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RESUMEN

Antecedentes: El sobrepeso y la obesidad son condiciones causadas por una vida
sedentaria y malos habitos nutricionales. La exigencia de la carrera de medicina,
obliga a cambios en horarios y en disponibilidad de alimentacién saludable que
pueden modificar el estado nutricional de estudiantes de medicina. No hemos
hallado ninglin estudio realizado en nuestro medio que evaltie las modificaciones
en el indice de masa corporal en una cohorte de estudiantes de medicina a lo largo
de toda su carrera. Objetivo: Determinar las modificaciones en el indice de masa
corporal en una cohorte de estudiantes de Medicina de la promocion 2013-2019

de la Universidad Peruana Cayetano Heredia. Materiales y Métodos: Este estudio

comprende la revision, registro e interpretacion de la base de datos de los
examenes médicos anuales realizados por la instituciéon previamente mencionada
durante los afios 2013-2019 a los estudiantes de la promocién que curso la carrera
durante esos afios. Esto fue registrado y analizado con el programa Microsoft
Excel 2010 y STATA version 16. Resultados: Se verifico un aumento del IMC
promedio de 22.96 a 24.65. La cantidad de personas con sobrepeso y obesidad
aument6 en 50% (22 a 33) y 200% (3 a 9), respectivamente. Conclusiones: Hubo
un incremento de IMC para los estudiantes en general, siendo mayor en los
hombres, evidenciandose el mayor aumento del quinto afo al sexto afio. También

hubo un incremento en la frecuencia de sobrepeso y obesidad.

Palabras claves: Indice Masa Corporal, Sobrepeso,

Obesidad, Estudiantes



ABSTRACT

Introduction: Excess weight and obesity are conditions caused by sedentary life
and harmful dietary habits. Medical school makes you change your habits and
schedules that may modify the nutritional status. There are no known studies in
Peru that acknowledge how the body mass index of a medical student changes
throughout the years. Objective: To assess the modifications of the body mass
index of medical students that studied from 2013-2019 in Universidad Peruana

Cayetano Heredia. Materials and Methods: We conducted a retrospective cohort

of medical students that were part of the 2013-2019 class of Universidad Peruana
Cayetano Heredia. This study comprehends the revision, record, and analysis of
the database of every annual medical exam done by the institution aforementioned
during the years 2013-2019. Information was registered and analyzed by
Microsoft Excel 2010 and STATA 16. Results: There was an increase of average
BMI (Body Mass Index) from 22.96 to 24.65. Students classified as overweight or
obese increased 50% and 200% respectively. Conclusions: There was an increase
in BMI for all students, being higher in male students than in female students.

Furthermore, the highest increase was seen from fifth year to sixth year.

Keywords: Body Mass Index, Overweight, Obesity,

Students



INTRODUCCION

El sobrepeso y la obesidad son condiciones causadas directamente por una vida
sedentaria y de malos habitos nutricionales que perjudicaran la salud en mediano a
largo plazo. La OMS define al sobrepeso como: “Indice de Masa Corporal (IMC)
> a 257, mientras que la obesidad la define como: “IMC > a 30, siendo esta
subdividida en 3 subcategorias: “Obesidad tipo I (IMC > 30; <35), Obesidad tipo

IT (IMC > 35; <40) y Obesidad tipo III u Obesidad Moérbida (IMC > 40)”. (1)

El Centro Nacional de Alimentacién y Nutricion (CENAN) realizé la Encuesta
Nacional de Hogares (ENAHO) en el 2010, donde se indagd sobre el estado
nutricional de adultos a partir de los 25 afios, evidenciandose una prevalencia de
sobrepeso de 42,8% para el sexo masculino y 39.6% para el femenino en la
poblacion peruana (2). La Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES)
del 2018, describio en mayores de 15 afios, una prevalencia de 37.3% de
sobrepeso. Del total de hombres y mujeres, el porcentaje de sobrepeso fue 37.5%
y 37.1% respectivamente. Asimismo, se catalogd como obeso (sin diferenciar si
era obeso tipo I, II o III) al 19.3% y 26.0% respectivamente, siendo mas

prevalente en el sexo femenino. (3,4)

En el 2013, la American Heart Association publicé las “Guias para el manejo del
sobrepeso y la Obesidad”, donde mencionan las principales comorbilidades que
afectan a estos pacientes como son hipertension arterial (HTA), diabetes mellitus
del tipo 2, enfermedad de tipo coronaria, hiperlipidemia, accidente

cerebrovascular, apnea obstructiva del suefio, aterosclerosis carotidea entre otras.

