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INTRODUCCION
El 11 de marzo del 2020, la infecciéon por SARS-CoV-2 fue declarada pandemia mundial por la

Organizacion Mundial de la Salud (OMS). En medio de potentes desafios y una red de desastres,
el impacto de la pandemia del COVID-19 no ha dudado en imponer una poderosa reforma en todo
el sistema educativo de alimentacion y nutricion; tal transformacion disruptiva ocasioné que hayan
surgido problemas de salud y muchos retos que se tenian a corto plazo se vieran interrumpidos.
Fijandose en esta direccion el presente estudio, rastreo los principales cambios del estilo de vida,
nutricional y de salud de los universitarios ocurridos en la pandemia, después de la interrupcion
de las actividades, pues es importante reflexionar sobre el bienestar de los estudiantes y su impacto
social.

Dado a que en medio de la crisis de COVID-19 la mala alimentacion durante periodos
prolongados puede debilitar el sistema inmunologico, haciéndolo més susceptible a infecciones,
incluyendo el propio COVID-19. Disminuy¢ casi en un 52% la actividad fisica, asi también hubo
menos consumo de frutas y verduras, poco consumo de agua. Y un gran impacto en el aumento de
la utilizacion a internet (redes sociales), aumentaron la cantidad de anuncios publicitarios de
productos poco saludables, influenciando a la mayoria de personas durante la cuarentena a
consumirlos, ya que era un medio barato y facil de obtener alimentos (Obesity Reviews, 2021).

Al comparar el estilo de vida de los estudiantes universitarios en términos de alimentacion y
actividad fisica durante y después de la pandemia, se pueden identificar areas clave donde se
necesitan intervenciones para promover hdbitos mas saludables. Estas mejoras pueden contribuir
significativamente al bienestar general de los estudiantes, ayudandolos a mantener un equilibrio

entre la salud fisica y mental en su vida diaria.



JUSTIFICACION
La razén que motiva a esta investigacion es para poder dar conocimiento del impacto que tuvo en

los alumnos el confinamiento por COVID-19 durante el 2020 y como sobrellevaron el aislamiento
durante ese periodo, al igual de como fue la reintegracion a sus rutinas nuevamente cuando se
concluy6 la pandemia. Esta pandemia ha sido considerada como el primer gran impacto de
repercusion en la historia reciente del mundo globalizado. Aunque sus efectos en materia de salud
publica fueron superlativos, también lo son en todos los demés ambitos de la vida publica y
privada, individual y colectiva, tuvo un impacto profundo y multifacético en la sociedad. Altero
radicalmente las dindmicas econdmicas, sociales y educativas, afectando a millones de personas
en todos los rincones del mundo. La vulnerabilidad, en este contexto, se refiere a la susceptibilidad
aumentada de los alumnos universitarios a experimentar estrés, ansiedad, depresion y otros
problemas de salud mental, asi como dificultades econdmicas y sociales derivadas de la pandemia.

La pandemia de enfermedad por coronavirus (COVID-19) ha provocado la mayor
interrupcion de la historia en los sistemas educativos, que ha afectado a casi 1.600 millones de
alumnos en mas de 190 paises en todos los continentes. Los cierres de escuelas y otros centros de
ensefianza han afectado al 94 % de los estudiantes de todo el mundo, una cifra que asciende al 99
% en paises de ingreso bajo y mediano (ONU, 2020).

También hubo expresiones de discriminacion y estigma frente a las personas diagnosticadas
con COVID-19, dado que era una enfermedad transmisible, nueva y desconocida. Estos problemas
fueron y siguen siendo complejas en el caso de personas con dificultades cognitivas que afectaron
su toma de decisiones, en aquellos que presentan carencias educativas y materiales, que ya estaban
en condiciones de vulnerabilidad social por la informalidad o falta de trabajo, por la marginalidad
en la cual se encontraban dentro de la sociedad, por su condicion etaria o por las carencias de su

vivienda. En lo que respecta a las comunidades, el aspecto clave radico en que se dependia unos



de otros para salvarse, se refiere a la susceptibilidad aumentada de los alumnos universitarios a
experimentar problemas de salud mental, como estrés, ansiedad y depresion, asi como dificultades
economicas y sociales. Estas vulnerabilidades fueron exacerbadas por el aislamiento, la
incertidumbre y las limitaciones de recursos durante la pandemia. Ademads, se observaron
manifestaciones emocionales como angustia, desconfianza, temor al contagio, enojo, irritabilidad
y sensacion de indefension frente a la incertidumbre. También se presentaron expresiones de
discriminacion y estigma hacia las personas diagnosticadas con COVID-19, lo que complico aun
mas la situacion para muchos individuos, especialmente aquellos con dificultades cognitivas,
carencias educativas y materiales, y los que ya se encontraban en condiciones de vulnerabilidad

social.

