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RESUMEN  

 
Objetivo: Determinar el cambio de estilos de vida en el contexto de pandemia en 

estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga Ica 2022. 

Metodología: Fue un estudio básico descriptivo, enfoque cuantitativo, con diseño no 

experimental y corte transversal, para población fue de 354 estudiantes matriculados en 

el semestre 2022 I hasta el inicio de clases, la muestra fue de 184 estudiantes de 

enfermería de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, se les aplicó fue la técnica de 

la encuesta y como instrumento el cuestionario, previo consentimiento informado. 

Resultados: El cambio de estilo de vida, fue poco saludable para el 44,02% (81) de la 

muestra de estudio indicó que durante la pandemia adoptaron un estilo de vida poco 

saludable El consumo de alimentos, el mayor porcentaje fue para el nivel poco saludable 

representada por el 43,48% (80), la actividad física, fue no saludable para la mayoría 

representada por el 81,52% (150) de los participantes, el consumo de hábitos nocivos fue 

mayormente no saludable para el 67,93% (125) y el uso de medios de comunicación, fue 

mayormente no saludable para el 84,78% de la muestra de estudio. Conclusión: el cambio 

de estilos de vida en el contexto de pandemia en estudiantes de enfermería de la 

Universidad Nacional San Luis Gonzaga Ica 2022 fue poco saludable.  

Palabras clave: COVID 19, pandemia, estilos de vida, universitarios. 
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ABSTRACT 

 

Objective: Determine the change in lifestyles in the context of the pandemic in n lurlsing 

studellnts at the Universidad Nacional S l lan Ll luis Glonlzaga lIca 2022. Melthodollogy: I lt wllas 

al balslic descriptive study, qua lnltitative apllproach, with a no lln-expelrimenltal dleslign and 

cross-section, for a population that was of 354 students enrolled in the 2022 I semester 

until the start of classes, the sample was 184 n lursing st ludents from the Naltional 

Unilversity o lf Slan Lluis Glonzaga, the survey technique was applied to them and the 

questionnaire was used as an instrument, prior informed consent. Results: The change in 

lifestyle was unhealthy for 44.02% (81) of the study sample indicated that during the 

pandemic they adopted an unhealthy lifestyle Food consumption, the highest percentage 

was for the level unhealthy represented by 43.48% (80), physical activity was unhealthy 

for the majority represented by 81.52% (150) of the participants, the consumption of 

harmful habits was mostly unhealthy for 67, 93% (125) and the use of media was mostly 

unhealthy for 84.78% of the study sample. Conclusion: the change in lifestyles in the 

context of the pandemic iln nurlsing studelnts at the Universidad Nacional S lan Lulis 

Gonzlaga Ilca 2022 was unhealthy. 

 

 

Keywlords: COVID 19, pandemic, lifestyles, university students. 
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I. INTRODUCCION 

 

Finalizaba el año 2019 e iniciaba una pandemia sin precedentes; una nueva 

enfermedad causada por un coronavirus afectaba a toda la humanidad, iniciando en 

la ciudad de Wuhan – China para luego extenderse a todo el mundo y afectar a 

cualquier persona. La Organización Mundial de la Salud (OMS) en adelante, declara 

el estado de emergencia sanitaria a fin de tomar las medidas preventivas necesarias 

para evitar su expansión, sin embargo, inicialmente, poco se puedo hacer no solo para 

evitar su propagación sino su tratamiento al cual era incierto1. Debido a este virus, la 

educación impartida a través de diferentes instituciones dentro de los que se 

encontraba el universitario se vio afectada en todo el mundo, las medidas incluyeron 

aislamiento social drástico viéndose obligadas a ser clausuradas, las que pudieron 

mantenerse cancelaron por meses de clases en el pre y postgrado, situación que 

condicionó a un cambio rotundo. En tal sentido, los estudiantes del nivel universitario 

asumen responsabilidades académicas que incluyen una gama de eventos 

transicionales y estresores continuos, sin embargo, este cambio de forma de vivir fue 

radical y severo, motivo por el cual, se sometía a nuevos entornos que debía adaptarse 

y alta demanda académica en modalidad virtual se sumaban a los cambios en los 

estilos de vida2. Un estudio realizado en el año 2021, en México reveló que 

aproximadamente el 61% de estudiantes dedica más de 10 horas diarias de forma 

continua destinadas a las actividades académicas en espacios virtuales, además, el 

40% refiere no tener tiempo y espacio para la convivencia social y familiar; el 45% 

no realiza actividad física en el confinamiento, manifestando que determina estrés 

frente al elevado número de tareas3. 

La UNESCO, entidad máxima en educación, ciencia y cultura, consolida la 

información respecto al cierre temporal de universidades, afectando a millones de 

estudiantes y maestros en Latinoamérica, quienes sumaban un porcentaje superior a 

98% de pobladores con estudios superiores de la región4. Los cambios sociales y 

económicos en esta región frente a la pandemia han sido significativos, este grupo 

poblacional se vieron obligados a asumir nuevas formas de vivir y adaptarse a nuevos 

entornos virtuales desde sus hogares, muchos alternando su vida académica con una 

ocupación que genere recursos económicos y contribuir con la satisfacción de 

necesidades básicas familiares4.  

En Colombia, un estudio realizado en el 2021 revela que, al inicio de la pandemia el 
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consumo de alimentos fue selectivo y mejoró en nutrientes en comparación a los 

procesados, sin embargo, esto no fue equivalente a la actividad física, pues uno de 

los alimentos de mayor consumo fueron los carbohidratos, pero la permanencia 

dentro de su entorno familiar refleja sedentarismo5. 

Un estudio realizado en el Perú, reveló que, frente a la pandemia, gran parte de la 

población han debido cambiar su forma de vivir; como se sabe, el Perú fue uno de los 

países con mayor registro de muertes en el año 2020, hasta el momento no se ha librado 

la batalla de lucha contra el coronavirus, sin embargo, el interés de la salud pública se 

inclina también por los estilos de vida de la población, dado que, las conductas o formas 

de vivir de las personas influyen significativamente en la salud de las personas. Además, 

comportamientos como la actividad física, alimentación, horario de sueño han afectado 

no solo sistemas orgánicos sino también la salud mental6. 

En Ica, la pandemia también afectó enormemente a la población, los cambios no solo 

repercutieron en lo social y económico, trajo consigo muchas formas de convivencia 

diferentes. Los grupos sociales o comunidades como las universidades dejaban sus 

escenarios físicos para pasar a la modalidad virtual a raíz de las altas tasas de contagio 

registradas en el año 2020 cuyas restricciones obligaron muchas veces a recurrir a 

cuarentenas e inmovilización por periodos establecidos. Surgía entonces, y entonces los 

cambios de estilos de vida en los adolescentes y jóvenes que desarrollaban sus estudios 

principalmente en la Facultad de Enfermería de la Universidad San Luis Gonzaga que la 

mayor cantidad de estudiantes, provenientes de diferentes departamentos del Perú 

distribuidos en más de 20 carreras universitarias, tuvieron que regresar a su lugar de 

origen para luego continuar con las clases virtuales iniciadas en agosto del 20207. 

Estudios previos realizados en estudiantes de la universidad en años anteriores revelaban 

la existencia de estilos de vida que no llegaban a ser saludables, un artículo publicado en 

el año 2017 respecto a las características de los estudiantes de enfermería determinó la 

existencia de estilos de vida no saludables en el 56% destacándose deficiencias en 

alimentación, actividad física, cuidado de la salud y sobre todo en descanso y sueño. En 

ese entonces, el desarrollo de clases era presenciales y muchos de los estudiantes asumían 

una vida compartida entre el escenario familiar y universitario, la convivencia 

interpersonal era necesario como parte de su vida diaria8.  

En tal sentido, es necesario conocer si frente a los cambios de convivencia y formas de 

enseñanza y aprendizaje han afectado o no los estilos de vida en los estudiantes de 

enfermería, los comentarios que se han recibido de parte de muchos de ellos incluyen 
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quejas sobre exceso de responsabilidades académicas por las tareas virtuales, limitaciones 

en su desarrollo por falta de algunos recursos, las relaciones familiares no siempre se 

tornan positivas, desencadenando situaciones de estrés que sugieren seguir algunos 

hábitos tóxicos, los mismos que podrían afectar la salud en alguna de sus dimensiones 

físicas, psicológicas y sociales que los estilos de vida saludables son cruciales para la salud 

física y mental, así como para lograr una vida satisfactoria y equilibrada. Estos estilos 

incluyen comportamientos y hábitos positivos, como la actividad física regular, una 

alimentación saludable, el manejo efectivo del estrés y el mantenimiento de relaciones 

sociales saludables.Se limiten no solo el bienestar sino también su rendimiento académico. 