)



Por otro lado, en una cohorte prospectiva de 452 estudiantes del centro educativo
de Navarra, con un seguimiento desde que comienzan la etapa universitaria hasta
el inicio de su tercer afio universitario, se observd un aumento de 3.4% en cuanto
al sobrepeso, con una disminucion similar en el grupo considerado como “peso
normal” y sin alteraciones en el grupo de obesos. Sin embargo, en el grupo de los

hombres, hubo un aumento de individuos con sobrepeso de hasta 10% (6).

También en el 2013, Gustavo Oviedo y colaboradores realizaron un estudio
descriptivo en los estudiantes de medicina de una Universidad en Venezuela,
analizando los datos antropométricos, actividad fisica y estrato social de 90
participantes, encontrandose que el 36.7% de la poblacion estudiada presentaba
sobrepeso u obesidad. Adicionalmente, el 55.5% de los varones presentaba
sobrepeso y el 11.1% obesidad; mientras que en las mujeres, el 28.6% tenia

sobrepeso y solo el 4.85% obesidad. (7)

Blanco y colaboradores realizaron un estudio descriptivo, transversal y
retrospectivo donde analizaron el peso y talla de 240 controles médicos de
estudiantes de medicina, observando que el 39% de la poblaciéon presentd
sobrepeso, el 8% presentd obesidad tipo L, el 2% tipo Il y el 1% la moérbida. En

todos los casos mencionados, la frecuencia fue mayor en el sexo masculino. (8)

Smith y colaboradores en conjunto con la Unidad de Conocimiento y Evidencia
de la Universidad Peruana Cayetano Heredia, evidenciaron en un estudio
publicado el 2017, que el 40% de la promocién de 4° afio de medicina de dicha

universidad presentaba sobrepeso u obesidad, siendo 76.6% de ellos varones;



asociandolo a que la mayoria de ellos tenia tendencia a comer fuera de casa y a

ingerir alcohol mensualmente. (9)

En otro trabajo similar, donde se evalu6 el estado nutricional de 58 internos de
medicina en el Hospital de Ventanilla el 2019, se encontr6 que el 50% de ellos
presentaba sobrepeso, un 19% obesidad tipo I, un 5.2% obesidad tipo II y tan s6lo

el 25.8% presentd un IMC considerado como normal. (10)

El estudiante de medicina es una persona que tiene jornadas de estudios largas, y
que ademas le dedica unas 12.5 horas de estudio en casa en promedio por semana
durante los primeros afios de la carrera, segiin un estudio realizado en el 2016, el
cual evaluaba el sindrome de Burnout (SBO) en este grupo de estudiantes (11).Se
ve un aumento de horas de jornada de estudio mientras se va avanzando en la
carrera, llegando a tener jornadas laborales mayores de 8 horas en el 86.4% de los
estudiantes que cursan el tltimo afio de la carrera, también llamado “internado”,
por lo que se relaciona la cantidad de horas dedicadas a estudio y practicas a
menor tiempo para realizar actividades deportivas o a una alimentacion saludable
(12). Cabe mencionar que la Universidad Peruana Cayetano Heredia brinda
asesorias nutricionales concisas durante los controles médicos anuales. No
obstante, no se cuenta con alguna interaccion directa con algin nutricionista que
podria ayudar a manejar el tema alimenticio para poder reducir la incidencia de las
patologias mencionadas. Podria esperarse entonces que la poblacion estudiada
tenga un incremento de estudiantes con sobrepeso y obesidad, mayor al que los

estudios referidos mencionan en la poblacion general.



En la actualidad, no hay estudios latinoamericanos que hayan seguido a una

cohorte de estudiantes de medicina a lo largo de los 7 afios que dura dicha carrera.

En el presente trabajo se determind las modificaciones en el indice de masa
corporal en estudiantes de Medicina de la promocion 2013-2019 de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia a lo largo de su carrera, diferenciandose

de acuerdo al género de los estudiantes.