Las medidas higiénicas de prevencion no tendrian efecto si las otras personas no tomaban
recaudos, no solo por mantener la higiene, sino también por el nivel de responsabilidad individual
y ciudadana en cuanto a la transmision del virus. Al igual que otros desastres, la pandemia se
monto sobre un escenario preexistente y coloco de manifiesto las fortalezas y debilidades actuales
del sistema socioecondmico. Se visibilizo entonces con claridad tanto las vulnerabilidades de las
instituciones como aquellas que las propias instituciones pueden producir, amplificando de esta
manera el riesgo de desastre (por negar el problema, por no cumplir con sus misiones y funciones
o por ser utilizadas en beneficio de personas o grupos minoritarios). Particularmente preocupantes
fueron las medidas que, justificindose en la pandemia, generan mayor desigualdad social o que,
en el campo laboral, afianzan y profundizan la informalidad y la pérdida de derechos laborales.

(Smith et al,, 2021).



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La pandemia del COVID 2019 fue una problemdtica que afectd a nivel mundial, dejando
consecuencias negativas como psicoldgicas, econdmicas, alimentarias y de salud publica. La
COVID-19 es la enfermedad infecciosa causada por el coronavirus que ocasiona enfermedades
que van desde el resfriado comun hasta enfermedades mas graves como neumonia, Sindrome
Respiratorio de Oriente Medio (MERS) y Sindrome Respiratorio Agudo Grave (SARS). Como
todo proceso de salud enfermedad tiene afecciones sociales, economicas, culturales en las
sociedades y en la integridad de las personas, aun cuando la parte bioldgica de las personas es la
mas afectada, pues de ella depende la vida, una de las afecciones que resultan de dicha situacion
de salud para todos aquellos que se encuentran sanos es intensificado diferentes emociones como
es el miedo, aburrimiento, soledad e insomnio, estas condiciones pueden evolucionar a trastornos
como lo es la depresion (UNESCO, 2021).

También fue complicado el hecho de que muchos alumnos que trabajaban tuvieron que dejar
de hacerlo debido al cierre de muchos locales y lugares de trabajo; lo cual trajo consigo una
disminucion en el recurso econdémico de muchas familias. (Correa, Godoy, 2021).

La paralizacion por el confinamiento radica en el aislamiento obligatorio para evitar el
contagio del infeccion por SARS-CoV-2 Ha sido una de las estrategias de la salud publica
internacional y trajo consigo pérdidas de habitos, frenando las actividades habituales lo cual
implica un profundo cambio en el ritmo de la vida cotidiana en las familias, la escolaridad, el
trabajo; las relaciones sociales se ven claramente afectadas, llevando a que las personas
reestructuren su vida a partir de la pandemia y reduzcan las actividades de su vida al perimetro de
su hogar, la consecutiva pandemia, no solo radica en la posibilidad del contagio, sino en las
repercusiones psicologicas y emocionales que conlleva, es importante conocer el nivel del impacto

en el cambio de estilo de vida durante y después de la cuarentena del COVID-19 (Moya, 2020).



OBJETIVOS

General

Comparar el estilo de vida en términos de alimentacion y actividad fisica de los estudiantes

universitarios durante y después de la pandemia.

Especificos

» Evaluar los efectos de la pandemia sobre la actividad fisica mediante encuestas en linea, con el

fin de obtener informacion sobre estos aspectos.

* Analizar los patrones alimentarios de los estudiantes universitarios antes y después de la

pandemia, usando encuestas sobre habitos nutricionales (R24H, frecuencia de alimentos)

» Valorar el estado nutricional y la actividad fisica, por medio de encuestas con indicadores

biométricos (IMC) con el fin de obtener datos objetivos sobre el bienestar fisico de los estudiantes.
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MARCO TEORICO
Antes de la pandemia, el mundo se enfrentaba ya a ingentes desafios para cumplir la promesa de
lograr que la educacion fuera un derecho humano bésico. A pesar de haber logrado la matriculacion
casi universal en los primeros cursos en la mayoria de los paises, habia un nimero extraordinario
de adolescentes (mas de 250 millones) sin escolarizar, y unos 800 millones de adultos eran
analfabetos (UNAM, 2020).