Eln rellación al lals invlestigaciones acltuales, sle inldican llos sigluientes: eln ell camlpo 

inlternacional se tiene a Endo, et al9 en el año 2021 publicaron una investigación realizada 

en Colombia, donde se trazó como objetivo identificar los estilos de vida que tienen los 

estudiantes de educación superior en tiempo de pandemia en Cali-Colombia; lo que 

permitió obtener como resultados que, en cuanto a la relación familia y amigos fue 

saludable, actividad física se realizó con frecuencia menor a una vez por semana en el 

42%; la alimentación se mantuvo en parámetros regulares en el 56% pero subió de peso 

el 77%; en cuanto a la práctica de hábitos tóxicos el 12% consume cigarrillos y entre 1 a 

10 cigarrillos por día, en tanto que, el consumo de alcohol fue ocasional en el 49%, incluso 

la cocaína era consumida ocasionalmente por el 3%, automedicación 22% y consumo de 

café en el 78%; concluyendo que los estilos de vida en forma global están en camino 

correcto de acuerdo a la puntuación dada. 

En México, una investigación observacional realizada por Villaseñor, et al10 en el año 

2020 cuyo propósito identificó estilos de vida en tiempos de pandemia donde se incluyó 

como muestra a 1084 estudiantes participantes de una encuesta virtual donde pudieron 

expresar que su alimentación durante el confinamiento es saludable en el 68.9%; sin 

embargo, el 44.4% siente que su alimentación ha sido afectada mucho, sus comidas 

diarias han llegado a tres en el 58.7% cifra menor al periodo anterior al confinamiento, 

su consumo de alimentos envasados y procesos alcanzó 70.2%; respecto al consumo de 

tabaco y alcohol alcanzó un 9 y 12%; la actividad física disminuyó durante la pandemia, 

el 35.1% refirió dormir menos; concluyendo que, durante el aislamiento social los estilos 

de vida han tenido modificaciones en la actividad física y sueño. 

Zambrano y Rivera11  en el año 2021 realizaron una investigación correlacional en 

Colombia donde se propuso el objetivo en razón a la identificación de los estilos de vida 

de estudiantes de estudios tecnológicos del área de salud, en sus resultados arrojaron que, 
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los estilos de vida como actividad física no son saludables en el 53%, además, el 23% 

tiene sobrepeso, lo cual revela problemas en las conductas cotidianas y el estado 

nutricional, otras variables intervinientes analizadas determinaron que mientras mayor es 

el semestre en el que se encuentran menos adecuada es la práctica de actividad física, 

asimismo, dicha práctica, es mayor en varones que en mujeres. Por tanto, concluyen que 

los estilos de vida en general son saludables, pero con deficiencias en la actividad física 

y los estudiantes presentan riesgos en su salud. 

León y Zolano12 en el año 2021 realizaron Colombia una investigación descriptiva cuyo 

objetivo identificó la Actividad física para reducir los niveles de estrés en estudiantes 

universitarios en época de confinamiento por COVID-19, lo  cual permitió identificar que 

la actividad física que realizaban era mínima, los estudiantes estaban estresados frente a 

situaciones académicas, muchos no se encontraban en condiciones de afrontar dichos 

cambios, cumplir con sus responsabilidades académicas y personales, concluyendo que 

realizar actividad física, ayudó a mejorar el estado emocional de los estudiantes y con ello 

su rendimiento académico sería mucho mejor. 

En el campo nacional tenemos a Veramendi, et al13 realizaron una investigación 

correlacional en el año 2020 en Tarma donde se trazó como propósito que establecía 

determinar los estilos de vida de los universitarios, obteniendo como resultados que, los 

estilos de vida eran saludables en la mayoría de universitarios, cuya relación con la 

calidad de vida es significativa, las dimensiones actividad física, se consideró manejo del 

estrés, autocuidado frente al covid 19 oscilaban en valores promedios normales o 

aceptables, concluyendo que, fue necesario proponer programas educativos dirigidos a la 

actividad física lo que tendrá repercusión positiva en su calidad de vida. 

Zúñiga14 en el año 2021 en Arequipa – Perú, realizó una investigación descriptiva sobre 

los estilos de vida asociados al estado nutricional en estudiantes del último año de 

medicina durante la pandemia, investigación correlacional cuyo objetivo fue establecer 

la relación entre las variables, en el estudio participaron 85 estudiantes, dentro de los 

resultados obtuvo que, la mayoría de estudiantes tenían estilos de vida poco saludables, 

dentro de las conductas malas identificadas se obtuvo un 37.6% nutrición al igual que la 

actividad física en un 38.8%, el manejo del estrés no fue efectivo en el 31.8% y 34.1% 

presentó dificultades en las relaciones interpersonales, además, el 34.1% presentó 

sobrepeso, concluyendo que, los estilos de vida no llegan a ser saludables y tiene exceso 

de peso. 

Huanca y Gonzales15, en el año 2021 realizaron una investigación correlacional en 
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Arequipa, donde trazaron como objetivo determinar el uso de TIC y estilos de vida 

durante el aislamiento social en estudiantes de enfermería de la UNSA, lo que permitió 

obtener como resultado que el uso de TIC fue alto en cuanto a su necesidad, sin embargo, 

por la deficiencia de conectividad su uso fue bajo en el 73.4% de estudiantes, por otro 

lado, los estilos de vida fueron catalogados como malos en el 80.8%, concluyendo que, 

existe relación inversa entre las variables abordadas entendida como un comportamiento 

opuesto entre las variables. 

Delgado y Maldonado16 realizaron en el año 2020, en Lima – Perú, una investigación 

descriptiva donde se abordó los Estilos de vida en los internos de enfermería de la 

universidad de ciencias y humanidades, los resultados reflejaron que la variable abordada 

no presentaba un comportamiento saludable, es así que, el 58.3% no saludable, 

destacándose que la actividad física, responsabilidad en salud y crecimiento espiritual 

alcanzaron mayores porcentajes no saludables (66.7%, 58.3% y 55%) asimismo, las 

dimensiones consideradas en el manejo del estrés, relaciones interpersonales y nutrición 

tampoco llegaron a ser saludables (56.7%, 61.7% y 56.7%) concluyendo que frente a 

estilos de vida no saludables es necesario proponer estrategias promocionales en razón a 

la mejora de comportamientos desde la institución.  

Merino17 en el año 2021 realizó una investigación descriptiva teniendo como objetivo 

determinar el uso de Facebook y Twitter como medio de comunicación en pandemia a 

través de una análisis mixtos, se obtuvo que, el 40% usa de 1 a 2 horas dichas redes y 

medios de comunicación; 36% de 3 a 4 horas y el 16% más de 5 horas; por otro lado, los 

estudiantes incluidos refirieron incluir temas de interés en los medios como el dado por 

la coyuntura en el 23%; aspecto político 23% y el 23% refirió que escucha las mismas 

noticias que antes de la pandemia, lo que permitió concluir que la mayoría de estudiantes 

tiene mayor uso controlado de medios de comunicación y lo hace virtualmente. 

En el ámbito local, Loza, et al18 realizaron en el 2021 una investigación en Ica donde se 

planteó como objetivo identificar la relación entre las conductas obesogénicas y el estado 

nutricional de los estudiantes de enfermería, como parte de los resultados que los 

estudiantes tenían conductas obesogénicas en el 64%, de los cuales se identificó que, el 

55% en su alimentación no alcanzó ser saludable, asimismo, el 72% no hacía actividad 

física y el 8% tenía hábitos tóxicos, además presentaron IMC dentro de parámetros 

normales en el 60% y el PAB con bajo riesgo en el 53%, lo que permitió concluir que 

existe relación entre las variables de estudio. 

De esta manera se planteó el siguiente problema general: 
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Problema General: ¿Cómo es el cambio en los estilos de vida en el contexto de pandemia 

en estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga Ica 2022?  

La justificación del estudio fue determinar los cambios ocurridos en los estilos de vida 

de los estudiantes de enfermería frente a la emergencia sanitaria que se afronta y que hasta 

el momento no se ha podido controlar en toda su magnitud. Tiene un enfoque promocional 

por cuanto las conductas o comportamientos de las personas son determinantes para su 

estado de salud o enfermedad, el nuevo modelo de salud que incluye cuidados integrales 

están dirigidos hacia las personas de acuerdo al curso de vida, a las familias y las 

comunidades, siendo el entorno universitario uno de los principales para su abordaje toda 

vez que se están formando nuevos profesionales de salud que trabajarán con personas 

humanas y que deben identificar en ellos diversos factores o situaciones que pudiera 

influir en su comportamiento y este en la salud global. Los estudiantes de enfermería 

experimentaron un cambio brusco en el proceso de enseñanza aprendizaje, siendo 

necesario cuáles han sido los cambios sufridos y en qué medida la institución puede 

abordar a la población a través de programas educativos masivos a fin de cuidar la salud 

de este grupo social.  

Finalmente, la importancia es de gran relevancia social por cuanto incluye una población 

de estudiantes que también forman parte de otras grupos sociales, sus familias, entorno 

universitario que hasta el momento es virtual y que probablemente deban estar preparados 

para asumir nuevas responsabilidades que faciliten su aprendizaje en al aspecto 

académico tanto como nuevas formas de vivir saludables dentro de sus familias y con ello 

puedan consolidar estilos de vida saludables que no los exponga a riesgos de salud que 

en etapas o cursos de vida posteriores los lleva a padecer enfermedades crónicas como 

las cardiovasculares que pueden perjudicar su salud, limitar su proyecto de vida y con 

ello la formación profesional del futuro enfermero que se hará cargo de la salud de la 

sociedad en general, siendo capaz de proporcionar cuidados integrales, asumir 

responsabilidades y orientar en adelante sobre las formas de adaptación a esta nueva 

realidad sin perjudicar su salud y desarrollo personal. 