MATERIALES Y METODOS

Diseiio:

El presente estudio es una cohorte retrospectiva de estudiantes de medicina de la

promocién 2013-2019 de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Este estudio comprende la revision, registro e interpretacion de la base de datos de
los examenes médicos anuales realizados por la institucion previamente
mencionada desde el afio 2013 hasta el afio 2019 a los alumnos de la promocion

que curso la carrera durante esos afios.

Poblacion:

e Universo: Estudiantes de Medicina

e Blanco: Estudiantes de Medicina de la Universidad Peruana Cayetano

Heredia (UPCH)

e Asequible: Estudiantes de Medicina miembros de la promocion 2019 de la

UPCH

o Criterios de Inclusion: Estudiantes de Medicina miembros de la promocion
2019 de la UPCH que hayan completado todo pregrado en dicha
institucion y que cuenten con 7 exdmenes médicos anuales obligatorios
elaborados por dicha institucion formando parte de la promocion 2013-

2019.

e Criterios de Exclusion: Estudiantes de Medicina de la promocién 2019 de

la universidad mencionada, que hayan estado gestando o que tengan



alguna patologia de fondo como hipotiroidismo, Sindrome de Cushing,

insuficiencia cardiaca.

Definicion Operacional de Variables

Género

Indicadores Items Escala de Medicion | Instrumento

Género Masculino Nominal Base de Datos
Femenino

IMC

Indicadores Items Escala de Medicion | Instrumento

Bajo peso IMC <18.5

Normal IMC 18.5-24.9 .

Sobrepeso IMC >25.0-29.9 [Ordinal Base de Datos

Obesidad tipo 1 | IMC >30.0 - 34.9

Obesidad tipo 2 | IMC >35.0-39.9

Obesidad tipo 3 | IMC >40.0

Aspectos éticos del estudio

El proyecto fue realizado después de contar con la aprobacion por parte del
Comité de FEtica, Constancia 146-05-20 y codigo SIDISI 201536. Toda
informacion obtenida ha sido manejada de forma andnima, se encuentra cifrada en

una base de datos, a la que s6lo los investigadores tienen acceso.



Plan de Analisis

e Con la informacion recabada de los examenes médicos anuales, se disefio
una base de datos utilizando el programa Microsoft Excel 2010 y el

analisis estadistico se realizo con el programa STATA version 16.

e Los datos obtenidos mediante los exdmenes médicos anuales se
incorporaron a la tabla de matriz de datos, con la finalidad de agruparlos y

analizarlos adecuadamente.

e Se utiliz6 la prueba de Shapiro-Wilk para determinar si las
variables cuantitativas tenian distribucion normal

e Se registrd la frecuencia acumulada de sobrepeso y obesidad y con esta
informacion se procedid a hacer el calculo de la incidencia de obesidad y/o
sobrepeso en el grupo analizado.

o Las modificaciones antropométricas en la cohorte se evaluaron mediante la
prueba de T de Student.

o Las modificaciones del diagnostico nutricional en la cohorte se evaluaron

mediante la prueba de McNemar.



RESULTADOS

Se incluyé a 100 de los 129 estudiantes que culminaron la carrera el 2019. Se
excluyo a 28 estudiantes por no cumplir 7 examenes médicos anuales requeridos y
un estudiante adicional por tener diagnostico de hipotiroidismo. En cuanto a la
distribucion por sexo, 56 (56%) pertenecen al sexo masculino.

La media de edad para el primer afio de la carrera fue de 17.6 +/- 1.3 (rango: 16-
22 anos). Para el séptimo afio, fue de 23.4 +/-1 (rango: 21-28). (Grafico 1) Esta
diferencia de los rangos de edad se explica debido a que los examenes médicos
anuales no se realizaban siempre en la misma fecha.

La media del indice de masa corporal para el primer afio fue de 23.2 +/-3.4 en
hombres, 22.6+/-2.7 en mujeres y 23.0 +/-3.1 en general; en tanto que para el
séptimo afio fue de 25.5+/-3.7 en hombres, 23.6 +/-2.9 en mujeres y 24.7 +/-3.5 en
el promedio general. (Grafico 2)

La Tabla 1 muestra la modificacion final de los datos antropométricos,
evidenciandose un aumento de 2.2 (p<0.0001) de IMC en hombres, 1.0
(p<0.0001) en mujeres y 1.7 (p<0.0001) en el promedio general con respecto al
primer afio de la carrera. En cuanto al peso, se muestra un aumento de 6.5 kg en
hombres, 2.6 kg en mujeres y 4.8 kg en el promedio general con respecto al
primer afio (p<0.0001). En cuanto a la talla, no se aprecia diferencia significativa.
La modificacién del indice de masa corporal a lo largo de la carrera en ambos
sexos se puede apreciar en los Graficos 2 y 3.