Desde el brote del sindrome respiratorio agudo severo (SARS) en el afio 2002, se ha
descubierto un gran niimero de coronavirus relacionados con el SARS (SARSr-CoV) en su
huésped reservorio natural, los murci¢lagos. Estudios anteriores han demostrado que algunos
SARSr-CoV de murciélagos tienen el potencial de infectar a los humanos. Aqui reportamos la
identificacion y caracterizacion de un nuevo coronavirus (2019-nCoV), que caus6 una epidemia
de sindrome respiratorio agudo en humanos en Wuhan, China. La epidemia, que comenz¢ el 12
de diciembre de 2019, habia causado 2.794 infecciones confirmadas mediante pruebas de
laboratorio, incluidas 80 muertes hasta el 26 de enero de 2020. Se obtuvieron secuencias
gendmicas completas de cinco pacientes en una etapa temprana del brote. Las secuencias son casi
idénticas y comparten un 79.6% de identidad de secuencia con el SARS-CoV. Ademas, el 2019-
nCoV es idéntico en un 96% a nivel de genoma completo a un coronavirus de murciélago (Nature,
2020).

El andlisis de la secuencia de proteinas por pares de siete dominios de proteinas no
estructurales conservadas muestra que este virus pertenece a la especie del SARSr-CoV. Ademas,
el virus 2019-nCoV aislado del liquido de lavado bronco alveolar de un paciente critico podria
neutralizarse con sueros de varios pacientes. En particular, confirmamos que el 2019-nCoV utiliza
el mismo receptor de entrada celular, la enzima convertidora de angiotensina Il (ACE2), que el

SARS-CoV (Nature, 2020).
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COVID

El COVID-19 es la enfermedad causada por un coronavirus denominado SARS-CoV-2. La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) tuvo conocimiento por primera vez de este nuevo virus
el 31 de diciembre de 2019, tras la notificacion de un conglomerado de casos de la llamada
neumonia viral, ocurridos en Wuhan (Republica Popular China) (OMS, 2023)

La Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura (FAO)
menciona que el COVID-19 ha golpeado en un momento en que el hambre o la subalimentacion
siguen en aumento. A tenor de las estimaciones mas recientes de las Naciones Unidas, como
minimo, unos 83 millones de personas mads, y posiblemente hasta 132 millones, podrian pasar
hambre en 2020 como consecuencia de la recesion econémica desencadenada por la pandemia.
Esto se sumaria a los 690 millones de personas que ya padecen hambre. Al mismo tiempo, 135
millones de personas sufren de inseguridad alimentaria aguda y necesitan ayuda humanitaria
urgente (OMS, 2020).

Cuando las personas estan aquejadas de hambre o subalimentacidn crénica, significa que son
incapaces de satisfacer sus necesidades alimentarias consumir calorias suficientes para llevar una
vida normal activa, durante un periodo de tiempo prolongado. Esto tiene implicaciones a largo
plazo para su futuro y sigue suponiendo un retroceso en los esfuerzos mundiales por lograr el
Hambre cero. Cuando las personas experimentan una inseguridad alimentaria aguda en grado de
crisis, es indicio de que tienen acceso limitado a los alimentos a corto plazo debido a crisis
repentinas esporadicas que podrian poner en riesgo sus vidas y medios de subsistencia. Sin
embargo, si las personas que sufren inseguridad alimentaria aguda en grado de crisis reciben la
ayuda que necesitan, no pasaran a engrosar las filas de quienes padecen hambre y su situaciéon no

se cronificard. Esta claro: aunque en el mundo hay alimentos suficientes para todos, demasiadas
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personas siguen padeciendo hambre. Nuestros sistemas alimentarios estan fallando y la pandemia
esta agravando la situacion. Segin el Banco Mundial, las repercusiones econdmicas de la
pandemia podrian empujar a unos 100 millones de personas a la pobreza extrema (FAO, 2023).

SinTOMAS DEL COVID 19

Los sintomas tipicos de COVID-19 suelen aparecer entre 2 y 14 dias después del contacto con el
virus. Algunos de los sintomas son tos seca, falta de aire, pérdida del sentido del gusto o el olfato,
cansancio extremo, llamado fatiga, sintomas digestivos como malestar estomacal, vomitos o
diarrea, que es cuando las heces son blandas, dolor, como dolores de cabeza y dolores corporales
o musculares, fiebre o escalofrios, sintomas parecidos a los del resfriado, como congestion,

secrecion nasal o dolor de garganta (Mayo Clinic, 2024).

Es posible que las personas solo presenten algunos sintomas o ninguno. Las personas que no
presentan sintomas, pero dan positivo en la prueba de COVID-19 se denominan asintomaticas. Por
ejemplo, muchos nifios que dan positivo no presentan sintomas de la enfermedad COVID-19. Las
personas que presentan sintomas se consideran presintomaticas. Ambos grupos aun pueden

transmitir la COVID-19 a otras personas (Mayo Clinic, 2024). (Tabla 1)
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Categoria Sintomas

