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Resumen

Introduccion: Diversos estudios han mostrado que en la etapa universitaria se
incrementan los habitos de vida poco saludables y ello podria relacionarse con
el aumento de estrés. Objetivo: Describir el grado de estrés percibido en estu-
diantes de Medicina de la uJ y analizar la relacion entre grado de estrés y las
variables de estilo de vida. Métodos: Se realizé un estudio transversal en estu-
diantes de Medicina de la uJi (curso 2020-2021). Se incluyeron 201 participantes
(72,1% mujeres). Se recogio informacién mediante un cuestionario online. El
estrés percibido se midi6 a través del Perceived Stress Scale. Se midi6 la adhe-
rencia de la pm mediante el test Kidmed, se pregunto los dias/semana de prac-
tica de ejercicio moderado/vigoroso y las horas que permanecian sentados/as al
dia. Se comprobd la normalidad de las variables. Se utilizé el test chi-cuadrado
y test Kruskall-Wallis para comparar porcentajes y medianas. Se utilizo el soft-
ware estadistico r. Resultados: El 21,9% de estudiantes presentd estrés leve,
62,6% estrés moderado y 15,5% estrés severo. La mediana de puntuacién Kid-
med fue de 8 (ri7-10). El 52,9% realizaban menos de 3 dias de ejercicio mode-
rado a la semana y se observé una mediana de 8 (RiI6-10) horas sentado/as al
dia. Los estudiantes con estrés moderado o severo mostraron peor adherencia
a la om que con estrés leve (p=0,022). El 26,8% de los estudiantes con estrés
leve realizaban menos de 3 dias de ejercicio moderado a la semana, y con es-
trés moderado y estrés severo el 60,9% y 58,6% respectivamente (p=0,001).
Los estudiantes con estrés moderado o severo reportaron un mayor numero de
horas sentados al dia que los que mostraron estrés leve (p=0,002). Conclusio-
nes: Un mayor grado de estrés se asocia con peor calidad de dieta y menor
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actividad fisica en estudiantes de Medicina. Campafias para manejar el estrés y
mejorar el estilo de vida podrian ser clave en esta poblacion.

Palabras clave: estrés, dieta mediterranea, actividad fisica, sedentarismo, es-
tudiantes universitarios

Abstract

Introduction: different studies have shown that unhealthy lifestyle habits increase
during the university years which could be related to increased stress. Objective:
to describe the degree of perceived stress in medicine students at the uJi, and to
analyze the relationship between the degree of stress and lifestyle habits. Me-
thods: A cross-sectional study was carried out in medicine students from the v
(2020-2021 academic year). 201 participants (72.1% women) were included. Infor-
mation was collected through an online questionnaire. Perceived stress was mea-
sured through the Perceived Stress Scale. om adherence was measured using the
Kidmed test and it was asked the days/week of moderate/vigorous exercise and
the hours sitted per day. The normality of the variables was verified. The chi-
square test and the Kruskall-Wallis test were used to compare percentages and
medians. Statistical software r was used. Results: 21.9% of students presented
mild stress, 62.6% moderate stress and 15.5% severe stress. The median Kidmed
score was 8 (IR7-10). 52.9% did less than 3 days of moderate exercise per week and
a median of 8 (IR 6-10) hours sitting per day was observed. Students with moderate
or severe stress showed worse adherence to the om than students with mild stress
(p=0.022). 26.8% of the students with mild stress performed less than 3 days of
moderate exercise per week, and students with moderate and severe stress repre-
sented 60.9% and 58.6% respectively (p=0.001). Students with moderate or severe
stress reported a greater number of hours sitting per day than those with mild stress
(p=0.002). Conclusions: A higher degree of stress is associated with poorer diet
quality and less physical activity in medicine students. Campaigns to manage stress
and improve lifestyle could be the key in this population.