La cantidad de personas clasificadas como ‘“Normal” disminuyé en 17.6%
(p=0.029); en mujeres disminuy6 en 11.7% (p=NS) y en hombres disminuy6 en

23.5% (p=0.0768). La cantidad de personas con ‘“Sobrepeso” aumentd en 50%
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(p=0.0614); en mujeres aumentd en 100% (p=NS) y en hombres aumentd
en 31.2% (p=NS). La cantidad de personas con obesidad aumenté en 200%
(p=NS); en mujeres permanecio igual y en hombres aumentd en 300% (p=0.07).
La cantidad de personas con “Sobrepeso” y “Obesidad” aumenté en 64%
(p=0.0002); en mujeres aumentd en 85% (p=0.07) y en hombres en 61%
(p=0.0034). La Tabla 2 muestra la diferencia entre el control en el séptimo afio y
el primer afo.

Cabe mencionar que en el estudio realizado, todos los participantes con
diagnostico nutricional de obesidad, a excepcién de un varén en el segundo

control (obesidad tipo 2), fueron de obesidad tipo 1.
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DISCUSION
En este estudio, se evidencidé un incremento significativo del IMC, asi como,

aumento también significativo de la proporcion de estudiantes que alcanzan
niveles de sobrepeso y obesidad. Comparando con los datos obtenidos por el

Instituto Nacional de Salud (INS) en el ENDES en el 2018 donde se encontré un
IMC promedio de 27.0 en adultos mayores de 15 afios en Lima Metropolitana,
encontramos que nuestra cohorte tiene un promedio considerablemente menor en
el primer afio, sin embargo, en el ultimo control se acerca . En otras palabras, en
esta cohorte se ecualiza y adquiere una tendencia similar al del peruano promedio.
Esto probablemente se debe a que al aumentar la edad aumenta la prevalencia de
sobrepeso y obesidad (3). Se esperaba que esta cohorte presente mayores cifras de
sobrepeso y obesidad a lo largo de los afos debido a la cantidad de horas
dedicadas al estudio y a los trabajos, ademas de los niveles de ansiedad que tiene
un estudiante de medicina promedio, disminuyendo la cantidad de tiempo
disponible para realizar actividades fisicas (11). En un futuro estudio se
podria ahondar cémo cambia la alimentacién de un estudiante de medicina a lo
largo de su carrera, y compararla con el de un peruano promedio del mismo grupo

etario.

El INS reporta que, el 54.1% de los sujetos de 20 a 29 afios presentan sobrepeso u
obesidad (3), mientras que en nuestro estudio, la frecuencia hallada fue 41%, cifra
que si bien se tiende a acercar, ain es menor que el promedio nacional. Una
posible explicacion para la diferencia estaria en las diferencias socioecondmicas
entre la poblacion de estudio y la poblacion general, pero esto debe ser verificado

en estudios posteriores.
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Respecto al género de los estudiantes, Gustavo Oviedo y colaboradores
encontraron que alumnos entre el tercer y quinto afio de medicina en Venezuela,
la prevalencia de sobrepeso lograba alcanzar 28.6% para las mujeres y 55.5%
para los hombres, estas cifras exceden lo reportado por nuestro estudio. Ademas,
se refiere que 11.1% de los alumnos varones presentaba algun grado de obesidad,
mientras que en nuestro estudio, en esos mismos afios, se encontrdé una
prevalencia de 7.1%, 5.25% y 7.1% para tercer, cuarto y quinto afio
respectivamente. Esto nos permite visualizar que en nuestra cohorte en el ultimo
aflo, esta cifra se incrementa hasta 14.2%, con lo que se superaria a lo reportado
en otros estudios (7). Esto sugeriria que los afios criticos para ganancia de peso se
da en los 2 ultimos afos de la carrera, debido a que tendrian menos tiempo para

actividades sanas y nutricion saludable (12).