Sintomas mas | Fiebre, Escalofrios, Dolor de garganta

comunes

Sintomas menos | Dolor muscular y sensaciéon de pesadez en brazos o
comunes piernas, Fatiga o cansancio intensos, Secrecion nasal

intensa o nariz tapada, o estornudos, Dolor de cabeza,
Dolor ocular, Mareo, Tos nueva y persistente, Opresién o
dolor en el pecho, Dificultad respiratoria, Ronquera,
Entumecimiento u hormigueo, Pérdida de apetito, nauseas,
vémitos, dolor abdominal o diarrea, Pérdida o cambio del
sentido del gusto y/o del olfato, Dificultad para dormir
Sintomas graves Dificultad para respirar, especialmente en reposo, o
incapacidad para hablar con frases completas, Confusion,
Somnolencia o pérdida del conocimiento, Dolor o presién
persistentes en el pecho, Piel fria o himeda, o palida o
azulada, Perdida del habla o de la movilidad

Tabla 1. Signos y sintomas covid. Fuente OMS 2021.
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Figura 1. consecuencias comorbilidades

Ante la llegada del coronavirus (COVID-19), en México y el mundo se pusieron en marcha
una serie de acciones para evitar su propagacion, sin embargo, hay grupos de personas que fueron
mas vulnerables de contraer el virus. De acuerdo con los Centros para el Control y la Prevencion
de Enfermedades (CDC, por sus siglas en inglés) y como se ha dicho desde que inici6 la pandemia,

los adultos mayores y los grupos de cualquier edad con afecciones subyacentes graves son las
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personas mas vulnerables y con un mayor riesgo de enfermarse gravemente a causa del COVID-

19 (Anéhuac, 2022).

Adultos mayores (més de 65 afos), personas que viven en un hogar de ancianos o en un
establecimiento de cuidados a largo plazo, personas con afecciones subyacentes graves, en especial
si no estan bien controladas (enfermedad pulmonar cronica o asma moderada a grave, afecciones
cardiacas graves o con sistema inmunitario deprimido), personas con obesidad grave (indice de
masa corporal [IMC] de 40 o superior), personas con diabetes, personas con enfermedad renal
crénica en tratamiento de dialisis, personas con enfermedad hepatica, personas con asma moderada
a grave, personas con VIH en funcién de su edad y otras afecciones, otras poblaciones como
mujeres embarazadas, personas sin hogar y personas con discapacidades también fueron mayores
sus probabilidades de enfermarse de COVID-19 (Anéhuac, 2022).

VIRUS

El virus que causa la COVID-19 se propaga mas comunmente por pequeiias gotas de liquido
que se trasladan a través del aire entre las personas que estan en contacto estrecho. Muchas
personas con COVID-19 no presentan sintomas, o presentan una enfermedad leve. Pero para los
adultos mayores y las personas con ciertas afecciones médicas, el COVID-19 puede provocar la
necesidad de atencidn en el hospital, o la muerte. (Mayo Clinic, 2024).
ACTIVISMO Y PARTICIPACION COMUNITARIA EN LA PANDEMIA
La gestion de la pandemia de COVID-19 ha dejado en segundo plano la participacion comunitaria,
a pesar de la evidencia de su importancia para la equidad y la promocion de la salud. Aun asi, ha
habido experiencias participativas que aportan claves de cara a codmo enfrentar posibles
emergencias futuras incorporando un enfoque de promocion de la salud y determinantes sociales.

El objetivo de este articulo es, a partir de la evidencia y las experiencias desarrolladas en Espaia,
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hacer una reflexion critica del papel de la participaciéon comunitaria durante la pandemia y extraer
aprendizajes de utilidad para estar mejor preparados en proximas crisis. Para ello, es fundamental
construir y mantener redes comunitarias, identificar objetivos comunes y el rol que deben
desempefiar los diferentes agentes comunitarios, adaptarse a los distintos contextos y evaluar
participativamente. La accion comunitaria no se improvisa: requiere tiempo, recursos y voluntad
politica para hacerla eficaz y sostenible (Cubillo et al., 2022).

IMPACTO DEL COVID 19 A NIVEL NACIONAL

Las inequidades en los determinantes sociales de la COVID-19, como la pobreza y el acceso a la
atencion médica que afectan a los grupos vulnerables en México, estan interrelacionados e influyen
en el riesgo de enfermar y morir a causa de este padecimiento. La pandemia del SARS-CoV-2 se
trata, sin lugar a duda, de uno de los desafios més serios que ha enfrentado la humanidad en tiempos
recientes y nuestro pais no es la excepcion. Aun se desconoce lo que podra ser su costo total en
vidas y la profunda crisis de salud que ha provocado. Ahora més que nunca es perceptible el
impacto de los determinantes sociales sobre la salud de la poblacion.

