de la persona; asimismo, este consumo se incrementa en
circunstancias en las que la eliminacién de agua sea significativa, como la
actividad fisica, el clima caliente o calido y alteraciones de la salud, como lo
es la enfermedad, en donde la principal complicacion de pérdida de liquidos

corporales es la deshidratacion, la cual podria llegar a ser mortal (10).

Se recomienda el consumo de agua mineral, la cual debe ser alrededor de 2 a
2.5 litros de agua diaria, la cual es variable segun la condicion fisica y salud
de la persona, sin embargo el consumo de 6 a 8 vasos de agua diarios es

indispensables para un buen funcionamiento del organismo (9).

En algunos estudios se ha demostrado que el consumo de agua es beneficioso
para la salud en distintos aspectos, uno de ellos es que un consumo adecuado
de agua previene infecciones de tracto urinario, especialmente las cistitis, de
igual manera se ha asociado un menor riesgo de nefrolitiasis en pacientes que
consumen mas de 2.5 litros diarios o que tienen una produccién urinaria
mayor o igual a 2 litros diarios. También se encontrd una asociacion
preventiva con las cefaleas, sobre todo en pacientes con migrafias o cefaleas
recurrentes. Una buena hidratacion es también un componente regulador de
la presion arterial y la temperatura corporal, lo cual va de la mano con la
preservacion de la funcidn renal, ya que regula la excrecion de agua y sodio,
asi como la liberacion de hormonas reguladoras del incremento de la presion

arterial (11,12).
3.1.3.3. Consumo de bebidas alcohélicas

El alcohol, o etanol, es una sustancia que causa placer y puede llegar a causar
adiccion en quien la consume. El consumo del alcohol es el tercer factor de
riesgo asociado a muerte prematura y morbilidad, ademés de causar
repercusiones negativas en el entorno social y emocional, se estima que el
consumo nocivo de alcohol se encuentra asociado a mas de 200 patologias y
alteraciones de la salud fisica, y entre ellas tenemos enfermedades
cardiovasculares, enfermedades hepaticas, alteraciones neurologicas y

psiquiatricas. Ademas de ser un factor de riesgo para enfermedades cronicas
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ya que favorece el desarrollo de exceso de peso, que asociado a otros habitos
no saludables son un factor importante de riesgo a futuro, en especial dentro

de la poblacién joven (1,13,14).

El consumo de alcohol excesivo se define, segin algunas fuentes, como aquel
consumo mayor a 6 bebidas alcoholicas en una sola ocasion en el transcurso
del ultimo afio, aunque otros autores lo definen como el consumo mayor o
igual de 4 bebidas en mujeres y mayor o igual a 5 bebidas en varones, ambos

en una sola ocasion (15).
3.1.3.4. Consumo de tabaco

El consumo de tabaco y el habito de fumar son héabitos que se vinculan a largo
plazo con el desarrollo de enfermedades cronicas, como lo son la diabetes o
la hipertension arterial. Se ha visto que este habito puede tener como objetivo
la bisqueda de un mejor estado de &nimo y aquellas personas que consumen
tabaco por largo tiempo presentan dificultades para evitar este habito, puesto
que el cese tras un consumo cronico podria traer sintomas de irritabilidad. En
ciertos estudios se ha demostrado que la asociacion del consumo de tabaco

con la realizacion de actividad fisica podria reducir sus efectos nocivos (16).

El cese de este habito se relaciona a una mejora en el estado de salud y una
mejor calidad de vida, ya que mejora la esperanza de vida. Para lograr un
adecuado control del consumo de cigarrillo es necesaria la intervencion
médica adecuada ya que la mayoria de los pacientes fumadores recaen en este

habito a los 3 meses de haberlo dejado (1).
3.1.3.,5. Actividad fisica

Se denomina actividad fisica a cualquier movimiento corporal producido por
los musculos esqueléticos que aumenta significativamente el gasto de
energia, es decir que la actividad fisica puede ir desde el transporte de la
persona desde un lugar hacia otro, ya sea caminando, trotando o corriendo,
hasta una actividad fisica realizada a modo de deporte. La actividad fisica
debe ser realizada regularmente y debe ser de intensidad moderada a alta, ya
que se ha demostrado que esta practica mejora la calidad de vida y reduce el

riesgo de morbilidad, la OMS recomienda realizar actividad fisica moderada
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en un tiempo de 150 minutos a la semana o de intensidad vigorosa al menos

75 minutos a la semana (17,1).

Los beneficios de este habito se encuentran en la salud fisica, donde mejora
la salud cardiovascular y la capacidad funcional, y en la salud psicoldgica y
emocional, demostrando efectos sobre la disminucioén de la ansiedad y la

depresion (18).

La actividad fisica aerobica como nadar o trotar, al menos 3 veces a la
semana, mejoran el estado de presion arterial, reducen el riesgo de padecer
diabetes y mejoran el perfil lipidico, mientras que la actividad fisica enfocada
en resistencia y carga de peso, como saltar soga o levantar pesas mejoran,
ademas, el sistema musculoesquelético (19). Este habito tiene beneficios muy
importantes en la poblacion de adultos mayores, ya que el envejecimiento
genera cambios negativos en la salud 6sea, muscular y en el tejido adiposo,
generando fragilidad general y osteopenia, de tal manera que el habito de
gjercitarse mejora la fuerza muscular, la movilidad, optimiza la capacidad
respiratoria, y cardiovascular, permitiendo que el adulto mayor se mantenga
habil e independiente. Puesto que cada grupo etario tiene dificultades
individuales, es necesario entender el contexto clinico del paciente para
recomendarle cierto tipo de actividad fisica, ademas de ser un factor
importante de empoderamiento del paciente para motivar a tomar como

hébito la actividad fisica y el ejercicio de manera paulatina (17).
3.1.3.6. Suefio

El suefio se define como un estado fisiologico caracterizado por una
reduccion del nivel de conciencia y de la capacidad de respuesta a los
estimulos del entorno. Este estado, de naturaleza reversible, se manifiesta con
una periodicidad cercana a las 24 horas, en un ciclo conocido como ritmo
circadiano. Su regulacion depende de diversos factores, entre ellos, los
habitos de la persona, su estado de salud mental y la presencia de
enfermedades subyacentes. A lo largo de su vida, un ser humano dedica
aproximadamente un tercio de su tiempo a dormir, lo que evidencia su papel
fundamental en el equilibrio fisico y psicolégico. Se ha comprobado que las

alteraciones del suefio pueden influir, de manera directa o indirecta, en el
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desarrollo de diversas patologias, como enfermedades cardiovasculares,
diabetes mellitus tipo 2, sindrome metabodlico, trastornos psiquiatricos y

ciertos tipos de cancer, entre otras (20,21).