Fabiola Becerra-Bulla y colaboradores hicieron un seguimiento a estudiantes
desde el momento de ingreso hasta el tercer afio en la facultad de medicina de la
Universidad Nacional de Colombia (13), encontraron al inicio de la carrera que
15.9% de hombres y 14.3% en mujeres tenian sobrepeso y obesidad , mientras que
al final del estudio se encontr6 esto en 13% de hombres y 25% de mujeres. Este
resultado, difiere con nuestro estudio, ya que nosotros encontramos mayor
frecuencia de sobrepeso y obesidad en hombres. Se necesitan de mas estudios,
para verificar estos diferencias, asi como, hacer la comparacion con la poblacién

de origen.

Monsted y colaboradores evidenciaron que de 141 estudiantes (91 mujeres y 50
hombres) de los tres Gltimos afios de la carrera de medicina, 25.4% de mujeres y

56% de varones presentaban sobrepeso y obesidad (14); comparandolo con
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nuestros datos del tltimo afio de la carrera, se encuentra cierta similitud (51.7% en
varones y 29.5% en mujeres), ademds de que la poblacion de varones es muy

similar en ambos estudios.

Por otro lado, en un estudio en alumnos de los primeros 6 afios en la facultad de
medicina de la Universidad Nacional de Trujillo se reporta sobrepeso en el 39%
de los estudiantes y obesidad en el 11%. En el caso de los varones, se reporta un
aumento global de obesidad y sobrepeso de 56%, mientra que para las mujeres un
aumento de 39% (8). Estas cifras son significativamente mayores en sobrepeso y
similares en obesidad, comparadas al sexto control de nuestra cohorte (el de
mayor proporcion con sobrepeso y obesidad) el cual cuenta con 30% de sobrepeso
y 9% de obesidad. Al hacer la comparaciéon de acuerdo al sexo de los
participantes, nuestro estudio encontrd proporciones de 27.2% para mujeres y
48.2% en varones. Esto deberia de ser ahondado en futuros estudios que comparen
alimentacion y actividad fisica entre distintas promociones de estudiantes de

medicina.

En el afo 2012 Orellana realizo un estudio que analizé el IMC de estudiantes de
medicina de la Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas de los primeros 5
afos, reportando una media de IMC entre 23.6 y 25.5 (15). Estos datos difieren de
nuestros resultados, ya que ellos reportan un descenso del IMC para el cuarto y
quinto afio, mientras que en nuestro estudio se obtiene lo opuesto, un aumento
gradual y continuo del IMC al avanzar el afio de estudios. Asimismo, se reporta
una disminucion de la prevalencia de sobrepeso y obesidad de 35.3% a 21.7% del
primer a quinto afio de estudios respectivamente (15), siendo opuesto a lo que se

evidencia en nuestro trabajo, ya que hay un aumento absoluto de 25% y 31%,
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respectivamente. Esto podria ser explicado porque en el estudio de Orellana no se
toma en cuenta la evolucioén del IMC de un mismo grupo de estudiantes, sino de 5
promociones distintas analizadas a la vez, ademads de las distintas variables como
edad promedio, tamafio muestral, conducta sedentaria, niveles de actividad fisica,
percepcion corporal, estrés académico, entre otras variables con exclusivas a la

poblacion estudiada.

Como podemos observar en estos estudios, la frecuencia de sobrepeso y obesidad,
independientemente del tipo, es aparentemente similar en el alumno de medicina
que en la poblacién general a pesar de contar con poco tiempo para actividades

deportivas o para alimentacion balanceada.