Mortalidad COVID 19 por areas geograficas Existen diferencias muy pronunciadas entre las tasa de
mortalidad en las entidades federativas, las mas elevadas se presentaron en CDMX (318 por 100 mil
habitantes), Baja California (210) y Sonora (199); y en el otro extremo, las mas bajas en Chiapas (25),
Oaxaca (73) y Michoacan (98).16,20,21 La correlacion estadistica entre mortalidad y letalidad en las
entidades es débil, y muestra que las entidades de mayor mortalidad por COVID-19 no necesariamente son
las que presentan la mayor letalidad.16, 20 Es importante resaltar que, en los municipios con nivel

socioeconomico alto, existen nueve veces mas contagios que en los municipios de nivel (Cortés, 2021).
IMPACTO DEL COVID 19 A NIVEL MUNDIAL

La pandemia de COVID-19 fue un impacto significativo en varios aspectos de la vida de los

universitarios, incluida su nutricion. Muchas universidades cerraron sus instalaciones de comedor
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o redujeron sus servicios como medida preventiva para limitar la propagacion del virus. Esto dejo
a los estudiantes con menos opciones de alimentos saludables y accesibles en el campus. Con la
transicion al aprendizaje remoto, muchos estudiantes abandonaron el campus y regresaron a sus
hogares. Esta transicion puede haber cambiado sus habitos alimenticios, ya que algunos
estudiantes pueden no haber tenido acceso a alimentos nutritivos en casa o pueden haber
enfrentado desafios logisticos para preparar comidas saludables mientras estaban lejos de la
universidad (International Transport Forum, 2020).

La pandemia también ha tenido un impacto econdmico significativo en muchas familias, lo
que podria haber llevado a una disminucion en la capacidad de los estudiantes para comprar
alimentos saludables. La inseguridad financiera puede haber llevado a algunos estudiantes a
depender de opciones de alimentos mas econdmicas, pero menos saludables. El estrés y la ansiedad
asociados con la pandemia pueden haber afectado los habitos alimenticios de los estudiantes
universitarios. Algunos pueden haber recurrido a la comida reconfortante o haber experimentado
cambios en el apetito, lo que podria haber llevado a elecciones alimenticias menos saludables. La
falta de una rutina estructurada debido a la interrupcion de las clases presenciales y otras

actividades universitarias puede haber afectado los hébitos alimenticios de los estudiantes.

EXCESO DE MORTALIDAD

La OMS explico que la nueva cifra se obtuvo calculando el exceso de mortalidad durante los dos
primeros afos de la pandemia. El exceso de mortalidad se entiende como la diferencia entre el
nimero de muertes que se han producido y el nimero que se hubiera esperado en ausencia de la

pandemia segun los datos de afios anteriores. El calculo toma en cuenta, asimismo, las muertes
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que no sucedieron debido a los cambios de comportamiento social derivados de la pandemia, que
redujeron los accidentes de trafico, por ejemplo. La OMS indic6 que el 84% del exceso de muertes
se produjo en el sureste asiatico, Europa y América, con el 68% concentrado en diez paises. La
mayor cantidad se registrd en el sureste asiatico, con 5,99 millones. En la lista por regiones le
siguieron Europa, con 3,25 millones; América, con 3,23 millones; Africa, con 1,25 millones; yel

Mediterraneo oriental, con 1,08 millones (ONU, 2022).

NUTRICION DURANTE EL COVID 19

El impacto del COVID-19 en la nutricién de los estudiantes universitarios ha sido variado y
depende de una serie de factores individuales y contextuales. El COVID-19 golpeo en un momento

en que el hambre o la subalimentacion estaban en aumento.

A tenor de las estimaciones recientes de las Naciones Unidas, como minimo, unos
83 millones de personas, y posiblemente hasta 132 millones, pudieron haber pasado hambre en
2020 como consecuencia de la recesion economica desencadenada por la pandemia. Esto se
sumaria a los 690 millones de personas que ya padecian hambre. Al mismo tiempo, 135 millones

de personas sufrieron de inseguridad alimentaria aguda y necesitaron ayuda humanitaria urgente.

Al hablar del estilo de vida antes y después de la pandemia es importante considerar diversas
teorias y conceptos relacionados con la psicologia, la sociologia y la salud publica y la nutricion.
Teoria del cambio conductual, esta teoria sugiere que las personas adoptan nuevas conductas o
modifican las existentes como respuesta a cambios en su entorno o circunstancias. Durante la
pandemia, los estudiantes universitarios se vieron obligados a adaptar su estilo de vida debido a
restricciones de movimiento, clases en linea, aislamiento social. Post pandemia, algunos optaron

por mantener algunas de estas adaptaciones o volver a sus antiguas rutinas.
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Salud mental durante la pandemia
En la salud mental y bienestar la pandemia tuvo un impacto significativo en la salud mental de
muchas personas, incluidos los estudiantes universitarios. Es importante considerar como la
ansiedad, el estrés y la soledad durante la pandemia influyeron en sus estilos de vida, asi como el
papel del apoyo social y las estrategias de afrontamiento. Asi como la teoria del estrés y
afrontamiento esta teoria examina como las personas responden a situaciones estresantes y qué
estrategias utilizaron para hacer frente a ellas. Durante la pandemia, los estudiantes
experimentaron estrés relacionado con la incertidumbre académica, preocupaciones financieras.
Post pandemia, se enfrentaron a nuevas fuentes de estrés al adaptarse a un entorno cambiante. Sin
embargo, no estd de mas mencionar que la teoria de la adaptacion social exploro como las personas
se adaptaron a los cambios en su entorno social. (Jmri medical informatics, junio 2020).