En razón de lo expuesto se consideró los siguientes objetivos: 

Objetivo General: Determinar el cambio de estilos de vida en el contexto de pandemia 

en estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga Ica 2022.  

No se presentaron hipótesis por ser un estudio descriptivo, como menciona Hernández19, 

para los estudios descriptivos las hipótesis no requieren ser propuestas porque no será 

necesario su contrastación, su planteamiento depende de un factor, el cual es el alcance 
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de la investigación.  

En relación a las bases teóricas de la investigación, se centran en el estilo de vida, el cual 

tuvo sus orígenes, desde el año 1939, en el cual Pierre Bourdieu, lo define como un patrón 

de desarrollo, forma de pensamiento, comportamiento y sentimientos que son comunes 

en una población, es decir que adoptan modelos homogéneos de formas de vida22.   

Estas formas de pensamiento, en el ser humano, resultan de interacción entre 

componentes psicológicos, neurobiológicos, genéticos, así como también externos que 

reciben de su entorno como educativo, sociocultural, económico y ambiental22.  

Por otra parte, también la OMS destacó que para el año 1980, ya la población mundial se 

identificaba con el término de cuidado a la salud. Por eso, desde esa década, surgieron las 

preocupaciones sobre crear y mantener un estilo de vida saludable, es por ello que 

empezaron a surgir expertos en diferentes áreas tratando de explicar a través de resultados 

de estudios lo importante que fue el estilo de vida saludable en esa época en comparación 

con años anteriores22.  

Muestra de ello, fue en Canadá, aunque años antes, en 1974, se tomó como iniciativa 

rediseñar el campo de la salud, delimitando elementos que permitió identificar los 

distintos problemas relacionados con la salud y la alimentación. Así como las causas de 

la morbimortalidad humana, lo que dio como origen sobre la idea de dividir esta área en 

cuatro diferentes etapas, según Marc Lalonde corresponden a la biología humana, el 

medio ambiente, cuidado organizacional y los estilos de vida22.  

Por otra parte, la OMS destaca la importancia de los estilos de vida saludables como 

resultado de un conjunto de hábitos que permiten tener un equilibrio entre el bienestar 

físico, mental, social y espiritual. Estos hábitos incluyen comer una dieta saludable, hacer 

ejercicio regularmente, controlar el estrés, dormir lo suficiente y tener un sistema de 

apoyo social fuerte. Al incorporar estos hábitos a la vida diaria, se mejora la salud y 

bienestar general y reducir el riesgo de desarrollar enfermedades crónicas23.  

Así mismo, los estilos de vida definido por otro autor, son la suma de conductas habituales 

que las personas realizan para satisfacer sus necesidades humanas24, y estos mismos 

estilos de vida demuestran cómo se lleva a cabo su modo de vivir. A menudo, los estilos 

de vida están relacionados con la vulnerabilidad de la salud, ya que las decisiones y 

comportamientos que uno toma en su vida diaria pueden afectar directamente su bienestar 

físico y mental25. 

De igual forma, es cierto que las conductas habituales se transmiten dentro de la familia 

y se inician a través de la percepción de la salud y las situaciones cotidianas, los estilos 
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de vida se ven reflejado en seis dimensiones como es la es alimentación, actividad física, 

responsabilidad de la salud individual, manejo del estrés, soporte interpersonal y auto 

actualización26.  

Es por ello que, los estilos de vida saludables tienen un impacto significativo en la salud 

mental de las personas, ya que la inteligencia emocional juega un papel crucial en el 

desarrollo de relaciones satisfactorias y en la generación de respeto, autoestima y 

autonomía27. Durante la pandemia de COVID-19, las limitaciones en las interacciones 

sociales han llevado a muchas personas a utilizar más las redes sociales como una forma 

de conectarse con amigos y familiares. Esto puede ayudar a reducir los sentimientos de 

soledad y a autorregular las emociones, pero también es importante tener en cuenta el uso 

responsable de estas plataformas para evitar efectos negativos en la salud mental. 

Asimismo, la pandemia impulsó la adopción de nuevos hábitos y estilos de vida 

saludables, como el cuidado de la alimentación, la práctica de actividad física en casa y 

la importancia del descanso y la relajación para mantener la salud mental28. 

De igual forma, en la sesión 31 de la OMS, indicó  el estilo de vida en el contexto europeo 

como una forma general de vivir que surge de la interacción entre las condiciones de vida 

en un sentido amplio y los patrones individuales de conducta, que a su vez son 

influenciados por factores socio-culturales y características personales28. 

Por lo que, los estilos de vida que se han clasificado en saludables y no saludables, los 

estilos de vida saludables son aquellos comportamientos que contribuyen a satisfacer las 

necesidades humanas y alcanzar el bienestar28. Estos estilos de vida se caracterizan por 

ser equilibrados y mantenibles a lo largo del tiempo, promoviendo la salud física, mental 

y emocional. Es importante destacar que alrededor de un tercio de las enfermedades en el 

mundo pueden ser prevenidas mediante el cambio de hábitos y la adopción de estilos de 

vida más saludables28. Esto no solo beneficia a la persona individual sino que también 

reduce la carga de las enfermedades crónicas en los sistemas de salud a nivel global. 

Algunos ejemplos de estilos de vida saludables son la alimentación saludable, la actividad 

física regular, el manejo del estrés, el descanso y la relajación adecuados, la prevención 

de enfermedades y el fortalecimiento de las relaciones sociales28. 

Es por ello, que se puede construir un pequeño listado de hábitos para  estilos de vida 

saludables, lo cuales pueden ser muy útil para ayudar a las personas a tomar decisiones 

conscientes que mejoren su calidad de vida y promuevan el desarrollo humano. Como 

por ejemplo, crear un plan de vida con objetivos tanto a corto como a largo plazo28. 

Mantener una autoestima sana, un sentido de pertenencia y una identidad sólida. 
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Promover la autodeterminación, la autogestión y el aprendizaje continuo. Fomentar la 

unión y la armonía familiar, brindando apoyo y respeto. Sentirse satisfecho con la propia 

existencia y el propio camino en la vida. Desarrollar habilidades para cuidar de uno 

mismo y de los demás. Revisar y controlar factores de riesgo para el bienestar, como la 

obesidad, el sedentarismo, el uso de tabaco, la ingesta de alcohol, la drogadicción, el 

estrés, la presión arterial alta y la hiperglicemia. Incorporar hábitos de descanso adecuado 

y disfrutar de momentos de sano entretenimiento. Mantener una comunicación clara y 

participar activamente en el núcleo familiar y en la sociedad. Acceder a programas 

sociales, médicos, educativos, culturales y de entretenimiento, entre otros. Al asumir estos 

hábitos de manera responsable, se puede evitar trastornos sociales, psicológicos, 

biológicos y espirituales, y promover una vida más saludable y equilibrada28. 

También, llevar una vida saludable implica adoptar comportamientos que contribuyan al 

desarrollo óptimo y tengan un efecto positivo en la salud de la persona y de la población 

en general. Estos comportamientos se conocen como "comportamientos preventivos" y 

se centran en promover, proteger y mantener la salud de las personas28. 

Del mismo modo , al practicar estos estilos de vida, las personas pueden disfrutar de una 

mejor calidad de vida y reducir el riesgo de padecer enfermedades y problemas de salud. 

Por otro lado, los estilos de vida no saludables están relacionados con conductas que 

tienen efectos nocivos para la salud29. Algunas de estas actividades incluyen la 

inactividad física, la alimentación inadecuada, el consumo de tabaco y el abuso de 

alcohol, entre otros. Estos hábitos pueden aumentar el riesgo de enfermedades crónicas, 

afectar la calidad de vida y reducir la esperanza de vida29. 

La alimentación y el buen estilo de vida son aspectos cruciales en cualquier etapa de la 

vida, para establecer hábitos saludables que perduren en la adultez y en el envejecimiento. 

Una adecuada educación y orientación pueden ayudar a los jóvenes a desarrollar una 

calidad de vida satisfactoria y a prevenir problemas de salud futuros29. 

Por otro lado, los estilos de vida no saludables son hábitos que pueden tener un impacto 

negativo en la salud física, mental y social, y que pueden conducir a una disminución de 

la calidad de vida. Algunos efectos de las actividades no saludables incluyen, saltarse 

descansos regulares: puede predisponer a las personas a trastornos neurológicos y 

problemas de sueño. Inactividad física: puede aumentar el riesgo de enfermedades 

crónicas como obesidad, diabetes, problemas cardiovasculares y enfermedades 

respiratorias30. Consumo de sustancias nocivas: el abuso de alcohol, tabaco y drogas 

ilícitas puede conducir a una amplia gama de problemas de salud física y mental. 
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Relaciones interpersonales inapropiadas: pueden tener un impacto negativo en la 

autoestima, la confianza y la estabilidad emocional de una persona. Alimentación 

inadecuada: puede contribuir al deterioro del estado psicofisiológico y a la aparición de 

enfermedades relacionadas con la nutrición30. Falta de descanso y sueño inadecuado: 

pueden provocar trastornos del sueño y problemas de salud mental, como ansiedad y 

depresión. Ausencia de actividades deportivas: puede contribuir al desarrollo de 

enfermedades crónicas a largo plazo. Es importante reconocer y abordar estos hábitos no 

saludables para mejorar la calidad de vida y prevenir problemas de salud futuros. La 

educación, la prevención y la promoción de estilos de vida saludables son claves para 

lograr un mayor bienestar individual y colectivo30. 