Ademas de las horas que un estudiante le dedica a su estudio semanal, como ya
fue mencionado anteriormente, debemos de considerar las horas que cada
“externo” o “interno” se dedica a repasar lo hecho durante el dia, a quedarse en
emergencia cumpliendo con su rol de guardias o hacer trabajos universitarios, por
lo que las horas que tiene para realizar actividades extracurriculares saludables
(como ejercicios) se ven drasticamente mermadas. El impacto que tiene la alta
demanda de horas ha sido estudiado por otros autores como Luis M. Estela-Villa,
que evalua el sindrome de burnout (SBO) y factores asociados en estudiantes de
medicina en su ultimo ano de carrera en Lima, Peri. Ellos encuentran una
asociacion significativa entre ausencia de actividades extracurriculares y presencia
de agotamiento emocional (uno de los tres componentes del SBO). También
encuentran una correlacion significativa entre consumo de alcohol frecuente

(mayor a una vez a la semana) con presencia de SBO (11).
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Cabe mencionar que, ademas de la menor disposicion de tiempo con el que cuenta
el estudiante de medicina para realizar actividades deportivas, que puede ser
considerado como un factor de riesgo mas importante para disminuir el riesgo de
sobrepeso y obesidad, es probable que al transcurso de los afios, dichos
estudiantes adquieran habitos alimentarios inadecuados, como una ingesta
sobredimensionada de carbohidratos y grasas saturadas (por ser estos alimentos
los que se encuentran a disposicion de manera rapida y facil), consumo de
alcohol, omision de las comidas de media mafiana y media tarde, y una velocidad
alterada a la que se ingieren los alimentos, ya que la falta de tiempo para
desarrollar las actividades laborales y académicas disminuyen el tiempo para

poder ingerir los alimentos (13, 14).

Otros factores a considerar son la disponibilidad y acceso de los estudiantes a
alimentos saludables, ya que al no haber disponibilidad de estos, los alumnos se
verian forzados a escoger las opciones menos saludables pero mas accesibles (13).
Duarte identificé en Bogota, el 2015, los principales factores asociados a la
eleccion de alimentos en la vida universitaria. Los estudiantes que participaron en
su investigacion (todos ellos con conocimientos acerca de lo que es bueno para
ellos en términos de alimentacion) sefalaron los factores sensoriales, la higiene
del lugar donde venden los productos, el costo, la disponibilidad de los alimentos
y el tiempo disponible para comerlos como principales criterios al momento de

elegir qué comer (18).

En otro estudio en estudiantes de medicina de primer, quinto y séptimo afio de

la Pontificia Universidad Catoélica de Ecuador en 2019 se relaciona el SBO con la
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cantidad de ejercicio que realizan a la semana, encontrando una correlacion

significativa entre a mas ejercicio semanal, menor SBO (19).

Todos los estudios previamente mencionados concuerdan con el nuestro en que la
prevalencia de sobrepeso y obesidad es considerablemente mayor en hombres que
en mujeres en estudiantes universitarios, y que ocurre una ganancia de peso con el
tiempo de seguimiento, sobre todo en los ultimos afios. Esta situacion, evaluada
en diversas poblaciones y grupos etarios, constituyen un fendmeno social y, por
qué no, de salud publica (16,17) Esto se evidencia nuevamente en una cohorte de
452 estudiantes durante sus primeros 3 afios, en la que se encuentra luego de dos
afios de estudios, que el 60.8% de los hombres aumentaron su peso corporal y solo

36.8% de las mujeres aumentaron su peso corporal. (6)

En un estudio publicado el 2009 por Lema Soto y colaboradores, que evalu6 el
estilo de vida de 598 estudiantes de la Universidad Privada de Colombia, se
obtuvo que las mujeres presentan un mejor estilo de vida en todos los ambitos a
excepcion de la dimension ejercicio y actividad fisica, en la que los hombres
presentaban mayor tiempo de ejercicio a la semana y con una mayor intensidad
(20). En vista de este resultado y a que la prevalencia de sobrepeso y obesidad es
mayor en hombres que en mujeres universitarios en nuestro estudio, se plantea la
siguiente hipdtesis: Al aumentar el afio académico y disminuir el tiempo libre
disponible de los alumnos para realizar actividad fisica, el factor ejercicio se ve
minimizado, impactando de manera més severa a los hombres. Es importante
recalcar que es una caracteristica que depende altamente de la carga académica y

factores socioculturales.
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El mayor incremento del IMC en hombres quizas también se deba a que las
mujeres tienen mayor presion social en mantener cierto peso € imagen corporal.
Ramirez Molina realiz6 un estudio donde 156 adultos de 18 a 40 afos clasificaban
del 1 al 15 su imagen corporal actual (1 siendo obeso/a y 15 muy musculoso/a),
resultando en un puntaje de 6.81 para las mujeres y 8.49 para los hombres (21),
por lo que se plantea otra posible hipotesis: que un hombre se siente mas
satisfecho con su imagen corporal que una mujer, lo cual implica que la mujer

tendra conductas y habitos que la lleven a reducir o mantener su IMC.