Key Words: stress, Mediterranean diet, physical activity, sedentary lifestyle,
university students

Introduccién

Multiples estudios han mostrado altos niveles de estrés en estudiantes de Medicina
en comparacion con estudiantes de otros grados y con poblacion general de la misma
edad.™ Entre los factores mas destacados se encuentra la presién académica, elevada
carga de trabajo, falta de suefio, exposicion al sufrimiento de los pacientes, eventos
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estresantes en la vida personal, entorno de aprendizaje subdptimo, altas expectativas
del entorno y falta de tiempo libre. 57

Por otro lado, el comienzo de la universidad es una etapa que conlleva grandes
cambios y nuevas adaptaciones en un grupo de poblacion, generalmente, en pleno
desarrollo y maduracién. Si bien es cierto que los jovenes son conscientes de la im-
portancia de llevar un estilo de vida saludable, a veces no resulta facil conseguirlo, y
diversas cuestiones y situaciones propias de esta poblacién son las detonantes para la
adquisicion de malos habitos.® Ademas, la mayor parte de los comportamientos no son
percibidos como nocivos, pese a ser un factor de riesgo para la salud que puede deri-
var en potenciales enfermedades crénicas.® El aumento de las rutinas poco saludables,
como dietas desequilibradas, consumo de drogas y alcohol, inactividad fisica o altera-
cion del patron de suefio pueden relacionarse con los nuevos estresores académicos
y psicosociales que los estudiantes deben afrontar.® Todo ello puede repercutir en la
salud fisica y mental de los médicos en el futuro asi como en sus actitudes, compro-
metiendo el cuidado y bienestar de los pacientes y el buen funcionamiento del propio
sistema de salud.’ Por todo ello, la prevencién de los trastornos mentales, asi como la
promocion de la salud en estudiantes universitarios constituyen objetivos prioritarios en
la Union Europea y en la Organizaciéon Mundial de la Salud (owms).°

Por ello, el objetivo de este estudio es describir el grado de estrés en la poblacion
universitaria del Grado de Medicina de la Universitat Jaume | de Castelldn, asi como
estudiar la relacion entre las variables de estilo de vida y estrés percibido. Se espera
observar una elevada prevalencia de estudiantes con estrés moderado o severo aso-
ciado a un estilo de vida menos saludable.

Métodos
Diserio y poblacion de estudio

Se realizdé un estudio transversal en alumnos del grado de Medicina del curso
2020/2021, cuya muestra es de 256 estudiantes. De estos, 201 participaron dando lu-
gar a una tasa de respuesta del 87,9%. Sin embargo, solo de 187 se obtuvo informacién
tanto de estrés percibido como de las variables de estilo de vida. Entre ellos, 31 (16,6%)
eran de primer curso, 8 (4,3%) de segundo, 38 (20,3%) de tercero, 18 (9,6%) de cuarto,
28 (15,0%) de quinto, 64 (34,2%) de sexto.

Variables

Se midi6 el grado de estrés percibido a través de la escala Perceived Stress Scale
que consta de 14 items con un formato de respuesta de una escala de cinco puntos. La
puntuacién global oscila de 0 a 56 y una mayor puntuacion indica mayor nivel de estrés
percibido (<20 puntos: estrés leve, entre 20 y 36 puntos: estrés moderado, >36 puntos:
estrés severo)." Se recogieron datos sociodemograficos como edad, sexo, curso aca-
démico, situacion académica y laboral actual y lugar de residencia habitual. Se recogi6
informacion sobre variables de estilo de vida. Se utilizé el test Kidmed'? para medir la
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adherencia a la dieta mediterranea y el Pittsburgh Sleep Quality Index13 para valorar la
calidad del suefio. Se preguntod por las horas de suefo, horas sentado, frecuencia se-
manal de realizacién de actividad fisica ligera, como moderada o vigorosa. También se
recogio informacion sobre ingesta de café y alcohol y el consumo de tabaco y drogas.
Se pregunto el peso en kg y talla en cm autorreferida y se calcul6 el imc como peso/
(talla?) (kg/m?2).