En la pandemia, los estudiantes se vieron obligados a cambiar sus relaciones sociales debido
al distanciamiento fisico, la falta de interaccidon cara a cara. Post-pandemia, se readaptaron a
nuevas formas de socializacion y comunidad de igual forma que la tecnologia y estilo de vida
durante pandemia aceleron de manera significativa la adopcion de tecnologias digitales para el
trabajo, la educacion y el ocio. Es relevante considerar como el uso de la tecnologia ha influido en
el estilo de vida de los estudiantes durante la pandemia y como podria seguir impactando en el
futuro. Los efectos a largo plazo de la pandemia como los cambios en el estilo de vida de los
estudiantes durante la pandemia podrian tener efectos a largo plazo en su salud fisica, mental y
emocional, asi como en sus hédbitos y comportamientos en el futuro (Jmri medical informatics,

junio 2020).

De acuerdo a un estudio se realizaron entrevistas a 195 estudiantes de una gran universidad

publica de Estados Unidos para comprender los efectos de la pandemia en su salud mental y
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bienestar. Los datos fueron analizados a través de métodos cuantitativos y cualitativos. De los 195
estudiantes, 138 (71%) indicaron un aumento del estrés y la ansiedad debido al brote de COVID-
19. Se identificaron multiples factores estresantes que contribuyeron al aumento de los niveles de
estrés, ansiedad y pensamientos depresivos entre los estudiantes. Estos incluyeron miedo y
preocupacion por su propia salud y la de sus seres queridos (177/195, el 91% informé de los
impactos negativos de la pandemia), la dificultad para concentrarse (173/195, 89%), las
interrupciones en los patrones de suefio (168/195, 86%), la disminucion de las interacciones
sociales debido al distanciamiento fisico (167/195, 86%) y el aumento de la preocupacion por el
rendimiento académico (159/195, 82%). Para hacer frente al estrés y la ansiedad, los participantes
han buscado el apoyo de los demés y se han ayudado a si mismos adoptando mecanismos de

afrontamiento negativos o positivos (Jmri medical informatics, junio 2020).

En Canada, un estudio a estudiantes de universitarios canadienses evaluando como las
medidas preventivas afectaron el comportamiento de actividad fisica y el bienestar de los
universitarios canadienses. Se utilizd una encuesta en linea para medir el comportamiento de
actividad fisica de los participantes, la exposicion a la naturaleza, el bienestar y los niveles de
ansiedad. Los resultados indican que mientras que el 40,5% de los individuos inactivos se
volvieron menos activos, solo el 22,4% de los individuos activos se volvieron menos activos. En
comparacion, el 33% de los individuos inactivos se volvieron mas activos, mientras que el 40,3%
de los individuos activos se volvieron mas activos. Hubo diferencias significativas en los
resultados de bienestar en la poblacion inactiva entre aquellos que eran mas activos, iguales o
menos activos (p < 0,001), pero esto no se observd en la poblacion activa. Los participantes
inactivos que pasaban mas tiempo realizando actividad fisica al aire libre tenian menos ansiedad

que los que pasaban menos tiempo en actividad fisica al aire libre. Las medidas de salud publica
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afectaron de manera diferente a los jovenes canadienses activos e inactivos, y la actividad fisica se
asocio fuertemente con los resultados de bienestar en los individuos inactivos. Esto sugiere que las
medidas de promocion de la salud dirigidas a las personas inactivas pueden ser esenciales para
mejorar el bienestar (Lesser, I. A., & Nienhuis, C. P., 2020).

Conforme al estudio “Cambios en la cantidad e intensidad de la actividad fisica antes y
después del confinamiento debido al covid-19” realizado en adultos sanos en Espafia. El objetivo
de este estudio fue evaluar como ha cambio el estilo de vida y los habitos de actividad fisica (AF)
de la poblacion durante la pandemia después del confinamiento e identificar los grupos que pueden
haber sufrido mayores cambios. La muestra pre-confinamiento fueron 4160, y la muestra post-
confinamiento fueron 2553 adultos sanos (edad 18-65 afios) residentes en Espaiia que respondieron
al cuestionario internacional de AF corto (IPAQ-S), el primero entre el 23 de marzo y el 1 de abril
y el segundo en junio de 2020 (Castafieda-Babarro, A., Gutiérrez-Santamaria, B., & Coca, A.
,2022).