Utilizando la informacion en este trabajo, se recomienda que se estudie
inicialmente una cohorte de varias promociones y usar las variables
antropométricas, edad y género, aprovechando la base de datos de la Universidad
Peruana Cayetano Heredia, para asi poder obtener datos mads significativos y
concluyentes. A la posteridad, idealmente, se recomienda realizar una cohorte
prospectiva en la que se evaltien las mismas variables, ademas de una evaluacién
de los habitos alimenticios, disponibilidad de alimentos saludables, y frecuencia e
intensidad de actividad fisica. Estos datos serdn de gran utilidad para poder dar

una explicacion a la hipotesis que se plantea en este estudio.
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LIMITACIONES

Es importante mencionar que en la informacién recolectada se encontrd una
variabilidad en la talla de los sujetos a través de los afos, esto se atribuye al uso
de una técnica no estandarizada al momento de realizar la medicion y al uso
inadecuado del equipo que causa una medicién poco certera. Si bien esta variacion
causa posibles sesgos en los datos utilizados, el resultado final del estudio se ve

minimamente perjudicado debido a que el impacto en el IMC es minimo.

Otras limitaciones implicadas en el estudio son la falta de mediciones como el
perimetro abdominal o variables metabdlicas (analisis laboratoriales) en la
informacion recolectada para poder observar algin efecto del IMC alto en los

alumnos.
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CONCLUSIONES

e Se constatd un incremento significativo del IMC para los estudiantes en
general, siendo mayor en los hombres que en las mujeres, evidencidndose
el mayor aumento del quinto afio al sexto afo.

e El sobrepeso y obesidad en estudiantes aumenté significativamente desde

el inicio de la carrera hasta el ultimo examen médico.
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Grdfico 1.

Edad promedio en cada examen médico
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Grdfico 2

Modificacién del Indice de masa corporal a lo largo de la carrera (Sobrepeso)
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Grdfico 3

Modificacion del Indice de masa corporal a lo largo de la carrera (Obesidad)
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Modificacion de valores antropométricos

Tabla 1

Primer Afio

Séptimo Ao

Peso en Kg
Total
Mujeres
Hombres
Talla en Cm
Total
Mujeres
Hombres
IMC

Total
Mujeres

Hombres

63.7 (+/-10.49)
57.3 (+/-6.57)

68.7 (+/-10.41)

1.66 (+/-0.08)
1.59 (+/-0.06)

1.71 (+/-0.06)

22.95 (+/-3.05)
22.6 (+/-2.65)

232 (+/-3.38)

68.5 (+/-12.24)
59.9 (+/-7.97)

75.2 (+/-10.73)

1.66 (+/-0.08)
1.59 (+/-0.06)

1.71 (+/-0.06)

24.65 (+/-3.49)
23.6 (+/-2.85)

25.5 (+/-3.72)

P<0.0001

0.0107

P<0.0001

0.9816

0.9855

0.9647

P<0.0001

P<0.0001

P<0.0001
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Tabla 2

Modificacion en el estado nutricional de acuerdo al IMC

Primer (N) Séptimo Ao (N) P

Afio (%) (%)
Bajo peso
Total 7% 7 2% 2 0.625
Mujeres 6.8% 3 2.2% 1 0.5
Hombres 7.1% 4 1.7% 1 0.25
Normal
Total 68% 68 56% 56 0.029
Mujeres 77.2% 34 68.1% 30 0.3438
Hombres 60.7% 34 46.4% 26 0.0768
Sobrepeso
Total 22% 22 33% 33 0.0614
Mujeres 13.6% 6 27.2% 12 0.1094
Hombres 28.5% 16 37.5% 21 0.3593
Obesidad
Total 3% 3 9% 9 0.1094
Mujeres 2.2% 1 2.2% 1 N.S
Hombres 3.5% 2 14.2% 8 0.0703
Sobrepeso
y Obesidad
Total 25% 25 42% 42 0.0002
Mujeres 15.9% 7 29.5% 13 0.0703
Hombres 32.1% 18 51.7% 29 0.0034
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