Se denomina como suefio saludable los siguientes factores: horas apropiadas
de descanso y la calidad del suefio, dentro de la cual se encuentra la ausencia
de trastornos durante este como son el insomnio, alteraciones del suefio REM
o no REM. Asimismo, para determinar el concepto de horas apropiadas de
descanso, debe considerarse la edad del individuo, ya que, se recomienda
entre 8 a 10 horas de descanso en adolescentes y entre 7 a 9 horas de descanso
en adultos; por otro lado, la calidad de suefio adecuada es aquella en la que el
individuo descansa sobre una superficie comoda, es decir una cama, al menos
el 85% del suefo, alcanza el suefio en menos de 30 minutos y no despierta
mas de 1 vez durante este. Estudios han demostrado una asociacion entre la
mala calidad de suefio y héabitos no saludables, como es el sedentarismo,
consumo de alcohol, asi como factores relacionados a la hora de dormir como
son el uso de dispositivos electronicos antes de dormir o que estos se
encuentren cerca a la cama, un area de descanso no adecuada, es decir,
ingreso de luz a la habitacion durante la noche, temperatura muy elevada y la

ingestion de comidas copiosas previas al descanso (22).
3.1.3.7. Introspeccion

El término introspeccion tiene su origen en el latin introspicere, que significa
"examinar hacia dentro". En un sentido general y conforme a su etimologia,
la introspeccion se refiere a la observacion que una persona realiza sobre su
propio mundo interno, abarcando sus pensamientos, emociones,
motivaciones y comportamientos. Segiin Rosenthal 1999, este concepto
implica un proceso mediante el cual se adquiere una conciencia "focalizada
o atenta" respecto a los propios procesos y contenidos mentales,
diferencidndose asi de la percepcion cotidiana, que suele ser mas efimera,

difusa y espontanea (23).
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3.1.3.8. Vida social y familiar

La evidencia de vinculos sociales positivos en relacion con un estado de
buena salud es un objetivo de estudio importante hoy en dia, ya que se ha
visto que los vinculos sociales saludables retrasan el envejecimiento y
potencian la longevidad. Se ha demostrado que las relaciones sociales pueden
influir sobre la fisiologia del ser humano, especialmente a nivel
endocrinolégico, neurolégico e inmunoldgico. Es sabido que el
envejecimiento deteriora progresivamente los sistemas corporales, siendo el
principal comprometido el sistema inmune, a lo que se denomina como
inmunosenescencia, es por ello que como medida preventiva se recomiendan
habitos saludables dentro de los cuales, a partir de estudios con roedores, se
ha visto que hay una asociacion entre el retraso de la inmunosenescencia y
las relaciones sociales saludables, es asi que estas ultimas se han convertido
en una herramienta Util de apoyo para retrasar el envejecimiento, mejorar la

salud mental e inmunologica (24).
3.1.3.9. Sexualidad

Segun la OMS la sexualidad forma parte de la vida del ser humano desde que
nace hasta el dia que se muere, incluye el sexo, el rol y la identidad de género,
la orientacion sexual, la intimidad y el placer, asi como la reproduccion. Esta
se expresa en pensamientos, creencias, actitudes, deseos, comportamientos,
roles y relaciones; sin embargo, la sexualidad se encuentra influenciada por
diversos factores tanto sociales como personales en donde se encuentran
factores psicoldgicos, econdmicos, culturales, religiosos, politicos y

espirituales (25).

Por otro lado, la salud sexual incluye el bienestar y la conformidad del ser
humano con su sexualidad, es decir, el estar bien y el sentirse bien

sexualmente, tanto fisica como emocionalmente (26).

La salud sexual y su promocién forman parte de la evaluacion integral de
cada paciente, por lo cual el personal médico quien se dirige al paciente debe
tener el conocimiento y las habilidades de comunicacion adecuadas para
brindar una mejor consejeria. La Coaliciéon Nacional para Salud Sexual

(NCSH) recomienda que el personal médico realice un interrogatorio amplio
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incluyendo preguntas sobre parejas, practicas sexuales, historial o
antecedentes de infecciones de transmision sexual, cuidado y uso de métodos
de proteccion, embarazo, fertilidad y problemas o disfunciones sexuales asi
como la orientacion sexual; estando capacitado para poder brindar

informacion que oriente al paciente y le ayude a resolver sus dudas (27).

La sexualidad debe ser vista como un tema personal, individual de cada
persona, ya que las vivencias y puntos de vista de estos difieren de unos a
otros, siendo de gran importancia reconocer el contexto de cada paciente para
dar una adecuada consejeria. Existe mayor dificultad para abordar este tema
en la poblacion de adolescentes, en quienes aun se considera un tabu hablar
de sexualidad, y en quienes se presentan diversidad de problemas de salud
sexual, es aqui donde radica la importancia de la intervencion médica a través
de estrategias de comunicacion. Es asi como la sexualidad no solo debe ser
vista a grandes rasgos o debe ser olvidada en la evaluacion integral del
paciente, sino que debe considerarse que la educacion sexual es un derecho
de todo ser humano, y la salud sexual forma parte del bienestar global de cada

individuo (28).
3.1.3.10. Control de salud

Como parte de la promocion y prevencion en salud se encuentran los
chequeos médicos y consultas generales en salud. Se denomina chequeo
preventivo el contacto entre un profesional de la salud y un paciente
asintomatico al cual se le realizan pruebas de control y tamizaje para evaluar
su salud en general, con el objetivo de prevenir futuras enfermedades con la
deteccion temprana de signos, factores de riesgo o antecedentes de
importancia. De esta manera, un adecuado tamizaje puede detectar a tiempo
enfermedades para brindar acceso a un tratamiento indicado de manera
temprana y oportuna, antes que la enfermedad suponga un riesgo de vida para
el paciente y un problema de salud publica al reducir la morbi-mortalidad. La
medicina preventiva debe estar enfocada segun la edad y el sexo del paciente,
a lo largo de la vida, de esta manera se reduce la morbilidad, el sufrimiento o
la discapacidad de un paciente. Esta estrategia es fundamental para evitar las
enfermedades cronicas no transmisibles como son la hipertension arterial, la

dislipidemia, la diabetes mellitus, obesidad y reducir habitos de riesgo como
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lo son el consumo nocivo de alcohol o el tabaquismo. Asimismo,
enfermedades como el cancer y trastornos de salud mental como la depresion
pueden ser prevenibles o tratadas a tiempo con un adecuado interrogatorio, y

pruebas de tamizaje (29).
3.1.3.11. Trabajoy personalidad

La personalidad puede ser definida como la agrupacién de pensamiento,
comportamiento y emocion, que suele ser parcialmente estable, y que
caracteriza a la persona. Los estudios denominan cinco rasgos de la
personalidad: extraversion o capacidad de sociabilidad, amabilidad que
garantiza el establecer relaciones psicosociales, responsabilidad que se
enfoca en el logro de metas y objetivos a partir del actuar, neuroticismo o
inestabilidad emocional y la disposicion a la experiencia; cada uno de estos
rasgos tienen sus propias caracteristicas que dependen del contexto cultural
de cada persona, y se le denomina facetas. Estos rasgos de personalidad
influyen en variables individuales, sociales e interpersonales dando lugar a
caracteristicas del individuo como son la felicidad, el bienestar, la
espiritualidad, los vinculos romanticos o de amistad, asi como en el &mbito

social, se encuentra el involucramiento social o la criminalidad (30).

Investigadores y profesionales en el campo de la psicologia industrial y
organizacional han estado intrigados por mucho tiempo sobre el potencial de
las mediciones de la personalidad para describir, explicar y predecir el
comportamiento de los individuos en el trabajo. Incluir variables de
personalidad en un sistema de seleccion tiene a menudo un efecto positivo en
incrementar su validez para predecir el desempefio laboral, y a la vez reducir
el impacto adverso contra grupos protegidos. El uso de predictores de
personalidad es ampliamente aceptado hoy por los psicologos y académicos

especializados en psicologia industrial y organizacional (31).
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3.1.3.12. Conducta social

La conducta social es una parte integral de la vida compleja. Abarca las
ultimas dos transiciones en la evolucion de la vida: la transicion de
organismos solitarios a sociales, dando paso a la formaciéon de grupos
sociales, y la transicion de sociedades primates a sociedades humanas,
permitiendo la aparicion del lenguaje. El rol fundamental del comportamiento
social es especialmente evidente por el amplio alcance que abarca sobre
muchos fendémenos naturales, que van desde la sefializacion en las bacterias
hasta el altruismo en los insectos sociales y la cooperacion humana, que ha

conducido a la sociedad moderna tal como la conocemos (32).
3.1.4. Promocion de la salud

El desarrollo de la promocion de la salud se basa en los determinantes de esta
misma, en donde se encuentran factores ambientales, estilos de vida, sociales,
economicos, laborales y culturales, sobre los cuales los servicios sanitarios
activan para promover un estado de salud pleno en la poblacion; es por ello que
la OMS los define como “las circunstancias en que las personas nacen, crecen,
viven, trabajan y envejecen, incluido el sistema de salud”. A este nivel actian
las diversas politicas y estrategias para crear un plan de promocion de salud, en
la cual se busca fortalecer las capacidades de cada individuo y como poblacion,
ademas de mejorar las condiciones sociales, ambientales y econdémicas, para

obtener una mejor salud individual y publica (33).