El andlisis de los datos se llevd a cabo teniendo en cuenta el cumplimiento de las
recomendaciones generales de AF post-confinamiento, la edad y el género. En cuanto a la
diferencia en los niveles de AF de la poblacion estudiada, se observé una reduccion del 4,56% en
la actividad fisica vigorosa (AFV), un aumento del 22,15% en la AF moderada (AFM) y un
incremento del tiempo de marcha del 17,06%. En los trabajadores y en los estudiantes se produjo
una reduccion significativa de la AFV y un aumento de la AFM, y solo el grupo de los no
trabajadores aument6 su tiempo sentado. Se observaron reducciones significativas de la AFV en
los grupos de edad en torno a los 18-d»34 afios, con un aumento de la AFM tanto en estos grupos
como en los de 35-d»44 afios. En los mayores (e»55 - <65) no se observaron variaciones

significativas. El porcentaje de personas que cumplen la recomendacion de 75 min/semana de AFV
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disminuyo6 un 5,4% mientras que el porcentaje de personas que alcanzaron 150 min/semana de
AFM apenas vari6 (2,7%). Conclusion: Los adultos sanos, especialmente los jovenes, han reducido
la cantidad de AFV diaria auto declarada y han aumentado la cantidad de AFM diaria y los paseos
durante la pandemia de COVID-19 en Espaiia. (Reyes, M. y Lourdes M, 2021).

Alimentacion, Estilo De Vida Y Distanciamiento Social

Un Estudio En El Sureste Brasilefio Durante La Pandemia De Covid-19, 24 afirman “que,
en diversos paises, entre ellos Brasil, se han descubierto efectos negativos del confinamiento
durante la pandemia de COVID-19 en el nivel de actividad fisica, tiempo diario sentado y habitos
alimentarios, asi como alteraciones del suefio y empeoramiento de ansiedad, tristeza y estrés.”
Estudios mostraron resultados divergentes en cuanto al consumo de alcohol, con reportes de
disminucién y aumento, De tal modo, la pandemia destacé la necesidad de repensar nuevas formas
para promover habitos de vida saludables y de producir, distribuir y consumir alimentos en favor

de garantizar el derecho humano a una alimentacion adecuada.

La pandemia ha puesto de relieve la importancia de repensar nuestros enfoques en la
produccion, distribucion y consumo de alimentos, con el objetivo de garantizar el derecho humano
a una alimentacion adecuada. Esto implica no solo adoptar medidas para mejorar la disponibilidad
y accesibilidad de alimentos nutritivos, sino también fomentar la educacién alimentaria y
promover la resiliencia de los sistemas alimentarios locales frente a futuras crisis. En ltima
instancia, se requiere una accion coordinada y multidisciplinaria para mitigar los efectos adversos
de la pandemia en la salud y el bienestar de la poblacion (Mercadante, et. al, 2022).

Los estilos de vida representan la forma como viven los seres humanos, y se consideran
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factores que pueden aumentar la promocion a la salud en los individuos. Saber como actuan los
estilos de vida en la prevencion y desarrollo de enfermedades cronicas no transmisibles ha hecho
que la medicina preventiva se enfoque mas en ello y aumente su impulso de forma significativa,
tomando también en cuenta que ha representado un costo-beneficio favorable. Derivado de esta
situacion, ha sido insuficiente el abasto en los servicios de salud, por lo que ha ido en aumento la
difusion de los estilos de vida saludables con el fin de lograr un impacto positivo en la salud de la
poblacion. (Reyes, M. y Lourdes M, 2021). Cambios en los estilos de vida durante el
confinamiento por COVID-19.

Universitarios durante el confinamiento por la pandemia de COVID-19. Se menciona que
el estado nutricional se observé que la prevalencia de sobrepeso antes y después del confinamiento
se mantuvo en Tamaulipas y la obesidad presentd un leve incremento, mientras que en Chiapas el
sobrepeso se observara un leve incrementado con el impacto del confinamiento, sin diferencia
significativa. Al comparar por estado, se observara que el sobrepeso fue mayor en Chiapas y la
obesidad mayor en Tamaulipas antes y después del confinamiento. la alimentacion y el estilo de
vida en estudiantes universitarios de zonas fronterizas de México se vieron afectados durante el
confinamiento por COVID-19, con una disminucion en la percepcion de alimentacion saludable,
aumento en el nimero de comidas y tendencia a la disminucién en el consumo. de alcohol, tabaco
y actividad fisica (Maldonado ef al., 2023).