Por el contrario, un estilo de vida sedentario se caracteriza por la ausencia de actividad 

física regular y la predominancia de actividades que no requieren un gran esfuerzo físico, 

como pasar mucho tiempo sentado o acostado. Este tipo de comportamiento puede tener 

consecuencias negativas para la salud, tanto física como mental. Cuando una persona no 

realiza ejercicio físico de forma regular, su cuerpo no está acostumbrado a realizar 

esfuerzos físicos extras. Esto puede provocar que la persona se sienta agotada o sin aliento 

incluso cuando realiza actividades simples como subir escaleras o caminar cortas 

distancias32.  

Así mismo, la sedentariedad, resultado de pasar muchas horas en actividades como ver 

televisión, usar la computadora y jugar videojuegos, puede tener consecuencias negativas 

para la salud física y mental, especialmente cuando estas actividades reemplazan a las 

actividades físicas33. Los comportamientos sedentarios pueden aumentar el riesgo de 

padecer problemas cardiometabólicos y enfermedades cardiovasculares en la edad adulta, 

lo que podría llevar incluso a la muerte súbita, independientemente de si se practican o 

no ejercicios. Además, el sedentarismo también puede afectar la salud mental, 

provocando problemas como ansiedad, baja autoestima, depresión y estrés elevado en los 

adolescentes. Es importante tomar medidas para prevenir y reducir el sedentarismo, ya 

que puede tener graves consecuencias para la salud y el bienestar de las personas33. 

La alimentación juega un papel crucial en el desarrollo y crecimiento del ser humano, así 

como en la prevención de enfermedades y el mantenimiento de una salud óptima durante 

la adultez. Desde edad temprana se establecen hábitos alimenticios que pueden perdurar 

a lo largo de su vida, y estos hábitos pueden verse influenciados por diversos factores 

sociales, como las costumbres familiares, las relaciones con amigos y compañeros34. Por 

lo que, promover la salud y el bienestar desde edad temprana, es importante que se les 
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oriente y eduque acerca de la importancia de llevar una alimentación equilibrada y 

adecuada. Esto incluye el consumo de una variedad de alimentos nutrientes, como frutas, 

verduras, granos enteros y proteínas magras, así como la limitación de alimentos y 

bebidas con alto contenido en azúcares, grasas saturadas y sodio34. 

Igualmente, la promoción de hábitos alimenticios saludables en la adolescencia debe ser 

un esfuerzo conjunto entre padres, educadores, profesionales de la salud y la sociedad en 

general, con el fin de fomentar una cultura alimentaria que valore y respete la salud y el 

bienestar de las personas35. 

También se destaca, la actividad física regular es un componente fundamental en el estilo 

de vida saludable y juega un papel importante en la prevención de enfermedades y el 

mantenimiento de una buena salud física y mental38. La OMS, los adolescentes deberían 

realizar al menos 60 minutos de actividad física moderada a vigorosa todos los días para 

obtener beneficios para la salud. Esta actividad física puede ser practicada como un 

pasatiempo o como parte de un programa establecido. Algunos de los beneficios de la 

actividad física regular incluyen, reducción del riesgo de enfermedades no transmisibles, 

como obesidad, diabetes, problemas cardiovasculares y cáncer. Mejora de la salud mental 

y del bienestar emocional. Fortalecimiento del sistema inmunológico. Aumento de la 

energía y la resistencia. Mejora de la calidad del sueño38. 

Además, como se menciona, la obesidad no solo puede ocasionar problemas físicos, sino 

también psicológicos y sociales en niños y adolescentes. Por lo tanto, promover un estilo 

de vida activo y saludable entre los jóvenes es crucial para su desarrollo integral y para 

su futuro bienestar38.  

Según Garcia39, la pandemia de COVID-19 y las medidas de confinamiento y 

distanciamiento social han afectado negativamente la práctica de actividades físicas, lo 

que puede tener consecuencias en la salud y el bienestar de la población. Entre los factores 

que han influido en la disminución de la actividad física durante la pandemia se 

encuentran, El clima y la falta de espacios adecuados para realizar actividades físicas al 

aire libre. La influencia de la educación parental y la transmisión de hábitos sedentarios. 

Los conflictos familiares y el estrés generado por el encierro en los hogares. El aumento 

de la ansiedad y la depresión relacionadas con la situación pandémica. En este contexto, 

es esencial que las autoridades y las organizaciones de salud  promuevan estrategias para 

mantener y mejorar la actividad física durante la pandemia, adaptándose a las 

restricciones y brindando apoyo y orientación para que las personas puedan mantener un 

estilo de vida activo y saludable40. 
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De igual forma, la responsabilidad en salud es fundamental para el bienestar individual y 

colectivo. Cada persona tiene un papel activo en la promoción y mantenimiento de su 

propia salud, y este compromiso puede ser alcanzado mediante la educación sanitaria, la 

atención en salud y la adquisición de información para buscar ayuda profesional cuando 

sea necesario41. El personal de enfermería juega un papel vital en la orientación y 

educación de las personas sobre estilos de vida saludables, proporcionando información 

clara, precisa y accesible para mejorar el bienestar de la población. Al promover hábitos 

saludables y la prevención de enfermedades, los enfermeros contribuyen a la salud 

pública y al fortalecimiento del sistema de salud en general42. Asimismo, el apoyo 

familiar es esencial para que los adolescentes puedan tomar decisiones informadas acerca 

de su propio estado de salud y mejorar su estilo de vida. La familia puede brindar un 

entorno seguro y de contención, fomentar la comunicación abierta y respetuosa, y servir 

de modelo para los jóvenes al adoptar hábitos saludables y responsables42. Al trabajar en 

conjunto, profesionales de la salud, familias y adolescentes pueden contribuir a una 

sociedad más saludable, al promover la educación, la prevención y el bienestar integral42. 

En cuanto a la OMS destacada que el bienestar mental y social son aspectos 

fundamentales para el desarrollo integral de las personas y su calidad de vida. El bienestar 

mental, es esencial para que las personas puedan tomar decisiones acertadas, enfrentar 

momentos de estrés y angustia, y cultivar relaciones saludables con los demás. Esto 

contribuye al crecimiento personal, comunitario y socioeconómico, generando un 

ambiente más positivo y saludable43. Por otra parte, el bienestar social se refiere a la 

satisfacción y armonía que un individuo experimenta en el contexto social, influenciado 

por diversos factores como los vínculos interpersonales, la participación comunitaria, los 

lazos familiares y los recursos sociales disponibles44. 

Ambos, el bienestar mental y social, están estrechamente relacionados y se retroalimentan 

mutuamente. Una buena salud mental puede favorecer la interacción social positiva, 

mientras que un entorno social sólido y acogedor puede contribuir al bienestar emocional 

de las personas45. Por lo tanto, es crucial promover la salud mental y fomentar la creación 

de redes sociales fuertes y estables, ya que estos aspectos son esenciales para el desarrollo 

y la prosperidad de las personas y las comunidades. Profesionales de la salud, educadores, 

líderes comunitarios y políticas públicas pueden contribuir al fortalecimiento del 

bienestar mental y social en todos los niveles46. 

Una vez definidas las bases teóricas del estudio, se define la estructura, la cual se compone 

de: I. Introducción: Incluye la presentación del problema, revisión de la literatura a nivel 
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internacional, nacional y local, justificación del estudio resaltando su relevancia, y 

establecimiento de los objetivos. II. Metodología: Describe el diseño del estudio, la 

población y muestra seleccionada, la técnica de recolección de datos y el instrumento 

utilizado, así como el método de análisis estadístico. III. Resultados: Presenta los 

hallazgos mediante tablas descriptivas y análisis de relaciones. IV. Discusión: Se analizan 

los resultados en comparación con estudios previos realizados en diferentes contextos. V. 

Conclusiones: Se presentan las conclusiones obtenidas a partir de los resultados del 

estudio. VI. Recomendaciones: Se ofrecen sugerencias para futuras investigaciones o 

acciones basadas en los hallazgos. VII. Referencias bibliográficas: Lista de todas las 

fuentes citadas en el estudio. VIII. Anexos: Incluye la matriz de consistencia, la 

operacionalización de variables, los instrumentos de recolección de datos, el 

consentimiento informado, los gráficos, la base de datos utilizada, así como la 

autorización del centro de salud donde se llevó a cabo el estudio y fotografías 

relacionadas. 
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II. ESTRATEGIA METODOLÓGICA 

 

2.1 Tipo, nivel y diseño de investigación 

 Tipo de Investigación 

 De acuerdo con Hernández, et al19, una investigación cuantitativa es aquella que 

sigue un enfoque cuyos resultados fueron medibles, por lo tanto, visibiliza una 

realidad objetiva. 

 Nivel de Investigación:  

El estudio fue de nivel aplicativo, descriptivo, porque se puedo emplear 

conocimiento teórico aplicado bajo un determinado propósito o situación que debe 

ser estudiada, realizando actividades debidamente organizadas, rigurosas y 

sistematizadas.   