Recogida de datos

Se recogio toda la informacion mediante un cuestionario online a través de la pla-
taforma Qualtrics. Los participantes, tras conocer las caracteristicas del estudio y firmar
el consentimiento informado, accedian al cuestionario. Los procedimientos llevados a
cabo en este estudio fueron aprobados por el Comité Deontoldgico de la Universitat
Jaume | (numero de expediente cp/63/2019), y se ajustan a lo dispuesto en la Ley
Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y garantia de
los derechos digitales y al Reglamento ue general de proteccion de datos 2016/679.

Analisis estadisticos

Se comprobé la normalidad de variables cuantitativas mediante la visualizacion de
graficos y mediante el test Kolmogorov-Smirnov con la correccion de Lilliefors. Se utili-
z0 el test chi-cuadrado o prueba exacta de Fisher y test Kruskall-Wallis para comparar
porcentajes y medianas respectivamente. Se considerd que existian diferencias esta-
disticamente significativas cuando el p-valor fue menor de 0,05. Se utiliz6 el software
estadistico R version 4.2.0.

Resultados

La media de edad fue de 22,3+3,7 afos, siendo un 72,1% mujeres y 27,9% hom-
bres. Un 21,9% resulté presentar estrés leve, un 62,6% estrés moderado y tan solo un
15,5% estrés grave.

Con respecto al estilo de vida de los participantes, en la Tabla 1 se muestra la
relacion entre las variables sociodemograficas y el estrés autopercibido. Aunque no
se alcanzé la significacién estadistica, se observaron diferencias entre cursos, sien-
do en quinto curso cuando se encuentra mayor porcentaje de estrés severo (31,0%)
(p=0,108). Los estudiantes con domicilio en residencias o piso compartidos de estu-
diantes mostraron mayor porcentaje de estrés severo (58,6%) con respecto a los que
viven en casa familiar (41,4%), aunque tampoco se alcanzé la significacion estadistica
(p=0,070).

No se observaron diferencias estadisticamente significativas en el grado de estrés
en funcién del sexo, lugar de domicilio familiar y situacién académica y/o laboral. Se en-
contré una relacién estadisticamente significativa entre diversas variables relacionados
con el estilo de vida de los participantes y el grado de estrés percibido (Tabla 2). Los
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estudiantes que presentaban mala calidad del suefio mostraron con mayor frecuencia
estrés severo (76%) que los que presentaban buena calidad del suefio (24%). Los estu-
diantes con buena calidad del suefio mostraron con mayor frecuencia estrés leve (75,8%)
con respecto a los que presentaban mala calidad del suefio (24,2%), (p<0,001).

En cuanto a las variables relacionadas con la dieta, se observo que aquellos es-
tudiantes que presentaban estrés leve mostraban mayor adherencia a la dieta medite-
rranea, 9 (rRI 7-10) puntos, que los presentaban estrés moderado o severo (8 [RI 6-10]
puntos y 8 [7-8]) (p=0,022). Sin embargo, en cuanto al nimero de comidas al dia, con-
sumo de café y de alcohol no se observo una relacion estadisticamente significativa con
el grado de estrés percibido.

También se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre la realiza-
cion de actividad fisica y el estrés percibido. Los estudiantes que realizaban actividad
fisica moderada o vigorosa 3 0 mas dias a la semana mostraban mayor porcentaje de
estrés moderado (39,1%) y severo (41,4%) y menor porcentaje de estrés leve (73,2%)
con respecto a los estudiantes que realizaban menos de 3 dias actividad fisica a la se-
mana que mostraron un porcentaje de estrés leve, moderado y severo de 26,8%, 60,9%
y 58,6% respectivamente (p=0,001). Resultados similares se observaron también con
respecto a la relacion de ejercicio ligero y estrés percibido (p= 0,031). También los es-
tudiantes con estrés severo mostraron mayor numero de horas sentados (10 ri [8- 12]
horas) que los estudiantes con estrés moderado (10 ri [8-12] horas) y estrés leve (10
RI [8-12] horas) (p=0,002). Sin embargo, no se encontré una relacion estadisticamente
significativa entre imc y estrés percibido. Tampoco se encontré relacién con consumo
de drogas y tabaco.