Con la finalidad de mejorar la calidad de vida, el bienestar de la poblaciéon y la
independencia de las personas, se toma acciones en el personal de salud, quien
brinda informacion y herramientas necesarias para mejorar las competencias de
la poblacion, ademas se busca desarrollar entornos favorables, mejorar la accion
comunitaria con la participacion y toma de decisiones de la poblacion implicada,
reorientacion de los servicios de salud y el impulso de politicas saludables donde

se vea involucrado el gobierno y el sector publico asi como el privado (34).
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3.2. Antecedentes investigativos

3.2.1. Anivel local

Luego de realizar una busqueda exhaustiva en diversas bibliotecas y
repositorios, no se encontraron estudios de investigacion previos que aborden la

tematica en cuestion.
3.2.2. A nivel nacional

Autor: Tananta, Karen. Titulo: Estilo de vida saludable y desempefio laboral en
médicos residentes en dos hospitales del Pert en el afio 2023. Resumen: Este
estudio tiene como objetivo analizar la relacion entre los estilos de vida y el
desempefio laboral, con el propdsito de proporcionar bases para futuras
intervenciones que favorezcan un equilibrio entre la vida personal y profesional
de los médicos en formacion. La investigacion se desarrolla bajo un disefio
observacional, cuantitativo, analitico y transversal, con una muestra conformada
por 301 médicos residentes. A través del andlisis bivariado, se determin6 que no
existe una asociacion estadisticamente significativa entre los estilos de vida y el
desempeinio laboral en esta poblacion (RP: 0,096; 1C95%: 0,89-2,31; p: 0,135).
No obstante, se identifico una alta prevalencia de estilos de vida clasificados
como "Peligro/Malo" en ambos hospitales evaluados. En conclusion, los
hallazgos sugieren que los estilos de vida no tienen una influencia directa en la
calidad del desempefio laboral de los médicos residentes, al no encontrarse una

relacion significativa desde el punto de vista estadistico (35).
3.2.3.  Anivel internacional

Autor: Jahan et al. Titulo: Conocimiento y practica de habitos alimentarios y de
vida saludables en estudiantes de medicina: un estudio realizado en Oman.
Resumen: Antecedentes: El estilo de vida de los estudiantes de medicina es
razonable. Una de las cosas mas dificiles de hacer mientras se est4 en la escuela
de medicina es estar fisicamente activo ya que, los estudiantes de medicina
pueden necesitar tiempo adicional para realizar ejercicio regularmente. El
proposito principal de este estudio fue evaluar el estilo de vida saludable, el
conocimiento y la practica de una dieta equilibrada y la actividad fisica entre los
estudiantes de medicina. Métodos: Se realiz6 un estudio transversal basado en

cuestionarios en la Facultad de Medicina y la Facultad de Farmacia. Todos los
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estudiantes de medicina fueron invitados a participar completando un
cuestionario en linea. El cuestionario del estudio consta de tres partes: La
primera parte incluye datos demograficos; la segunda parte se relaciona con el
ejercicio, los habitos dietéticos personales y otros factores que influyen en un
estilo de vida saludable. El andlisis estadistico se realiz6 en el software SPSS
25. Resultados: Un total de 98 estudiantes participaron, de los cuales el 93%
tenian entre 20 y 25 afos. 55% de los participantes del estudio realizan actividad
fisica, la razon comun para la actividad fisica fue mantenerse fisicamente activo
(35 %), para una salud adecuada (28 %) y para divertirse (25 %). La mayoria de
los participantes del estudio (72 %) no tienen una dieta equilibrada. La falta de
tiempo (43 %) y la falta de disponibilidad de una dieta equilibrada (34 %) fueron
las respuestas habituales de los participantes del estudio con respecto a la falta
de ingesta de una dieta equilibrada. E1 90 % de los estudiantes consume té o
café, y el 48 % hace dieta o se salta comidas debido a la falta de accesibilidad.
La falta de tiempo (70 %) es una de las barreras significativas para realizar
actividad fisica, mientras que la mala gestion del tiempo (36 %) y el estrés
relacionado con el trabajo (49 %) es el otro factor contribuyente. Conclusion:
Los estudiantes de medicina en su ultimo afio son conscientes de los estilos de
vida saludables. Sin embargo, existen algunas barreras para la practica. Los
hallazgos del estudio ayudan a crear conciencia sobre los comportamientos de
vida saludable que se pueden fomentar entre los estudiantes que servirdn como
modelos a seguir para la sociedad en el futuro. Cabe destacar la decision de la
Facultad de Medicina de construir un gimnasio e incorporar conferencias
relacionadas con la nutricion y experiencias clinicas en todo el plan de estudios

(36).

Autor: Walnik et al. Titulo: Aptitud fisica, nutriciéon y calidad de vida en
estudiantes de medicina alemanes. Resumen: Antecedentes: Los estudiantes de
medicina estan expuestos a altas demandas cognitivas, asi como a un alto
esfuerzo de aprendizaje, lo que como consecuencia puede conducir a una calidad
de vida (CdV) limitada con un rendimiento fisico reducido y conductas
alimentarias poco saludables. El objetivo de este andlisis retrospectivo fue

evaluar los factores mencionados anteriormente y su relacion entre si. Métodos:
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Incluimos 380 estudiantes de medicina (167 hombres, 213 mujeres, edad 22,2 +
3.9 afios) que participaron en la asignatura optativa de medicina deportiva. La
CdV se midi6 con el cuestionario SF-36 y la capacidad de resistencia se midi6
utilizando una prueba de carrera incremental. La ingesta dietética diaria se midid
utilizando un protocolo diario de 7 dias. Dependiendo del sexo y la velocidad
maxima alcanzada, los estudiantes se dividieron en tres grupos de rendimiento.
Resultados: Los hombres alcanzaron mayor velocidad méxima, frecuencia
cardiaca y lactato. La ingesta de carbohidratos y grasas no cumplio con las
recomendaciones en ninguno de los grupos. La ingesta de fibra dietética difirio
significativamente entre los grupos de rendimiento en hombres y mujeres, y los
mejores grupos tuvieron ingestas mas altas. Conclusiones: Nuestros datos no
sugieren un mayor riesgo o conductas perjudiciales para la salud en los
estudiantes de medicina en comparacion con la poblacion general.
Independientemente de esto, se deben establecer incentivos que permitan una
vida saludable incluso durante estudios complejos con un alto esfuerzo de

aprendizaje (37).