 Diseño de investigación:  

El estudio tuvo un diseño no experimental por cuanto la intervención del 

investigador fue limitada, lo que significa que no estuvo sujeta a manipulación ni 

cambios; fue de corte transversal, porque la variable fue identificada en razón a 

sus características y medida en una sola ocasión19.  

 

         2.2. Poblalción y muesltra 

 Polblación de esltudio: Estuvo conforlmada por los estudialntes de enfelrmería 

desde II ciclo en adelante la misma que hace una totalidad de 354 estudiantes 

matriculados en el semestre 2022 I  hasta el inicio de clases.  

 Muestreo probabilístico 

 

n =
𝑧2 𝑥 𝑁 𝑋 𝑝 𝑥 𝑞

12  (𝑁 − 1) +  𝑍2 𝑋 𝑝 𝑥 𝑞 
 

 Resolución: 

𝑛 =
1.962 𝑥 354 𝑥 0.5 𝑥 0.5

0.052 (354 − 1) +  1.962 𝑥 0.5 𝑥 0.5  
 

 

𝑛 = 184.48 

 Muestra: La muestrta constituido de 184 estudiantes    
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Muestreo estratificado por ciclos 

 

Tamaño de la muestra:  

La muestra fue obtenida por muestreo probabilístico para poblaciones finitas, donde se 

consideró los valores de p y q 0.5; con una probabilidad [Z: 1.96; 95% de confianza] y un 

margen de error de 5% (0.05) estratificado, cuyo desarrollo de la fórmula dio como 

resultado 184 estudiantes, de los cuales se tomó en cuenta de cada ciclo la cantidad 

específica según el muestreo probabilístico estratificado, en tal sentido, la cantidad 

seleccionada fue como sigue: 

 III ciclo 21 estudiantes 

 VII ciclo 35 estudiantes 

 VIII ciclo 83 estudiantes 

 IX ciclo 27 estudiantes 

 X ciclo 18 estudiantes 

Criterios de inclusión 

 Estudiantes de ambos sexos que se encuentren con matrícula activa en el 

semestre 2022 I. 

 Estudiantes que hayan cumplido 18 años  

 Estudiantes que acepten participar de la investigación de forma voluntaria 

Criterios de exclusión 

 Estudiantes que se encuentren en proceso de anulación de matrícula 

 Estudiantes que no den fe de su aprobación del consentimiento informado 

 

 

 

CICLOS A A/N A/N*126 REDONDEO 

II 40 0.11299435 20.79 21 

VII 67 0.18926554 34.82 35 

VIII 54 0.15254237 28.07 83 

IX 53 0.14971751 27.55 27 

X 35 0.09887006 18.19 18 

TOTAL 354 1 184 184 
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2.3. Técnicas de recolección de datos 

La técnlica emplelada fue la encuelsta, la que se desarro llló prevlia autorizlación infor lmada 

del propó lsito y alcancel de la invelstigación a cadal participlante, quienles fueron abordados 

en las aullas de la faclultad de enfermelría utilizando como instrumento el cuestionario. 

La encuesta es un proceso o método de recolección de datos que consiste en utilizar un 

instrumento que el participante maneja o responde de forma autónoma19.  

2.4 Instrumentos de recolección de datos:  

El instrumento fue el cuelstionario, el mlismo que está disleñlado en tres partes, 

present lación e instruccionles; datos gener lales y datos especílficos, dentro de los cualles se 

incluylen pregunltas en escalla Likert para la variant le en camlbios en los estillos de vida. El 

instrumento considerado en la investigación es validado, el cuestionario sobre cambios 

en los estilos de vida durante la pandemia corresponde a los autores: Vera, et al20. (2020) 

Investigación sobre los cambios en los estilos de vida durante la pandemia, realizado en 

Perú, cuya publicación se realizó en la revista de la Facultad de Medicina Humana e la 

Universidad Ricardo Palma, incluye 27 ítems con cuatros valores (aumento, disminuyo, 

no cambio, y no consume), que incluye 4 dimensiones que son: consumo de alimentos, 

actividad física, consumo de hábitos nocivos, uso de medios de comunicación. Este 

instrumento cuenta con una validación y confiabilidad demostrada; fue sometida a una 

prueba KMO con valor de 0.8 y esfericidad de Barlett [con valor p< 0.001]; su valor de 

fiabilidad atreves del coeficiente Alfa de Cronbach [con un valor de 0.847]. 

La escala de medición del instrumento de recolección de datos fue:  

Totalmente en desacuerdo (1)  

En desacuerdo (2)   

Ni de acuerdo ni en desacuerdo (3)    

De acuerdo (4)   

Totalmente de acuerdo (5) 

Así mismo para la valoración final se consideraron los niveles:  

Niveles  Puntuación  

No saludable  28 - 56 

Poco saludable  57- 85 

Saludables  86 - 114 

Muy saludables  115 -143 

 

Seguidamente para las dimensiones se consideraron las siguientes puntuaciones.  



 

25  

Dimensión 1: consumo de alimentos 

Niveles  Puntuación  

No saludable  22 -44 

Poco saludable  45 -67 

Saludables  68 -90 

Muy saludables  91- 113 

 

Dimensión 2: actividad física 

Niveles  Puntuación  

No saludable  1- 2 

Poco saludable  3 

Saludables  4 

Muy saludables  5 

 

Dimensión 3: consumo de hábitos nocivos 

Niveles  Puntuación  

No saludable  2 -4 

Poco saludable  5 -7  

Saludables  8 - 10 

Muy saludables  11 -13 

 

Dimensión 4: uso de medios de comunicación 

Niveles  Puntuación  

No saludable  3 -6 

Poco saludable  7- 10 

Saludables  11- 14 

Muy saludables  15- 18 

 

El instrumento fue aplicado a los estudiantes de forma presencial, considerando la 

confidencialidad del caso, en tal sentido se hizo uso de códigos y los datos fueron 

manejados exclusivamente por la investigadora para fines de la investigación. Cada uno 

de los principios éticos fue respetado principalmente la autonomía cuya constancia del 

mismo será proporcionar virtualmente el formato y consentimiento previo que deben 

aceptar para iniciar su resolución.  
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2.5. Técnicas de procesamiento, análisis e interpretación de datos. 

Posterior a la recolección de los datos, como primer paso fueron ordenados, clasificados 

y codificados de manera numérica para su posterior tabulación en el programa estadístico 

SPSS V. 26 con apoyo de Microsoft Excel para configuración de tablas y gráficos según 

se requiera. 

Descriptivo 

Los datos fueron presentados en tablas de frecuencia y porcentaje, indicando el número 

de personas o estudiantes que están evalúan sus cambios de estilos de vida en el contexto 

de pandemia en estudiantes de enfermería.  
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III. RESULTADOS 

 

.Tabla 1. Datlos genelrales de los estudilantes de enferlmería de la Universlidad Naciolnal 

Slan Lulis Gonzalga Ica 2022. 

Edades Frecuencia Porcentaje 

17-19 años 20 10,9 

20-28 años 162 88 

31-36 años 2 1,1 

Sexo   

Femenino 156 84,8 

Masculino 28 15,2 

Otra ocupación    

Si 46 25 

No 138 75 

Dependencia económica   

Si 142 77,2 

No 42 22,8 

Total 184 100 

 

En la tablla 1, se obserlva las eda ldes de los estudiantes, de las cuales tenemos que los 

grupos que predominaron fueron de 20 a 28 años con un 88%, seguido del 10.9% de 17 

a 19 años y solo el 1,1% tienen edades de 31 a 36 años. 

En cuanto al sexo de los estudiantes, de las cuales el sexo que predominó fue el femenino 

con un 84.8% y solo el 15.2% le pertenece al sexo masculino. 

Con respecto a la ocupación realiza el estudiante, de las cuales se pudo evidenciar que el 

75% solo estudia y un 25% realiza otras labores. 

Y finalmente con respecto a si el estudiante depende económicamente de otra persona, de 

las cuales el 77,2% refieren que sí, mientras que el 22,8% refieren que no. 
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Objetivo General 

Tabla 2. Cambios de esltilos de vidla en el contlexto de panldemia en estudialntes de 

enfelrmería de la Univelrsidad Nacionall San Lulis Gonzalga Ica 20l22. 

Variable: Cambio de estilos de vida 

Niveles  Frecuencia  Porcentajes  

No saludable  78 42,39% 

Poco saludable  81 44,02% 

Saludables  25 13,59% 

Muy saludables  0 0,00% 

Total  184 100,00% 

Fuente: Elaboración propia (2024) 

En la tabla 2, se observó que la variable cambio de estilo de vida, fue mayormente poco 

saludable según la puntuación establecida, el 44,02% (81) de la muestra de estudio indicó 

que durante la pandemia adoptaron un estilo de vida poco saludable en cuanto al consumo 

de alimentos proteínas, carbohidratos y grasas, vitaminas y minerales, alimentos 

procesados, suplementos vitamínicos, así como en la realización de actividad física, 

hábitos nocivos como cigarrillo y alcohol y medios de comunicación internet, tv y radio.    
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Objetivo específico 1 

Tabla 3. Cambio de estilo de vida en la dimensión consumo de alimentos en el contexto 

de pandemia en estudliantes de en lfermería de la Unliversidad Nacio lnal San Luis Golnzaga 

Ica 2l022. 