Tabla 1
Relacién entre el estrés percibido y variables sociodemograficas en estudiantes de Medicina de la uJ

Poblacion Estrés Estrés Estrés .
p-valor
total leve moderado severo
N=187 N=41 N=117 N=29
Edad, mediana 22,0 22,0 23,0 21,5 0.404
(RI1) (20,0;23,0) (20,0;23,0) (20,0;24,0) (20,0;23,0) ’
Sexo n (%): 0,365
. 135 28 o 24
Mujer (72,2%) (68,3%) 83 (70.9%) (82,8%)
Hombre 52 (27,8%) 13 34 (29,1%) 5(17,2%)
’ (31,7%) ’ ’
Curso
académico n 0,108

(%):
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Poblacion Estres Estres Estrés valor*
total leve moderado severo P
N=187 N=41 N=117 N=29
Primero 31 (16,6%) 6 (14,6%) 19 (16,2%) 6 (20,7%)
Segundo 8 (4,28%) 1(2,44%) 6 (5,13%) 1(3,45%)
0, 12 [v) [v)
Tercero 38 (20,3%) (29.3%) 20 (17,1%) 6 (20,7%)
Cuarto 18 (9,63%) 3 (7,32%) 12 (10,3%) 3(10,3%)
Quinto 28 (15,0%) 2 (4,88%) 17 (14,5%) 9 (31,0%)
0, 17 [v) [v)
Sexto 64 (34,2%) (41,5%) 43 (36,8%) 4 (13,8%)
Domicilio
habitual n (%): 0,070
Casa familiar 89 (47,6%) 26 51 (43,6%) 12
o (63,4%) o7 (41,4%)
Residencia 15 17
H 0, 0,
o plsq de 98 (52,4%) (36.6%) 66 (56,4%) (58.6%)
estudiantes
Domicilio_
familiar n (%): 0,680
En la misma 153 32 25
96 (82,19
CA (81,8%) (78,0%) (82,1%) (86,2%)
En otra ca 34 (18,2%) 9 (22,0%) 21 (17,9%) 4 (13,8%)
Situacion
académica n 0,332
(%):
Estudi
tr:b:j;a y 10 (5,35%) 2 (4,88%) 8 (6,84%) 0 (0,00%)
Estudia y no 177 39 109
29 (1009
trabaja (94,7%) (95,1%) (93,2%) 9(100%)

Nota: RI: rango intercuartilico, CA: Comunidad Auténoma. *p-valor de comparacion de porcentajes obtenido median-
te Test Chi-cuadrado o Prueba exacta de Fisher o de comparacion de medianas mediante Test de Kruskall-Wallis
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Tabla 2

Relacién entre estrés percibido y variables de estilo de vida en estudiantes de Medicina de la uJi