Autor: Hidalgo et al. Titulo: Multiples conductas de salud recomendadas entre
estudiantes de medicina en el oeste de Canada: un estudio descriptivo de los
conocimientos autoinformados, la adherencia, las barreras y el uso del tiempo.
Resumen: Objetivo: Nuestro objetivo era evaluar los conocimientos, la
adherencia, las barreras y el tiempo dedicado a todas las conductas de salud
recomendadas por los estudiantes de medicina. Métodos: Se analizd una
encuesta transversal en linea de ocho dominios conductuales entre estudiantes
universitarios de medicina de la Universidad de Columbia Britanica, Canada,
utilizando estadisticas descriptivas y presentacion visual. Resultados: Entre
marzo y abril de 2023, 137 estudiantes de medicina participaron en la encuesta.
Mas del 80% tenia conocimiento de cinco recomendaciones de comportamiento
de salud, pero carecia de conocimiento de recomendaciones dietéticas
especificas en particular. Méas del 60% informdé cumplir con los niveles
recomendados por las pautas para el tabaco, el alcohol semanal, el alcohol diario
(solo mujeres) y la actividad fisica (solo hombres). Existian grandes brechas

entre el conocimiento y la adherencia a la actividad fisica, el suefio, el
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sedentarismo, el tiempo frente a la pantalla y las recomendaciones dietéticas. Se
identificaron diferencias de sexo en el conocimiento y la adherencia a los
comportamientos de salud recomendados. El tiempo dedicado al bienestar se
centr6 en el suefio, la dieta, el ejercicio y los pasatiempos. El olvido de las
recomendaciones (69% de las mujeres, 71% de los hombres) y la falta de tiempo
(72% de las mujeres, 52% de los hombres) fueron las principales barreras para
el conocimiento y la adherencia. Conclusion: La mayoria de los estudiantes de
medicina en el oeste de Canadd informaron que no cumplian con multiples de
las conductas de salud recomendadas. El tiempo era la mayor barrera para la

adherencia y el tiempo libre se dedicaba al suefio (38).
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CAPITULO II
PLANTEAMIENTO OPERACIONAL
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1. Material y métodos
1.1. Disefio del estudio
Estudio analitico, descriptivo, corte transversal
1.2. Poblacion

Internos de Medicina de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024,

independientemente del area (publico o privado) en el que realizan el internado

1.3. Muestra

Los datos de este proyecto serdn recolectados mediante una encuesta de Google
Forms (Anexo 1) enviada a los estudiantes del Internado de Medicina Humana de la

Universidad Catdlica Santa Maria en el periodo 2024
1.3.1. Calculo de tamafio muestral

La poblacion comprende 250 personas, con un nivel de confianza del 95% y con
precision del 3% el tamafio muestral es de 112 internos de medicina, con una
proporcion esperada de pérdidas del 3% la muestra ajustada a las pérdidas es de
116 personas, lo cual se determind mediante un calculo de tamafio muestral con

el programa informatico Fisterra.
1.3.1.1. Criterios de inclusion
e Internos de Medicina de la UCSM durante el periodo 2024
e Mayores de 18 afios.
1.3.1.2. Criterios de exclusion

e Internos de Medicina que hayan renunciado al internado durante el

transcurso del 2024
e Internos de Medicina de otras universidades

e Internos de Medicina que no hayan completado el cuestionario.
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1.4. Procedimientos y técnicas

1.4.1. Técnica

Busqueda sistematica de informacion (encuestas) (Anexo 1), usando como base
el cuestionario FANTASTICO, ya validado, el cual consta de 30 preguntas
divididas en 10 items, correspondientes al acronimo que le da nombre al
cuestionario: F: Familia y amigos A: Asociatividad. Actividad fisica. N:
Nutriciéon T: Tabaco A: Alcohol. Otras drogas. S: Suefio. Estrés. T: Trabajo.
Tipo de personalidad. I: Introspeccion C: Control de salud. Conducta sexual.
O: Otras conductas: (como peaton, pasajero del transporte publico, sigo las
reglas; uso cinturon de seguridad y tengo claro el objetivo de mi vida), cada
pregunta se evalia con tres opciones de respuesta con un valor numérico de 0 a
2, los resultados se califican en una escala de 0 a 120. Segun Villar Lopez et al.,
este instrumento ha demostrado consistencia interna con un alfa de Cronbach de

0,788.
1.4.2. Recoleccion y registro de datos

1) Instrumento: Ficha de registro en la base de datos de Excel, que nos permitira

ordenar la informacion recolectada
2) Materiales:
e Ficha de recoleccién de datos de Microsoft Office Excel 2016

e Material electrénico (computadora personal con software de

procesamiento de texto, base de datos y estadisticos)
1.5. Plan de analisis

El andlisis de los datos recogidos en la base de datos de Excel, se realiz6 a través del
programa estadistico SPSS, donde se mostraran los resultados mediante estadistica

descriptiva con tablas y gréficos.
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RESULTADOS
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Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Tabla N° 1
Edad de los internos de Medicina Humana de la Universidad Catolica de Santa

Maria en el periodo 2024

F %
23 a 26 afos 99 81.8
27 a 30 afios 19 15.7
31 a 36 anos 3 2.5
Total 121 100.0

En la tabla presentada, se muestra la distribucion por edad de los internos. El grupo
mayoritario corresponde a los internos de 23 a 26 afios, representando el 81.8% del total. A
continuacion, los internos de 27 a 30 afios constituyen el 15.7%. Por tltimo, los internos de

31 a 36 anos representan el 2.5%, siendo este el grupo menos numeroso.

Grafico N° 1
Edad de los internos de Medicina Humana de la Universidad Catolica de Santa

Maria en el periodo 2024

100.0
90.0
80.0
70.0
60.0
50.0
40.0
30.0
20.0
10.0 .
0.0 —

23 a 26 anos 27 a 30 afios 31 a 36 afios

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




. UNIVERSIDAD
REPQSITORIO DE . XL oA

TESIS UCSM Z  DE SANTA MARIA

Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Tabla N° 2
Recomendaciones sobre estilos de vida saludable de los internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

F

Nutricion y alimentacion 85
Actividad fisica 91

No consumo de tabaco 12
No consumo de alcohol 2
Salud mental e introspeccion 9
Salud social y relaciones 5
Hidratacion 20
Control médico 2
Suefio 27

No automedicacion 2
Higiene 2

En la tabla nimero 2, que presenta las recomendaciones sobre estilos de vida saludable para
los internos de Medicina Humana de la Universidad Catélica de Santa Maria en el periodo

2024, se observan los siguientes resultados:

La recomendacion mas frecuente es realizar "actividad fisica", con 91 menciones, seguida
de llevar una "alimentacion" saludable, mencionada 85 veces. A continuacidn, se encuentra

"suefio", con 27 menciones, ¢ "hidratacién", con 20 menciones.

Otras recomendaciones menos frecuentes incluyen "no consumo de tabaco" (12 menciones),
"salud mental e introspeccion” (9 menciones), y "salud social, relaciones" (5 menciones).
Finalmente, las recomendaciones menos mencionadas son "control médico", "higiene", "no

automedicacion" y "no alcohol", cada una con 2 menciones.
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Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Tabla N° 3
Aplicacion de estilos de vida saludable dimension: familia y amigos en internos de

Medicina Humana de la Universidad Catélica de Santa Maria en el periodo 2024

Tengo con quien hablar de las cosas que son importantes para mi

F %
Casi nunca 3 2.5
A veces 47 38.8
Casi siempre 71 58.7
Total 121 100.0
Doy y recibo carifio
F %
Casi nunca 1 0.8
A veces 33 27.3
Casi siempre 87 71.9
Total 121 100.0
Soy integrante activo de grupos de apoyo a la salud o sociales.
F %
Casi nunca 56 46.3
A veces 45 37.2
Casi siempre 20 16.5
Total 121 100.0

En la tabla presentada sobre la dimension: familia y amigos, se obtuvieron los siguientes
datos: En la primera pregunta, sobre si las personas tienen con quién hablar de cosas
importantes para ellas, se observa que la mayoria indica que "casi siempre" tienen esta
posibilidad, representando el 58.7% del total. Asimismo, en la segunda pregunta sobre dar y
recibir carifo, la mayoria de los participantes indica que "casi siempre" experimentan esta

dindmica, representando un 71.9% y solo 0.8% indica que "casi nunca" lo hacen.