Dimensión 1: consumo de alimentos  

Niveles  Frecuencia  Porcentajes  

No saludable  68 36,96% 

Poco saludable  80 43,48% 

Saludables  36 19,57% 

Muy saludables  0 0,00% 

Total  184 100,00% 

Fuente: Elaboración propia (2024) 

En la tabla 2, se observa que para la dimensión 1 consumo de alimentos, el mayor 

porcentaje fue para el nivel poco saludable representada por el 43,48% (80) de la muestra 

de estudio, lo que indica hábitos poco saludables durante la pandemia por parte de los 

estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga Ica, en cuanto a 

la ingesta de proteínas, carbohidratos y grasas, vitaminas y nutrientes, alimentos 

procesados y suplementos vitamínicos.  
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Objetivo específico dos  

Tabla 4. Cambio de estilo de vida en la dimensión actividad física en el contexto de 

pandemia en estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga 

Ica 2022. 

Dimensión 2: actividad física 

Niveles  Frecuencia  Porcentajes  

No saludable  150 81,52% 

Poco saludable  8 4,35% 

Saludables  26 14,13% 

Muy saludables  0 0,00% 

Total  184 100,00% 

Fuente: Elaboración propia (2024) 

En la tabla 4, se observa que la dimensión actividad física, fue no saludable para la 

mayoría representada por el 81,52% (150) de los participantes, lo que indica que debido 

al confinamiento no se podían realizar actividades al aire libre lo que disminuyó 

drásticamente la práctica de deportes, sin embargo el 14,13% (26) de los participantes 

reflejó como saludable su cambio de estilo, debido a la práctica de actividades físicas en 

sus hogares.  
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Objetivo específico tres 

Tabla 5. Cambio de estilo de vida en la dimensión de consumo de hábitos nocivos en el 

contexto de pandemia en estudliantes de enfermlería de la Univlersidad Nac lional Slan Luis 

Gonzlaga Icla 20l22.  

Dimensión 3: Consumo de hábitos nocivos 

Niveles  Frecuencia  Porcentajes  

No saludable  125 67,93% 

Poco saludable  18 9,78% 

Saludables  41 22,28% 

Muy saludables  0 0,00% 

Total  184 100,00% 

Fuente: Elaboración propia (2024) 

En la tabla 5, se observa que los porcentajes de la dimensión consumo de hábitos nocivos 

fue mayormente no saludable para el 67,93% (125) de la muestra, lo que indica que hubo 

una mayor ingesta en el consumo de cigarrillos y alcohol lo que corresponde a hábitos de 

salud no saludables.  
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Objetivo específicos cuatro  

Tabla 6. Cambio de estilo de vida en la dimensión  uso de medios de comunicación en el 

contexto de pandemia en estuldiantes de en lfermería de la Univlersidad Naciolnal Saln Luis 

Golnzaga Ica 2l022. 

Dimensión 4: Uso de medios de comunicación 

Niveles  Frecuencia  Porcentajes  

No saludable  156 84,78% 

Poco saludable  28 15,22% 

Saludables  0 0,00% 

Muy saludables  0 0,00% 

Total  184 100,00% 

Fuente: Elaboración propia (2024) 

 

En la tabla 6, se indican los porcentajes de la dimensión uso de medios de comunicación, 

fue mayormente no saludable para el 84,78% de la muestra de estudio, lo que indica que 

el uso de la tv, radio y tv fue de más de 12 horas diarias fuente de entretenimiento e 

información para los estudios, así como un medio para participar en clases modalidad 

virtual, lo cual se considera que no es saludable por la cantidad de horas diarias.  
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IV. DISCUSION 

 

Los resultados emitidos en la presente investigación sobre el cambio de estilos de vida en 

el contexto de pandemia en estudia lntes de enfelrmería de la Unilversidad Nlacional San 

lLuis Go lnzaga Ica 202l2 fue mayormente poco saludable según la puntuación establecida, 

el 44,02% indicó que durante la pandemia adoptaron un estilo de vida poco saludable en 

cuanto al consumo de alimentos proteínas, carbohidratos y grasas, vitaminas y minerales, 

alimentos procesados, suplementos vitamínicos, así como en la realización de actividad 

física, así mismo el consumo de productos nocivos e interacción con medios de 

comunicación fue no saludable, ya que el aislamiento obligatorio provocó que aumentara 

la ansiedad y depresión en las personas y por lo tanto aumentó el consumo de azúcar y 

comida rápida a través de deliverys, así mismo disminuyó de forma considerable la 

práctica de ejercicios al aire libre producto de las restricciones a nivel mundial, también 

el consumo masivo de tv e internet como medios de comunicación entre familiares y 

como fuentes de información sobre el acontecer en el mundo. Estos resultados fueron 

similares al estudio de Endo, et al9 en el año 2021 publicó su investigación donde refiere 

que los estilos de vida en forma global no se vieron alterados según la puntuación dada, 

de igual manera en el estudio de Veramendi, et al13 realizaron una investigación 

correlacional en el año 2020 en Tarma donde se trazó como propósito que establecía 

determinar los estilos de vida de los universitarios, obteniendo como resultados que, los 

estilos de vida eran saludables en la mayoría de universitarios, cuya relación con la 

calidad de vida se encuentran dentro de los valores promedios normales o aceptables, en 

el estudio Delgado y Maldonado16 se abordó que los Estilos de vida en los internos de 

enfermería de la universidad de ciencias y humanidades, reflejaron no presentar un 

comportamiento saludable durante la pandemia debido a la falta de prácticas de su 

actividad física, si bien la “pandemia afecto negativamente la vida humana en todos sus 

aspectos, los estilos de vida se han visto afectados debido al confinamiento obligatorio 

experimentado en los meses iniciales y a las restricciones sociales, ante ello existió una 

mayor permanencia en casa lo cual afecto la práctica de actividad física y la alimentación, 

repercutiendo ello en la salud física y emocional,” de forma que el confinamiento produjo 

alteración en sus actividades, lo cual afectaron sus actividades diarias, así como el 

consumo de hábitos poco beneficios para su salud.  

Si bien la cuarentena tuvo algunos efectos a largo plazo en las personas como 

enfermedades cardiovasculares, principalmente asociadas con el estilo de vida poco 



 

34  

saludable y problemas de salud mental. Es por ello que muchos países, han optado en 

crear instalaciones deportivas y recreativas interiores y exteriores, como gimnasios, 

piscinas públicas y parques infantiles, se hallan cerradas, para que puedan tener centros 

recreativos, las cuales pueden ser de gran utilidad para los universitarios, motivándolos a 

crear nuevos hábitos saludables en su vida. 

Con respecto a la dimensión consumo de alimentos, el mayor porcentaje fue para el nivel 

poco saludable representada por el 43,48%, lo que indica hábitos poco saludables durante 

la pandemia por parte de los estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San 

Luis Gonzaga Ica, en cuanto a la ingesta de proteínas, carbohidratos y grasas, vitaminas 

y nutrientes, alimentos procesados y suplementos vitamínicos. Se comparan por 

semejanza con el estudio de Endo, et al9 quien refiere en sus resultados que la 

alimentación se mantuvo en parámetros regulares en el 56% pero subió de peso el 77%; 

sin embargo no fue así en el estudio de  Villaseñor, et al10 ya que se pudo conocer que la 

alimentación durante el confinamiento es saludable en el 68.9%; sin embargo, el 44.4% 

siente que su alimentación ha sido afectada mucho, sus comidas diarias han llegado a tres 

en el 58.7% cifra menor al periodo anterior al confinamiento, su consumo de alimentos 

envasados y procesos alcanzó 70.2%; si bien los resultados no fueron los esperados, ya 

que muchas investigaciones dieron a conocer que durante la crisis de COVID 19 el 

consumo de bebidas azucaradas, Snacks y dulces aumento, al igual que comidas rápidas, 

pero fueron las verduras y frutas quienes disminuyeron en sus consumo, nuestros 

resultados reflejan que los estudiantes, su alimentación no fue altera, ya que mencionaron 

muchos de ellos que no había cambiado, lo cual sería bueno profundizar esta información 

sobre porque no hubo cambios en el tiempo de confinamiento, a diferencia de Endo y 

Villaseñor sus resultados mostraron un cambio en los adolescentes con referente a su 

alimentación. 

Sin embargo es importante mencionar que muchos autores mencionan que los patrones 

alimentarios representan un factor determinante del estado nutricional en la población 

universitaria y son ellos los que se vuelven vulnerables a una inadecuada nutrición, con 

implicancias en su estado nutricional y de salud, no olvides que el estilo de vida fortalece 

el sistema inmunitario del estudiante si es saludable, a pesar ellos esperemos que nuestros 

estudiantes no se haya visto alterado, puesto que gran parte de ellos refieren no haber 

presentado ningún cambio. 