Poblacion

Estrés

Estrés

total Estres leve moderado severo p-valor
N=187 N=41 N=117 N=29
indice de calidad de 5,00 4,00 5,00 7,00 <0001
suefio, mediana (Rri) (4,00;7,00) (2,00;5,00) (4,00;7,00) (6,00;8,00) ’
indice de calidad de <0.001
suefio, n (%): ’
buena calidad <=5 87 (55,8%) 25 (75,8%) 56 (57,1%) 6 (24,0%)
mala calidad >5 69 (44,2%) 8 (24,2%) 42 (42,9%) 19 (76,0%)
ente semena, megana 18 7,82 7,50 T 0
(r1) ' (6,83;8,17) (7,17;8,47) (6,83;8,17) (6,50;7,42) ’
D - | -
dins Vores, mene %2 6,25 7,82 T8 s
(r1) ’ (7,40;8,70) (7,75;8,75) (7,42;8,67) (6,98;8.27) ’
Duracion del suefo 0.214
entre semana, n (%): ’
7 0 mas horas 131 (70,4%) 33 (80,5%) 80 (69,0%) 18 (62,1%)
menos 7 horas 55 (29,6%) 8 (19,5%) 36 (31,0%) 11 (37,9%)
Duracion del suefio en
7
dias libres, n (%): 0,070
7 0 mas horas 156 (84,8%) 39 (95,1%) 96 (83,5%) 21 (75,0%)
menos 7 horas 28 (15,2%) 2 (4,88%) 19 (16,5%) 7 (25,0%)
Consumo de café, n
’ 0,555
(%):
4 0 menos tazas a la 63(33,9%) 17 (41,5%)  38(32,8%) 8 (27,6%)
semana
5-6 sem o 1 al dia 49 (26,3%) 12 (29,3%) 30 (25,9%) 7 (24,1%)
2 0o mas al dia 74 (39,8%) 12 (29,3%) 48 (41,4%) 14 (48,3%)
Miligramos de café 124 110 124 206 0.501
diario, mediana (ri) (46,8;255) (46,8;254) (38,4;255) (89,9;254) ’
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Poblacion , Estrés Estrés
Estrés leve p-valor*
total moderado severo
N=187 N=41 N=117 N=29
Puntuacioén Kidmed, 8,00 9,00 8,00 8,00 0.022
mediana (RI) (7,00;10,0) (7,00;11,0) (6,25;10,0) (6,50;8,00) ’
Comidas al dia, 5,00 4.00 5,00 5,00 0.668
mediana (Ri) (4,00;5,00) (4,00;5,00) (4,00;5,00) (4,00;5,00) ’
Ejercicio ligero, n (%): 0,031
dcl,;:da dia o casi cada 94 (50,8%) 28 (68,3%) 51 (44,3%)  15(51,7%)
4 i I
0 menos dias a la 91(49,2%)  13(31,7%)  64(557%) 14 (48,3%)
semana
Ejercicio vigoroso, n
0,001
(%): ’
3s di I
30 mas dias a la 87 (47.0%)  30(732%)  45(39,1%) 12 (41,4%)
semana
menos de 3 dias a la
98 (53,0%) 11 (26,8%) 70 (60,9%) 17 (58,6%)
semana
Horas sentado, mediana 8,00 7,00 8,00 10,0 0.002
(R1) (6,00;10,0) (6,00;10,0) (6,00;10,0) (8,00;12,0) ’
somanalon gramon, 175 212 175 75 sy
) ¢ ' (15,0;28,8) (15,0;30,0) (15,0;27,5) (15,0;27,5) ’
mediana (Ri)
Consumo de drogas, n
0,555
(%) ’
consumo de drogas 19 (10,3%) 6 (15,0%) 11 (9,40%) 2 (7,14%)
no consumo de drogas 166 (89,7%) 34 (85,0%) 106 (90,6%) 26 (92,9%)
Consumo de tabaco
’ 1,000
n(%): ’
fumador 15 (8,02%) 3 (7,32%) 10 (8,55%) 2 (6,90%)
no fumador 172 (92,0%) 38 (92,7%) 107 (91,5%) 27 (93,1%)
iMc (Kg/m?), mediana 21,6 22,2 21,3 21,6 0.353
(R1) (20,0;23,0) (20,7;23,1) (19,6;23,1) (20,2;22,7) ’

Nota: RI: rango intercuartilico, CA: Comunidad Auténoma. *p-valor de comparacion de porcentajes obtenido median-

te Test Chi-cuadrado o Prueba exacta de Fisher o de comparacion de medianas mediante Test de Kruskall-Wallis
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Discusidén y conclusiones

Los problemas de salud mental son un tema preocupante que despierta en los
estudiantes la necesidad de buscar nuevas estrategias y acciones que ayuden a com-
batirlos y prevenirlos. El estrés es uno de los problemas mas comunes entre la pobla-
cioén universitaria, de hecho, hasta un 78,1% de la poblacién estudiada presenta estrés
moderado o severo. Las condiciones en las que viven los estudiantes, su ambiente de
aprendizaje, las rutinas de estudio y el horario de clases hacen que se produzca una
necesidad de adaptacion y organizacion para poder sobrellevar el curso académico que
en ocasiones debutan con episodios de estrés. El analisis del estilo de vida es pues de
gran interés para poder intervenir de una manera eficaz.