Finalmente, frente a la pregunta sobre ser integrante activo de grupos de apoyo a la salud o
sociales, la mayoria, es decir el 46.3% sefiala que "casi nunca" participa activamente en los

grupos mencionados.
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Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdélica de Santa Maria en el periodo 2024

Tabla N° 4
Aplicacion de estilos de vida saludable dimension: Actividad fisica, asociatividad en
internos de Medicina Humana de la Universidad Catélica de Santa Maria en el

periodo 2024

Realizo actividad fisica por 30 min/vez

F %
4 0 més veces por semana 45 37.2
1 a 3 veces por semana 50 41.3
Menos de 1 vez por semana 26 21.5
Total 121 100.0

Camino al menos 30 min diariamente

F %

Casi nunca 9 7.4
A veces 42 34.7
Casi siempre 70 57.9
Total 121 100.0

En la tabla presentada que analiza la aplicacion de estilos de vida saludable en la dimension

de actividad fisica y asociatividad, se observa lo siguiente:

En cuanto a la frecuencia con la que se realiza actividad fisica por 30 minutos por sesion, la
mayoria de los internos realiza esta actividad entre 1 y 3 veces por semana, es decir un nivel
moderado, representando la mayoria con un porcentaje de 41.3%, y en segundo lugar, el

37.2% indica que lo realiza 4 0 mas veces por semana, es decir un nivel bueno.

Respecto a caminar al menos 30 minutos diariamente, la mayoria sefiala que "casi siempre"
lo hace, representando el 57.9%, demostrando un buen nivel de actividad fisica en los

Internos.
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Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024
Tabla N° 5
Aplicacion de estilos de vida saludable dimension: nutricion y alimentacion en

internos de Medicina Humana de la Universidad Catolica de Santa Maria en el

periodo 2024

Como dos porciones de frutas y tres de verduras

F %
Casi nunca 31 25.6
A veces 50 41.3

Todos los dias 40 33.1
Total 121 100.0

A menudo consumo mucha azUcar, sal, comida chatarra, o grasas

F %
Todas estas 26 215
Alguna de estas 85 70.2

Ninguna de estas 10 8.3
Total 121 100.0

Estoy pasado en mi peso ideal

F %
Mas de 8 kilos de més 15 12.4
5 a 8 kilos de mas 23 19.0
Normal o hasta 4 kilos de mas 83 68.6
Total 121 100.0

La tabla presentada, aborda la dimension de nutricion y alimentacion, en la cual se presentan
los siguientes resultados: En relacion con el consumo de frutas y verduras, la mayoria indica
que "a veces" cumple con esta recomendacion, siendo el 41.3%, y solo el 33.1% refiere que
“todos los dias” la cumple, siendo este porcentaje el que se alimenta de manera saludable y

adecuada.

Respecto al consumo frecuente de azlicar, sal, comida chatarra o grasas, el 70.2% de los
internos se encuentra en un nivel intermedio, indicando consumir "alguna de estas" y la
minoria, el 8.3% no consume "ninguna de estas", es decir la minoria cumple una
alimentacion saludable. Finalmente, en cuanto al peso corporal, el 68.6% se encuentra dentro
del rango normal o con hasta 4 kilos de mds, es decir un peso saludable o adecuado, mientras
que aquellos con un peso no saludable representan el 12.4%, encontrandose en mas de 8

kilos por encima de su peso ideal.
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Tabla N° 6

Aplicacion de estilos de vida saludable dimension: Tabaco, dependencia en internos

de Medicina Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Fumo cigarrillos

F %
He fumado este afo 52 43.0
No en el ultimo afio 21 17.4
No en los ultimos 5 afios 48 39.7
Total 121 100.0

Cigarros fumados por dia

F %

Mas de 10 4 3.3
0al0 28 23.1
Ninguno 89 73.6
Total 121 100.0

En la tabla presentada, que analiza la aplicacion de estilos de vida saludable en la dimension

de tabaco y dependencia, se presentan los siguientes resultados:

En relacion con el consumo de cigarrillos, el 43.0% de los internos indica haber fumado en

el ultimo afio, siendo la mayoria de los Internos quienes presentan este habito no saludable,

seguido del 39.7% quienes sefialan que no ha fumado en los ultimos 5 afos, es decir un

habito saludable.

En cuanto a la cantidad de cigarrillos fumados por dia, la mayoria, con un 73.6%, reporta no

fumar ninguno y el 3.3% sefiala que fuma mas de 10 cigarrillos al dia.
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Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Tabla N° 7
Aplicacion de estilos de vida saludable dimension: alcohol y otras sustancias nocivas

en internos de Medicina Humana de la Universidad Catolica de Santa Maria en el

periodo 2024

Numero promedio de tragos (botellas de cerveza, copas de vino, vasos de tragos
fuertes) a la semana

F %
8 a 12 tragos 13 10.7
0 a7 tragos 108 89.3
Total 121 100.0
Bebo mas de 4 tragos en una misma ocasion
F %
A menudo 13 10.7
Ocasionalmente 75 62.0
Nunca 33 27.3
Total 121 100.0
Manejo vehiculos después de beber alcohol
F %
A menudo 2 1.7
Solo una vez 21 17.4
Nunca 98 81.0
Total 121 100.0

Uso drogas como marihuana, cocaina, pasta base

F %
Ocasionalmente 19 15.7
Nunca 102 84.3
Total 121 100.0

Uso excesivamente los remedios que me indican o los que puedo comprar sin receta

F %

A menudo 3 2.5
Ocasionalmente 40 331
Nunca 78 64.5
Total 121 100.0
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Bebo té, cafe, cola que contiene cafeina, gaseosa

F %

Mas de 6 al dia 10 8.3
3ab6aldia 24 19.8
Menos de 3 al dia 87 71.9
Total 121 100.0

En la tabla presentada, que aborda la aplicacion de estilos de vida saludable en la dimension

del consumo de alcohol y otras sustancias, se presentan los siguientes resultados:

En cuanto al nimero promedio de tragos a la semana, la mayoria de los internos (89.3%)
consume entre 0 y 7 tragos, mientras que el 10.7% reporta consumir entre 8 y 12 tragos

semanalmente.

Respecto a la cantidad de tragos consumidos en una misma ocasion, el 62.0% sefiala que
"ocasionalmente" bebe mas de 4 tragos en una sola ocasion, siendo la mayoria de Internos

los que consumen alcohol de manera nociva.

En relacién con manejar vehiculos después de beber alcohol, la mayoria, es decir el 81.0%,
indica que "nunca" lo ha hecho; sin embargo, el 17.4% menciona haberlo hecho "solo una

vez", lo que representa un héabito de riesgo.

Sobre el uso de drogas (marihuana, cocaina o pasta base), el 84.3% de los internos reporta
"nunca" haberlas usado, siendo la mayoria quienes evitan este habito nocivo para la salud,

no obstante, el 15.7% indica que lo hace "ocasionalmente".

Sobre al uso excesivo de remedios, la mayoria, 64.5%, menciona "nunca" hacerlo, mientras

que el 2.5% sefiala que lo hace "a menudo".

Finalmente, sobre el consumo de bebidas con cafeina como té, café, cola o gaseosa, el 71.9%
reporta consumir menos de 3 al dia, en otras palabras, la mayoria no tiene un consumo

excesivo de estas bebidas; sin embargo, el 8.3% menciona consumir mas de 6 al dia.
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Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Tabla N° 8
Aplicacion de estilos de vida saludable dimension: Suefio, estrés en internos de

Medicina Humana de la Universidad Catoélica de Santa Maria en el periodo 2024

Duermo bien y me siento descansado

F %

Casi nunca 13 10.7
A veces 75 62.0
Casi siempre 33 27.3
Total 121 100.0

Me siento capaz de manejar el estrés o la tension de mi vida

F %

Casi nunca 13 10.7
A veces 72 59.5
Casi siempre 36 29.8
Total 121 100.0

Me relajo y disfruto mi tiempo libre

F %

Casi nunca 7 5.8
A veces 72 59.5
Casi siempre 42 34.7
Total 121 100.0

En la tabla presentada, que analiza la dimension de suefio y estrés, se encontr6 los siguiente:

En relacion con dormir bien y sentirse descansado, la mayoria (62.0%) indica que "a veces"
lo logra, siendo una regular calidad de suefio, seguido del 27.3% que menciona "casi

siempre" dormir bien o tener una buena calidad de suefo.