En cuanto a la dimensión actividad física, fue no saludable para la mayoría representada 
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por el 81,52%, lo que indica que debido al confinamiento no se podían realizar actividades 

al aire libre lo que disminuyó drásticamente la práctica de deportes, sin embargo el 

14,13% reflejó como saludable su cambio de estilo, debido a la práctica de actividades 

físicas en sus hogares. Lo que indica que hubo una importante disminución de las 

actividades físicas, lo cual representa un cambio no saludable. Así mismo, se encontraron 

estudios que fueron similares a nuestro resultados como el de Zambrano y Rivera11  quien 

refiere que los estilos de vida como actividad física no son saludables en el 53%, debido 

a que disminuyo su práctica; al igual que el estudio de León y Zolano12 lo  cual permitió 

identificar que la actividad física que realizaban era mínima, los estudiantes estaban 

estresados frente a situaciones académicas, muchos no se encontraban en condiciones de 

afrontar dichos cambios, cumplir con sus responsabilidades académicas y personales, al 

igual que Zúñiga14, dentro de los resultados obtuvo que, la mayoría de estudiantes tenían 

estilos de vida poco saludables, disminuyendo su actividad física en un 38.8%, en el 

estudio de Delgado y Maldonado16, en sus resultados reflejaron que la variable abordada 

no presentaba un comportamiento saludable, es así que, el 58.3% no saludable, 

destacándose que la actividad física, fue no saludables (66.7%) y en el estudio de Loza, 

et al18, identificó que el 72% no hacía actividad física durante el confinamiento. 

En cuanto a la dimensión consumo de hábitos nocivos fue mayormente no saludable para 

el 67,93%, lo que indica que hubo una mayor ingesta en el consumo de cigarrillos y 

alcohol lo que corresponde a hábitos de salud no saludables.  Los cuales, no tuvo una 

coincidencia con el estudio de Endo, et al9 en sus resultados menciona que la práctica de 

hábitos tóxicos fue mínima en un 12% consume cigarrillos y el consumo de alcohol fue 

ocasional, al igual que el estudio de Villaseñor, et al10, donde refiere que el consumo de 

tabaco y alcohol fue mínimo alcanzando un 9 y 12%, en el estudio de Loza, et al18 refiere 

que solo el 8% tenía hábitos tóxicos, ante lo mencionado con los resultados y los estudios 

previos podemos analizar que muchos de los estudiantes han aumentado su consumo de 

sustancias toxicas, lo cual se puede deber a factores como la ansiedad y el estrés, sin 

embargo también hay un porcentaje importante de estudiantes que no consume ni 

cigarrillos ni alcohol, y para otro porcentaje importante permaneció igual.  

Para la dimensión  uso de medios de comunicación, fue mayormente no saludable para el 

84,78%, lo que indica que el uso de la tv, radio y tv fue de más de 12 horas diarias fuente 

de entretenimiento e información para los estudios, así como un medio para participar en 

clases modalidad virtual, lo cual se considera que no es saludable por la cantidad de horas 



 

36  

diarias. Encontrándose dichos resultados similares al estudio de Merino17 quien obtuvo 

que, el 40% usa de 1 a 2 horas dichas redes y medios de comunicación; 36% de 3 a 4 

horas y el 16% más de 5 horas; por otro lado, los estudiantes incluidos refirieron incluir 

temas de interés en los medios como el dado por la coyuntura en el 23%; aspecto político 

23% y el 23% refirió que escucha las mismas noticias que antes de la pandemia, lo que 

permitió concluir que la mayoría de estudiantes durante la pandemia aumentaron 

considerable su permanencia en internet y tv se presume que por el uso de medios de 

entretenimiento como netflix, entre otras plataformas que tuvieron un gran auge en la 

pandemia, en cuanto al uso de internet por la modalidad de clases online, lo cual se reflejó 

en un aumento del 91% en estudiantes que usaron internet diariamente en la pandemia.  
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V. CONCLUSIONES 

 

1. El cambio de estilos de vida en el contexto de pandemia en estudiantes de 

enfermería de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga Ica 2022 fue poco 

saludable según la puntuación establecida, el 44,02% indicó que durante la 

pandemia adoptaron un estilo de vida poco saludable.    

2. El cambio de estilo de vida según el consumo de alimentos en el contexto de 

pandemia en estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San Luis 

Gonzaga Ica 2022 fue para el nivel poco saludable representada por el 43,48% . 

3. El cambio de estilo de vida según la actividad física en el contexto de pandemia 

en estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga Ica 

2022 fue no saludable para la mayoría representada por el 81,52% de los 

participantes. 

4. El cambio de estilo de vida según el consumo de sustancias tóxicas en el contexto 

de pandemia en estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San Luis 

Gonzaga Ica 2022 fue mayormente no saludable para el 67,93% de los 

participantes.   

5. El cambio de estilo de vida según el uso de medios de comunicación en el contexto 

de pandemia en estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San Luis 

Gonzaga Ica 2022 fue mayormente no saludable para el 84,78% de los 

participantes.  
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VI. RECOMENDACIONES 

1. Profundizar y considerar los hallazgos de este estudio, así podrá establecer líneas 

de trabajo en beneficio a los estudiantes, donde puedan adquirir estilos de vida 

saludables, por medio de una educación la cual debe ser sostenida y significativa, 

para así poder conseguir resultados idóneos en beneficio de nuestros estudiantes, 

hasta incluso implementar atenciones y monitoreos personalizados a cargo de la 

Unidad de Tutoría de la universidad. 

2. Mejorar por parte de los estudiantes el consumo de alimentos saludables y dejar 

de lado los no saludables, considerar una alimentación balanceada en casa y fuera 

del hogar,  informándose sobre los beneficios y ventajas que le proporciona 

mantener buenos hábitos alimenticios, ya que como se observó en las 

investigaciones consultadas, los malos hábitos alimenticios traen consecuencias 

graves efectos para la salud, como la obesidad, la diabetes, entre otras.  

3. Incrementar la práctica de deportes al aire libre como el voleibol, la natación, 

tenis, entre otros, a través de la formación de equipos entre estudiantes, para 

motivarse a mantenerse en forma, según investigaciones consultadas la práctica 

diaria de deportes permite mantener o preservar la buena salud,  entre ellos 

mantener el peso, fortalecer huesos y músculos, reduce el estrés y la ansiedad.  

4. También se recomienda a la Faculta de Enfermería, de la Universidad Nacional 

“San Luis Gonzaga”, proponer foros participativos y dinámicos en sus sedes, 

donde asistan diferentes expertos en el área de estilos de vida saludable, para que 

el personal en general de la universidad incluyendo estudiantes, puedan familiares 

con los estilos de vida saludable, con desde la práctica de deportes e ingestas de 

comidas sanas, que proporcionen beneficios para la salud.  

5. Así mismo, se recomienda a la Faculta de Enfermería, de la Universidad Nacional 

“San Luis Gonzaga” crear y organizar boletines informativos, carteleras y 

propagandas en general que pueden distribuir en su dese, donde se exprese la 

importancia de regular el uso del celular, destacando las investigaciones sobre el 

tema que han demostrado que el uso excesivo del celular puede causar efectos 

perjudícales para la salud física y mental, como ansiedad, depresión, irritabilidad, 

problemas en la vista, así como problemas de problemas de audición, dolor en las 

manos o tendinitis, dolor en cuello y dolores de cabeza.  
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VIII. ANEXOS 

ANEXO 1. MATRIZ DE CONSISTENCIA INTERNA 

  

PROBLEMA OBJETIVO VARIABLES  ÍNDICE INSTRUMENTO 

Problema general 

¿Cuál es el cambio de estilos de vida 

en el contexto de pandemia en 

estudiantes de enfermería de la 

Universidad Nacional San Luis 

Gonzaga Ica 2022? 

Problemas específicos 

¿Cuál es el cambio de estilos de vida 

según el consumo de alimentos en el 

contexto de pandemia en estudiantes 

de enfermería de la Universidad 

Nacional San Luis Gonzaga Ica 

2022? 

 

¿Cuál es el cambio de estilos de vida 

según la actividad física en el 

contexto de pandemia en estudiantes 

de enfermería de la Universidad 

Nacional San Luis Gonzaga Ica 

Objetivo General 

Determinar el cambio de estilos de 

vida en el contexto de pandemia en 

estudiantes de enfermería de la 

Universidad Nacional San Luis 

Gonzaga Ica 2022. 

Objetivos Específicos 

Identificar el cambio de estilos de 

vida según el consumo de alimentos 

en el contexto de pandemia en 

estudiantes de enfermería de la 

Universidad Nacional San Luis 

Gonzaga Ica 2022. 

 

Especificar el cambio de estilos de 

vida según la actividad física en el 

contexto de pandemia en estudiantes 

de enfermería de la Universidad 

Nacional San Luis Gonzaga Ica 2022. 

Variable 

principal:  

 

Cambio en los 

estilos de vida 

 

 

 

Variable 

secundarias o 

intervinientes:  

 

Edad, sexo, 

semestre 

académico, 

ocupación, carga 

familiar 

 

 

Escalas del 

instrumento  

Totalmente en 

desacuerdo (1)  

En desacuerdo (2)  

Ni de acuerdo ni en 

desacuerdo (3)    

De acuerdo (4)   

Totalmente de 

acuerdo (5) 

 

 

 

Valor global  

No saludable  

Poco saludable  

Saludables  

Muy saludables 

 

 

 

 

 

Cuestionario de 

Cambios en los Estilos 

de vida 
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2022? 