En este estudio se ha mostrado una relacion entre grado de estrés percibido y
variables de estilo de vida como la adherencia a una dieta saludable como la dieta
mediterranea, la realizacion del ejercicio fisico, la calidad y duraciéon del suefio. Unos
niveles mayores de estrés se han relacionado con peor adherencia a la dieta medite-
rranea, menor frecuencia de actividad fisica, peor calidad de suefio y menor duracion
del suenio.

Sin embargo, este estudio presenta una serie de limitaciones. En primer lugar, la
poblacion de estudio pertenece al grado de Medicina y puede no ser representativa del
resto del estudiantado, por lo que se necesitan mas estudios que amplien la muestra
a otras titulaciones. Ademas, se observa un desequilibrio en el niumero de estudiantes
por curso y por sexo y puesto que el estrés percibido se asocia con ambas variables
ello podria influir en los resultados. Por otro lado, se trata de un estudio transversal y es
necesario un disefo prospectivo para entender la relacion temporal entre las variables
de interés y un analisis multivariable ajustando por variables de confusién para estimar
la asociacion entre variables de interés. No obstante, a pesar de estas limitaciones, los
resultados de este estudio indican que la poblacion universitaria puede ser susceptible
a desarrollar problemas de estrés relacionados con conductas y entorno de aprendiza-
je y por ello se hace necesario adoptar medidas que favorezcan la salud en todos los
ambitos de la Universidad.

Ademas, el aumento del estrés y un estilo de vida no saludable puede desencade-
nar la aparicion de problemas de salud mental, como episodios depresivos, de ansie-
dad o burnout, y afectar al bienestar y calidad de vida de los estudiantes,'*"® asi como
aumentar el riesgo de diversas enfermedades cronicas como hipertension arterial, obe-
sidad o diabetes mellitus afectando a la morbimortalidad en la edad adulta.® Es por ello,
gue el campus universitario debe ser un espacio donde el ambiente de aprendizaje sea
propicio a mejorar estas variables, para poder no solo prevenir el estrés sino también
para poder revertirlo.

De esta manera, la Universidad debe ofrecer areas, espacios y servicios que fo-
menten la participacion del estudiantado en actividades deportivas, asi como la realiza-
cién de deporte de manera individual, tanto en espacios al aire libre como instalaciones
interiores: piscina, gimnasio, salas de musculacion o mantenimiento. Por otra parte, las
opciones alimentarias del campus deben ser lo mas variadas y saludables posibles, pu-
diendo ofrecer menus adaptados a los diferentes gustos, pero sin perder la calidad de
los productos locales y tipicos de la dieta mediterranea, referente a nivel mundial.



182 AGORA DE SALUT. VOL. IX. ISSN: 2443-9827. pol: HTTP://DX.D0I1.0RG/10.6035/AGORASALUT.2023.9.17 - Pp. 173-183

Con respecto al resto de variables de exposicion y de salud analizadas (ivc, con-
sumo de alcohol, tabaco u otras drogas) es importante también intervenir pues, aunque
no resulten tener una relacién directa con los niveles de estrés, si que se relacionan
con estado de salud y ayudaran a mantener buenos habitos de vida, rutinas de estudio
y mejorara la relacion con la dieta y el ejercicio fisico. La mayoria de los estudiantes
viven lejos de sus casas, lo que asocian unos patrones de conducta mas relacionados
con estilos de vida menos saludables que deben revertirse.®

Por ultimo, la alta prevalencia de estrés evidencia la necesidad de equipos de
profesionales integrados en la universidad formados por psicélogos y orientadores ca-
paces de ofrecer ayuda a quien lo necesite, ofreciendo técnicas y consejos a toda la
poblacion universitaria para prevenir y disminuir los niveles de estrés.

La promocion de la salud en la Universidad sera un valor afladido para la mejora
de la calidad de vida y bienestar de los estudiantes y, ademas, permitira formarlos con
la finalidad de que actuen como modelos o promotores de conductas saludables en sus
familias, en sus futuros entornos laborales y en la sociedad en general.
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