Respecto a sentirse capaz de manejar el estrés o la tension de su vida, el 59.5% menciona
que "a veces" se siente capaz de hacerlo y la minoria (10.7%) reporta que "casi nunca" lo

logra.

Finalmente, sobre relajarse y disfrutar del tiempo libre, el 59.5% sefala que "a veces" logra

hacerlo, es decir, la mayoria tiene un nivel de estrés moderado.
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Tabla N° 9
Aplicacion de estilos de vida saludable dimension: Trabajo y personalidad en internos

de Medicina Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Parece que ando acelerado

F %

Casi nunca 32 26.4
A veces 78 64.5
A menudo 11 9.1
Total 121 100.0

Me siento enojado o agresivo

F %

Casi nunca 13 10.7
A veces 61 50.4
A menudo 47 38.8
Total 121 100.0

Me siento contento con mi trabajo y actividades

F %

Casi nunca 8 6.6
A veces 64 52.9
A menudo 49 40.5
Total 121 100.0

En la tabla presentada, sobre la dimension de trabajo y personalidad en los internos de
Medicina Humana de la Universidad Catolica de Santa Maria en el periodo 2024, se
presentan los siguientes resultados: La mayoria de los internos menciona que "a veces" se

siente acelerado y el 9.1%, la minoria, sefiala que se siente acelerado con gran frecuencia.

Sobre sentirse enojado o agresivo, el 50.4%, es decir la mitad de encuestados, menciona que

"a veces" experimenta estas emociones, seguido del 38.8% que "a menudo" se siente asi.

Finalmente, sobre sentirse contento con su trabajo y actividades, el 52.9% de los internos
sefala que "a veces" esta satisfecho con su labor, pero un 6.6% reporta que "casi nunca"

experimenta esta satisfaccion.
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Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Tabla N° 10
Aplicacion de estilos de vida saludable dimension: Introspeccion en internos de

Medicina Humana de la Universidad Catélica de Santa Maria en el periodo 2024

Soy un pensador positivo y optimista

F %
Casi nunca 11 9.1
A veces 57 47.1
A menudo 53 43.8
Total 121 100.0
Me siento tenso 0 abrumado
F %
A menudo 24 19.8
Algunas veces 84 69.4
Casi nunca 13 10.7
Total 121 100.0
Me siento deprimido o triste
F %
A menudo 13 10.7
Algunas veces 76 62.8
Casi nunca 32 26.4
Total 121 100.0

En la tabla presentada, se analiza la aplicacion de la dimensioén de introspeccion en los

internos de Medicina Humana, y se presentan los siguientes resultados:

El 47.1% de los internos menciona que "a veces" se consideran pensadores positivos y
optimistas, seguido del 43.8% quienes sefialan que "a menudo" se considera de esta manera,

es decir, la mayor parte de encuestados tiene un adecuado nivel de introspeccion.

En cuanto a sentirse tenso o abrumado, la mayoria (69.4%) indica que "algunas veces"

experimenta esta sensacion y solo el 10.7% sefala que "casi nunca" tienen este sentimiento.

Finalmente, respecto a sentirse deprimido o triste, el 62.8% de los internos menciona que

"algunas veces" experimenta estas emociones, siendo la mayoria.
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Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Tabla N° 11
Aplicacion de estilos de vida saludable dimension: control de salud y sexualidad en
internos de Medicina Humana de la Universidad Catolica de Santa Maria en el

periodo 2024

Me realizo controles de salud en forma periddica

F %
Casi nunca 67 55.4
A veces 37 30.6
Siempre 4%, 14.0
Total 121 100.0

Converso con mi pareja o familia aspectos de sexualidad

F %
Casi nunca 21 17.4
A veces 63 52.1
Siempre 37 30.6
Total 121 100.0

En mi conducta sexual me preocupo del autocuidado y del cuidado de mi pareja

£ %

Casi nunca 8 6.6
A veces 15 12.4
Casi siempre 98 81.0
Total 121 100.0

En la presente tabla, sobre control de salud y sexualidad, se evidencia lo siguiente:

Sobre la realizacion de controles de salud en forma periddica, el 55.4% indica que "casi

nunca" se realiza controles, siendo la mayoria y casi la mitad de encuestados.

Respecto a conversar con su pareja o familia sobre aspectos de sexualidad, el 52.1% sefiala
que "a veces" lo hace, seguido del 30.6% indica que "siempre" aborda estos temas, lo que

representa un porcentaje significativo ante la preocupacion sobre sexualidad.

Finalmente, en relacion con la preocupacion por el autocuidado y el cuidado de la pareja en

la conducta sexual, la mayoria (81.0%) menciona que "casi siempre" se preocupa por ello.
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Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdélica de Santa Maria en el periodo 2024

Tabla N° 12
Aplicacion de estilos de vida saludable dimension: “Otros” en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Como peatdn, pasajero del transporte publico, sigo las reglas

F %

Casi nunca 2 1.7
A veces 36 29.8
Siempre 83 68.6
Total 121 100.0

Uso cinturén de seguridad

F %

Casi nunca 5 4.1
A veces 36 29.8
Siempre 80 66.1
Total 121 100.0

En la tabla presentada, que analiza la aplicacion de estilos de vida saludable en la dimension

de comportamiento como peatdn y pasajero, se presentan los siguientes resultados:

Respecto al seguimiento de las reglas como peaton o pasajero del transporte publico, la
mayoria de los internos (68.6%) menciona que "siempre" cumple con estas normas, seguido
de un 29.8% indica que "a veces" las sigue, y la minoria representada por el 1.7% reporta

que "casi nunca" las respeta.

En cuanto al uso del cinturdn de seguridad, el 66.1% de los internos sefiala que "siempre" lo

utiliza, siendo la mayoria quienes tienen un adecuado comportamiento somo pasajeros.
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Conocimiento y aplicacion de estilos de vida saludable en internos de Medicina

Humana de la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024

Tabla N° 13
Resultados del cuestionario fantastico en los internos de Medicina Humana de la

Universidad Catoélica de Santa Maria en el periodo 2024

F %

Estas en zona de peligro 2 1.7
Algo bajo, podrias mejorar 26 215
Adecuado, estés bien 55 45.5
Buen trabajo, estas en el camino 33 273

correcto
Felicitaciones, tienes un estilo de
. Y. 5 4.1
vida Fantastico

Total 121 100.0

En la tabla y grafico presentados, se evaltia el nivel general del estilo de vida saludable segun

la puntuacion del cuestionario FANTASTICO, y se obtuvo la siguiente informacion:

El 45.5% de los internos tiene un estilo de vida considerado "adecuado, estas bien",
representando la categoria mayoritaria. Un 27.3% indica que realiza un "buen trabajo, estas
en el camino correcto", mientras que el 21.5% se encuentra en la categoria "algo bajo,

podrias mejorar".

Por otro lado, el 4.1% de los internos recibe la calificacion de "felicitaciones, tienes un estilo
de vida fantastico". Finalmente, el 1.7% se encuentra en la categoria "estds en zona de

peligro", representando el grupo con el nivel mas bajo de estilo de vida saludable.
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Grafico N° 2
Resultados del cuestionario FANTASTICO en los internos de Medicina Humana de

la Universidad Catdlica de Santa Maria en el periodo 2024
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DISCUSION

El presente estudio se realizd con el objetivo de determinar el conocimiento sobre estilos de
vida saludable y la aplicacion de estos en la vida diaria de los internos de Medicina de la
Universidad Catodlica de Santa Maria, se eligido esta poblacion puesto que durante el
Internado Médico, el interno es el personal de salud mas cercano al paciente, motivo por el
cual este es quien brinda recomendaciones a los pacientes sobre el cuidado de su salud a
través de sugerencias sobre estilos de vida saludables, es asi que el interno debe conocer
estas recomendaciones a brindar; sin embargo, también es importante que haya credibilidad
en las recomendaciones de habitos saludables a partir de la aplicacion de quien las brinda,
de esta manera el paciente confia y con mayor facilidad este adoptara las recomendaciones

que se le haya brindado.