 

¿Cuál es el cambio de estilos de vida 

según el consumo de sustancias 

tóxicas en el contexto de pandemia 

en estudiantes de enfermería de la 

Universidad Nacional San Luis 

Gonzaga Ica 2022? 

 

¿Cuál es el cambio de estilos de vida 

según el uso de medios de 

comunicación en el contexto de 

pandemia en estudiantes de 

enfermería de la Universidad 

Nacional San Luis Gonzaga Ica 

2022? 

 

Determinar el cambio de estilos de 

vida según el consumo de sustancias 

tóxicas en el contexto de pandemia en 

estudiantes de enfermería de la 

Universidad Nacional San Luis 

Gonzaga Ica 2022. 

 

Identificar el cambio de estilos de 

vida según el uso de medios de 

comunicación en el contexto de 

pandemia en estudiantes de 

enfermería de la Universidad 

Nacional San Luis Gonzaga Ica 2022. 
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ANEXO 2. OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

 

VARIABLE DEFINICION 

CONCEPTUAL  

DEFINICION 

OPERACIONAL 

DIMENSIONES  INDICADORES  VALOR 

FINAL  

Cambios en los 

Estilos de vida  

 

 

 

 

Es la manera en que 

vive una persona (o un 

grupo de personas) que 

incluye la forma de las 

relaciones personales, 

del consumo, de la 

hospitalidad y 

comportamientos que 

permiten subsistir y 

mantener un estado de 

bienestar en los 

estudiantes 

universitarios de 

acuerdo al entorno 

dónde se encuentran. 

Es la diferencia de las 

conductas habituales que 

tienen los estudiantes de 

enfermería de la 

universidad nacional San 

Luis Gonzaga identificados 

a través de un cuestionario 

virtual cuyos valores finales 

determinarán su cambio 

significativo o no.  

 

 

Consumo de 

alimentos   

 Proteínas  

Carbohidratos y 

grasas  

Vitaminas y 

nutrientes  

Alimentos 

procesados  

Suplementos 

vitamínicos 

 

 

No saludable  

Poco saludable  

Saludables  

Muy saludables 

   

Actividad física  

 

 

Tipos de actividades 

física  

 

Consumo de 

hábitos nocivos   

Alcohol 

Cigarrillo  

Uso de medios de 

comunicación   

Televisión   

Radio  

Internet  
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ANEXO 3.  Instrumento de recolección de información 

CUESTIONARIO 

El presente cuestionario tiene como objetivo recabar información sobre Cambios en los Estilos 

de vida en el contexto de pandemia en estudiantes de enfermería de la UNICA. Al lleer cadla de 

una de las preguntas, concelntre su atenclión de ma lnera que la reslpuesta que emitla sea conlfiable 

y fidedligna respecto al tema de interés. 

No hace falta su identificación personal para realizar la encuesta, solo es de interés los datos que 

pueda aportar de manera sincera. 

I. INFORMACIÓN SOCIODEMOGRÁFICA  

 

1. Edad: ……………...... 

2. Sexo:     (F)              (M) 

3. Ciclo de estudios:……… 

4. Además de ser estudiante, ¿tiene otra ocupación? 

b. Si 

c. No 

5. depende económicamente de otra persona? 

a. si 

b. no 

II.DATOS ESPECÍFICOS DE LOS ESTILOS DE VIDA 

En las proplosiciones que se preslenta a continluación existeln 5 alternatlivas de relspuesta respolnda 

segúln su aprecliación:  

● Mar lque con unla x en la ca lsilla que usteld crea corresponldiente 

● Asegúlrese de marclar una sollo alternlativa para cadla pregulnta 

● Por fa lvor, no deje ninglún ítem sin resplonder  

● Si sur lge alguna dluda puelde conslultar al enlcuestador  

Variable: Cambio de estilos de vida 

N° Dimensión 1: Consumo de alimentos  

Valoraciones  

Totalmente 

en 

desacuerdo 

(1) 

En 

desacuerdo 

(2)  

Ni de 

acuerdo ni 

en 

desacuerdo 

(3)   

De 

acuerdo 

(4)  

Totalmente 

de acuerdo 

(5) 

Indicador: Proteínas  

1 
Durante la pandemia usted consumió más 
carnes blancas como pollo y gallina.  

          

2 

Durante la pandemia usted consumió más 

carnes rojas y sus derivados como cerdo y 
vaca.  
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3 
Durante la pandemia usted consumió más 

pescados y/o mariscos.  
          

4 
Durante la pandemia usted consumió más 
huevos.  

          

5 
Durante la pandemia usted consumió más 
arroz.  

          

6 

Durante la pandemia usted consumió más 

menestras como frejoles, garbanzos, 
pallares, etc.  

          

7 
Durante la pandemia usted consumió más 
lácteos como leche, yogurt, queso.  

          

8 
Durante la pandemia usted consumió más 
pan y /o tostadas.  

          

Indicador: Carbohidratos y grasas 

9 
Durante la pandemia usted consumió más 
tubérculos como papas, camote, yuca, 
olluco, etc.  

          

10 
Durante la pandemia usted consumió más 
mantequillas o margarinas.  

          

11 
Durante la pandemia usted consumió más 

café.  
          

12 
Durante la pandemia usted consumió más 
fideos.  

          

13 
Durante la pandemia usted consumió más 
azúcar.  

          

14 
Durante la pandemia usted consumió más 
sal.  

          

Indicador: Vitaminas y nutrientes  

15 
Durante la pandemia usted realizó algún 
cambio en el consumo de vitaminas y/o 
minerales 

          

16 
Durante la pandemia usted realizó algún 

cambio en el consumo de frutas.  
          

Indicador: Alimentos procesados  

17 
Durante la pandemia usted consumió más 
comidas rápidas como hamburguesas, 

salchipollo con método de delivery.  

          

18 
Durante la pandemia usted consumió más 
verduras como brócoli, zanahoria, lechiga, 
cebolla, tomate.  

          

19 
Durante la pandemia usted consumió más 
golosinas como caramelos, dulces, tortas, 
empanadas.  

          

20 
Durante la pandemia usted consumió más 
gaseosas o bebidas procesadas.  

          

Indicador: Suplemementos  vitamínicos  

21 
Durante la pandemia usted consumió más de 
bebidas como ensere, vitamina way, etc.  

          

22 
Durante la pandemia usted consumió más 
agua  

          

Dimensión 2:  Actividad física 

Indicador: Tipos de actividades física 

23 
Durante la pandemia usted realizó más 
actividades físicas como realizar deportes.  

          

Dimensión 3: Consumo de hábitos nocivos 

Indicador: Alcohol o cigarrillos 

24 
Durante la pandemia usted realizó más 
consumo de cigarrillos. 
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25 
Durante la pandemia usted realizó más 

consumo de alcohol.  
          

Dimensión 4: Uso de medios de comunicación   

Indicador: Tv, radio e internet 

26 
Durante la pandemia usted usó menos de 12 
horas diarias TV.  

          

27 
Durante la pandemia usted usó menos de 12 
horas diarias la radio.  

          

28 
Durante la pandemia usted usó menos de 12 
horas diarias la conexión a internet.  

          

Autores: Víctor Juan Vera-Ponce, Jenny Raquel Torres-Malca, Edith Katherine Tello-Quispe, 
Eder Jesús Orihuela-Manrique, Jhony A. De La Cruz-Vargas. 
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ANEXO 4.        

 

Consentimiento informado 

 

Es de mli cono lcimiento que la inlvestigación llevla por tít lulo: “Cambio de estilos de vida en 

el contexto de pandemia en estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional San Luis 

Gonzaga Ica 2022”, el cual no tiene fines lucrativos, el propósito es identificar las conductas 

o comportamientos que pudieran perjudicar la salud y rendimiento académico del 

estudiante de enfermería, de igulal ma lnera manilfiesto que la declisión de participar 

totalmente volunt laria y que tengo la convicción que ejerciendo mi derecho puedo 

retirarme de la investigación cuando lo decida pudiendo dar por finalizada mi 

participación. 

Se me hlizo presenlte que los reslultados de la encuelsta a la que ser lé somletido serlán 

anónilmos, los dato ls seránl manejadosl con estrlicta confidencialildad, solo con flines 

propios de la investigación desarrollada. Telngo los dat los de la invest ligadora con qluien 

puedo comunlicarme frente a cualquier du lda por medios virtuales. 

Por lo tanlto, en formal conscient le y voluntaria l doy mi consentilmiento para ser palrtícipe 

en la investigalción. 

Por lo t lanto, en for lma conscie lnte y voluntar lia determilno: 

 

Yo……………………………………………………………..Identificado con DNI 

Nº……………..…. natural de…………………………………..Manilfiesto qule al 

firlmar este doculmento doy mi consentimliento procedler a la ejeculción de la 

invelstigación dondle he sildo incluidlo(a). 

………………………………. 

Firma 
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ANEXO 5.   

Autorización de la Institución 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 

55  

 

 

 

 
 
 
 
 
 



 

56  

 
 
 

 

 

 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 



 

57  

 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 



 

58  

 
 
 
 
 

 



 

59  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

60  

 
 

 
 
 
 


	ÍNDIClE DlE COlNTENIDOS