Es por este motivo, que en el presente estudio se encuestaron 121 internos de medicina de
la Universidad Catolica de Santa Maria en el periodo 2024. La mayor parte de los
encuestados se encontraban en el grupo de edad entre 23 a 26 afios (81.8%), seguidos del

grupo de 27 a 30 afios (15.7%) y el de 31 a 36 anos (2.5%).

Entre las recomendaciones que los internos de medicina de la Universidad Catolica de Santa
Maria brindan a sus pacientes la mas frecuente fue la realizacion de actividad fisica con 91
menciones, la segunda en frecuencia fue la relacionada con alimentacion saludable con 85
menciones, seguida de las recomendaciones sobre sueflo con 27 menciones y sobre
hidratacion con 20 menciones. Las recomendaciones menos frecuentes fueron: No consumo
de tabaco, salud mental e introspeccion, salud social y relaciones con 12, 9, 5 menciones
respectivamente. Finalmente se encuentran las recomendaciones sobre control médico,

higiene, no automedicacion y adecuado consumo de alcohol con 2 menciones cada una.

En cuanto al estilo de vida de los internos de medicina de la Universidad Catélica de Santa
Maria en el periodo 2024, en la dimension sobre actividad fisica, se evidenci6 que un 78.5%
de los encuestados realiza actividad fisica por 30 minutos al menos una vez a la semana y
un 37.2% lo hace 4 o mas veces por semana. El 57.9% de los encuestados camina al menos
30 minutos diariamente. En un estudio realizado en estudiantes de medicina de la
Universidad Bar- Ilan se encontré que la actividad fisica realizada con mayor frecuencia es
la caminata, y la mayoria realizaba alguna actividad al menos una vez a la semana, siendo

estos resultados similares al de nuestro estudio (3).
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En la dimension sobre nutricion y alimentacién se demostrd6 que la mayoria de los
encuestados consume a menudo mucha azucar, sal o comida chatarra con un 70.2% del total.
Solo un 33.1% consume 2 porciones de frutas y 3 de verduras a diario. Estos dos datos
contrastan con el resultado que indica que un 68.6% se encuentra en su peso ideal o hasta 4
kilos de mas de este. En un estudio en la Universidad de Boyaca se encontr6 que el 43.34%
se alimentaban de manera balanceada, lo que, en contraste con nuestro estudio, demuestra
que menos de la mitad de encuestados mantienen una buena alimentacion, de igual manera
en este estudio se encontrd que el 40.73% a veces incluian frutas en su dieta, siendo cifras
similares al de nuestro estudio donde el 41.3% cumplen estas mismas condiciones (8). En
otro estudio realizado en estudiantes de Medicina en Nepal se obtuvo que el 15% de
estudiantes tenian sobrepeso, siendo en nuestro estudio el 19.0% de encuestados quienes
mencionan tener 5 a 8 kilos de mas, es decir, un porcentaje similar al estudio mencionado

presentan riesgo de obesidad (7).

En el apartado de suefio y estrés se demostrd que solo un 27.3% de los encuestados duermen
bien y se sienten descansados a diario. Yadav Mamata menciona en su articulo que un
estudio realizado en estudiantes de Medicina de Katmandi demostré que el 44% tenian un
suefio deficiente, siendo significativo el numero de estudiantes con mala calidad de suefio,
que de igual manera en nuestro estudio se observa que la mayoria son los que tienen calidad
de suefio mala o regular (7). Por otra parte, en cuanto a las preguntas sobre manejo del estrés
y tension en la vida cotidiana y relajo y disfrute del tiempo libre la respuesta mas frecuente
en ambos casos fue “a veces” con un 59.5% en cada caso. Estudios revisados también
mencionan que el estrés va en incremento en los tltimos afos de carrera siendo este un factor

para disminuir actividades como el ejercicio (8).

En la dimension sobre familia y amigos un 58.7% respondié que la mayoria de las veces
tiene alguien con quien hablar sobre las cosas que son importantes para ellos y un 71.9% da
y recibe carifio con frecuencia. Lo que contrasta con lo antes mencionado es que tan solo un

16.5% es integrante activo de grupos de apoyo a la salud o sociales.

La dimension sobre consumo de tabaco y dependencia a este arrojo resultados interesantes
evidenciando que, si bien un 43% de encuestados ha fumado este afio, un 39.7% no lo hizo
en los ultimos 5 afios. Tan solo un 3.3% fuma mas de 10 cigarrillos al dia mientras que un
73.6% no posee un habito tabaquico diario. En un estudio realizado a estudiantes de
Medicina en Oman de encontraron cifras similares sobre el habito de fumar, siendo la

mayoria de los participantes (96%) no fumadores, aunque a comparacion de nuestro estudio,
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este articulo presenta una cifra estadisticamente mayor en aquellos con mejor estilo de vida,
se encuentra un porcentaje similar, de un 4% en aquellos que si fuman, por lo que el consumo

de cigarrillos en ambos estudios es adoptado por la minoria de estudiantes (36).

En cuanto a la dimension de alcohol y otras sustancias nocivas el 89.3% respondi6 que bebe
entre 0-7 tragos (botellas de cerveza, copas de vino, vasos de tragos fuertes) a la semana, un
62% bebe ocasionalmente mds de 4 tragos en una misma ocasion. Lo positivo es que el 81%
de los encuestados nunca maneja después de beber alcohol y el 17.4% solo lo hizo en una
oportunidad. Un estudio realizado en el norte de Canad4, a estudiantes universitarios de la
cerrera de medicina, vio que estos conocian las recomendaciones sobre el consumo de
alcohol, oscilando entre un 96 y 97% segin el sexo de los encuestados, y que el
cumplimiento de estas recomendaciones se vio reflejado en el consumo semanal y diario de
alcohol en estos estudiantes, siendo la mayoria de ellos quienes mantenian un consumo no
nocivo de esta sustancia (41). En los resultados de nuestro estudio, el 84.3% refiere nunca
haber consumido drogas comunes como marihuana, cocaina o pasta base. En cuanto al
consumo de otras sustancias que podrian resultar nocivas para la salud tenemos el consumo
de té, café y refrescos con contenido de cafeina, 71.9% de los encuestados consume menos
de 3 de estas sustancias al dia. El estudio realizado por Jahan, et al. Menciona el consumo
de café o té en la mayoria de los estudiantes encuestados, siendo un porcentaje de 89.8% el
que consume este tipo de bebidas, lo cual encuentran relacionado al nivel de estrés
relacionado con la carrera, siendo importante mencionar la relacion entre estos dos factores,
el estrés y el consumo de bebidas con cafeina, como desencadenantes de un ciclo de estilos
de vida no saludables (36). Una pregunta interesante en esta dimension es la que incide sobre
el uso excesivo de remedios indicados médicamente o comprados sin receta, en esta un
33.1% de los encuestados refiri6 hacer uso excesivo de estos ocasionalmente, mientras que

un 64.5% nunca lo hace.

Las preguntas sobre trabajo y personalidad demuestran que esta dimension, muchas veces
tomada sin la debida seriedad, podria ser de las mas perjudiciales para el estilo de vida
saludable de los internos. 64.5% refieren sentirse acelerados a veces, mientras que el 50.4%
se sienten enojados o agresivos en ocasiones y tan solo el 40.5% se siente a menudo contento
con su trabajo y actividades relacionadas. Estos resultados podrian estar directamente
relacionados con las dimensiones de actividad fisica y suefio, ya que como se menciono
previamente, estas dos dimensiones suelen ser de las que mas afectan negativamente, tanto

a los estudiantes como trabajadores de la salud en general, trayendo como consecuencia un
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mal, o inadecuado, manejo del estrés y emociones, asi como afectar las relaciones

interpersonales.

La dimension sobre control de salud y sexualidad nos demuestra que los encuestados tienen
poca preocupacion por su propia salud ya que solo un 14% se realiza controles de salud en
forma continua. En las preguntas orientadas al tema de sexualidad observamos cierta
discordancia, ya que, si bien un 81% de encuestados respondi6 que casi siempre se preocupa
del autocuidado y del cuidado de su pareja, solo el 30.6% respondid que mantiene una
conversacion activa, con su pareja o familia, sobre temas de sexualidad y el 17.4% refiere
casi nunca hacerlo. El articulo presentado por Prize et al, revisa diversos estudios sobre la
importancia de la sexualidad en estudiantes que sean personal de salud, encontrando limites
en la educacion sobre salud sexual, demostrando la importancia de implementar cursos al
respecto y enfatizar este tema en los profesionales de la salud (27), conforme a nuestros
resultados se puede afirmar la necesidad de abarcar este tema, ya que hablar de sexualidad

es una dimension casi olvidada al momento de recomendar estilos de vida saludable.

Las ultimas dos preguntas, parte del apartado: “otros”, orientadas hacia la buena convivencia
vial, demostraron que la mayor parte de encuestados siempre sigue las reglas tanto como
peaton o pasajero de transporte publico (68.6%) y de la misma manera gran parte siempre

hace uso del cinturén de seguridad (66.1%).
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CONCLUSIONES

PRIMERA La mayor parte de los Internos de Medicina de la Universidad Catolica de
Santa Maria en el periodo 2024 (76.9%) tienen un estilo de vida considerado
como adecuado, de estos, el 5.3% tiene un estilo de vida “Fantastico”. Por el
contrario, el 23.2% tiene un estilo de vida inadecuado, y de estos, el 7.1% se

encuentra en “zona de peligro”.

SEGUNDA Las recomendaciones mas frecuentes que los internos de medicina de la
Universidad Catolica de Santa Maria periodo 2024 brindan a sus pacientes
son las correspondientes a temas como: actividad fisica, nutricion y
alimentacion, y suefio; siendo estas recomendadas en su mayoria en conjunto.
Por el contrario, las recomendaciones menos frecuentes son las relacionadas
con el adecuado consumo de alcohol, automedicacion y el adecuado control

médico.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA Se sugiere a los Internos de Medicina de la Universidad Catolica de Santa
Maria en el periodo 2024, ampliar sus conocimientos sobre los aspectos que
abarcan los estilos de vida saludables, como son la sexualidad, los controles
médicos, la introspeccion y los estilos de vida como peatdon o como pasajero,
con el objetivo de dar mejores recomendaciones a los pacientes, que les
ayuden no solo con el aspecto fisico sino también el emocional, el de salud

mental, social y sexual.

SEGUNDA Recomendamos a la Universidad Catolica de Santa Maria implementar
cursos sobre consejeria en estilos de vida saludable, que incluyan de manera
amplia los aspectos que estos implican, a través de cursos o talleres
académicos, enfocados de manera especial en alumnos de Medicina Humana
que se encuentren cursando el afio previo al Internado para que estos
conocimientos sean aplicados de manera adecuada en su practica diaria con

ellos mismos y con sus pacientes.

TERCERA Se sugiere a los alumnos que cursen el Internado de Medicina reconocer la
importancia de conocer y aplicar en su propia vida los estilos de vida
saludable, con el fin de ser ejemplo vivo de buenos habitos a los pacientes, y
que de esta manera estos ultimos confien en las recomendaciones de quienes

seran futuros médicos.
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ANEXO 1
CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO Y APLICACION DE ESTILOS DE VIDA

SALUDABLE
1. Datos Generales
A) Edad:
B) Afio que cursa actualmente:
a. ler afio b. 2do afio c. 3er afio d. 4to afio e. 5to afio
f. 6to afio g. 7mo afio

C) Universidad a la que pertenece
a. Universidad Catdlica de Santa Maria
b. Universidad Nacional de San Agustin
c. Universidad San Martin de Porres
d. Otra:

2. CONOCIMIENTO SOBRE ESTILOS DE VIDA SALUDABLE
A) Qué recomendaciones sobre estilos de vida saludable brinda usted

3. CUESTIONARIO FANTASTICO PARA ESTILOS DE VIDA SALUDABLE
1. Tengo con quien hablar de las cosas que son importantes para mi
a. Casi siempre
b. A veces
c. Casi nunca
2. Doy y recibo carifio
a. Casi siempre
b. A veces
¢. Casinunca
3. Soy integrante activo de grupos de apoyo a la salud o sociales.
a. Casi siempre
b. A veces
¢. Casinunca
4. Realizo actividad fisica por 30 min/vez
a. Menos de 1 vez por semanas
b. 1a3veces por semana
C. 4 0 mas veces por semana
5. Camino al menos 30 min diariamente
a. Casi siempre
b. A veces
¢. Casinunca
6. Como dos porciones de frutas y tres de verduras
a. Todos los dias
b. A veces
c. Casinunca
7. A menudo consumo mucha azlcar, sal, comida chatarra, 0 grasas
a. Ninguna de estas
b. Alguna de estas
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

c. Todas estas
Estoy pasado en mi peso ideal
a. Normal o hasta 4 kilos de méas
b. 5a8Kkilos de mas
c. Mas de 8 kilos de més
Fumo cigarrillos
a. Noen los Gltimos 5 afios
b. No en el Gltimo afio
c. He fumado este afio
Cigarros fumados por dia

a. Ninguno
b. 0a10
c. Masde 10

Numero promedio de tragos (botellas de cerveza, copas de vino, vasos de tragos fuertes) a

la semana
a. 0a7tragos
b. 8a12tragos
c. Maés de 12 tragos
Bebo mas de 4 tragos en una misma ocasion

a. Nunca
b. Ocasionalmente
¢. A menudo
Manejo vehiculos después de beber alcohol
a. Nunca

b. Solo unavez
c. A menudo
Uso drogas como marihuana, cocaina, pasta base
a. Nunca
b. Ocasionalmente
c. A menudo

Uso excesivamente los remedios que me indican o los que puedo comprar sin receta

a. Nunca
b. Ocasionalmente
¢c. A menudo

Bebo té, café, cola que contiene cafeina, gaseosa
a. Menos de 3 al dia
b. 3a6aldia
c. Mas de 6 al dia
Duermo bien y me siento descansado
a. Casi siempre
b. A veces
¢. Casinunca
Me siento capaz de manejar el estrés o la tension de mi vida
a. Casi siempre
b. A veces
c. Casinunca
Me relajo y disfruto mi tiempo libre
a. Casi siempre
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20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

b. A veces
c. Casinunca
Parece que ando acelerado
a. A menudo
b. A veces
c. Casinunca
Me siento enojado o agresivo
a. A menudo
b. A veces
c. Casinunca
Me siento contento con mi trabajo y actividades
a. A menudo
b. A veces
¢. Casinunca
Soy un pensador positivo y optimista
a. Casi siempre
b. A veces
c. Casinunca
Me siento tenso o abrumado
a. Casinunca
b. Algunas veces
¢. A menudo
Me siento deprimido o triste
a. Casi nunca
b. Algunas veces
¢. A menudo
Me realizo controles de salud en forma periddica
a. Siempre
b. A veces
c. Casinunca
Converso con mi pareja o familia aspectos de sexualidad
a. Siempre
b. A veces
¢. Casinunca
En mi conducta sexual me preocupo del autocuidado y del cuidado de mi pareja
a. Casi siempre
b. A veces
c. Casinunca
Como peaton, pasajero del transporte publico, sigo las reglas
a. Siempre
b. A veces
¢. Casinunca
Uso cinturon de seguridad
a. Siempre
b. A veces
c. Casi nunca

Nota: Villar et al, (40).
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