Desde esta tltima perspectiva, resulta esencial comprender que, mas alla de las interacciones
moleculares entre organismos, de la relacion bioldgica entre especies o de la eficacia de la
propagacion del contagio, la manera como surge la actual pandemia est4 profundamente vinculada
con la forma en que, actualmente, nos relacionamos los seres humanos con las diferentes especies

animales y esto remite, de manera directa, a la industria de alimentos y a la explotacion de los
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ecosistemas. Esto es asi porque, como se mencion6 antes, nos enfrentamos a una zoonosis; ademas,
porque, al descartar la posibilidad de que el virus haya escapado de un laboratorio y fortalecer de
esta manera la idea de la transferencia zoondtica, adquiere mayor importancia el papel atribuido
al llamado "mercado humedo" de Wuhan en la forma como el virus SARS-Cov-2 contagio al
humano (Esleva J. y Franco J, 2021).

En consecuencia, se reconoce el valor que puede aportar, en este caso, la subjetividad
(colectiva) de los y las estudiantes. Margarita Baz 2020 menciona que “la idea de una subjetividad
colectiva se refiere a aquellos procesos de creacion de sentido instituidos y sostenidos por
formaciones colectivas”. Asi, pues, la subjetividad respecto a la efectividad o eficiencia de las
clases en linea, las emociones y perspectivas, varian de acuerdo con la subjetividad de cada sujeto,
que, en este caso, no se desentiende de la subjetividad colectiva, sino que refiere a distintas
perspectivas (o niveles, segiin Morin) de observacion, donde cada sujeto se presenta como creador

de significados. (Castillos ef al., 2020).

Segun la OMS 2020 el diagnostico de la enfermedad se ha realizado como una neumonia
inducida por virus con base en los sintomas clinicos que se observaron en los pacientes, similares
a los de otros virus respiratorios, a su historia de exposicion con otras personas con el virus y la
historia de visitas a zonas afectadas. Los pacientes estudiados tenian manifestaciones clinicas de
fiebre (83 %), tos (82 %), dificultad para respirar (31 %), dolor muscular (11 %), confusion (9 %),
dolor de cabeza (8 %), dolor de garganta (5 %), rinorrea (4 %), dolor en el pecho (2 %), diarrea (2
%), nauseas y vomitos (1 %). Segin el examen por imagenes, el 75 % de estos pacientes

presentaron neumonia bilateral, el 14 % mostré moteado multiple y opacidad en vidrio esmerilado
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y el 1 % tenia neumotorax. Ademas, el 17 % desarrolld sindrome de dificultad respiratoria aguda
y de ellos 11 % empeoraron en un corto periodo de tiempo y murieron por insuficiencia organica
multiple. Segun informes de los casos ya estudiados, el virus puede afectar a personas de todas las
edades, sin embargo, las personas mayores y aquellas que presenten alguna comorbilidad
preexistente como diabetes mellitus, asma o enfermedades cardiacas parecen ser mas susceptibles
a tener mayores complicaciones con el virus (OMS, 2020).

Mayor potencia en miembros inferiores En cuanto a la comparacion entre los distintos
cursos, podemos destacar que tras la pandemia los estudiantes universitarios fueron mas activos
que durante el curso prepandemia, contrastando con los datos obtenidos en otros estudios, donde
los sujetos disminuyeron su actividad fisica tras la pandemia. En cuanto a los componentes de la
condicion fisica, los estudiantes del curso 2021-2022 obtuvieron mejores resultados en los
componentes de Flexibilidad y Fuerza-Resistencia de miembros superiores y peores resultados en
Equilibrio, Fuerza Resistencia de miembros superiores y Velocidad. Estos resultados no muestran
una diferencia clara en los distintos componentes de la aptitud fisica de los estudiantes
universitarios del curso anterior y posterior al confinamiento por la pandemia. Por tanto, a modo
de conclusion, los principales resultados obtenidos nos permiten afirmar que la practica de
actividad fisica de forma regular se asocia con una mejor aptitud fisica, sobre todo en aquellas

pruebas vinculadas al desempefio de la capacidad fisica de la fuerza (Torres, 2020).

Cambios provocados en el comportamiento social por el COVID 19

La pandemia de COVID-19 ha provocado cambios profundos en el comportamiento social, de tal
forma que se debe tener en cuenta los efectos en la salud mental que pueden derivarse de estos
cambios, también es necesario examinar posibles variaciones con respecto a los comportamientos

y estilos de vida. Por ello los medios informativos han sefialado cambios dramaticos en el suefio,
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consumo de sustancias, actividad fisica y dieta, que pueden tener consecuencias posteriores para
la salud mental (Junchaya, 2021).

Durante la pandemia de COVID-19, los estudiantes universitarios experimentaron cambios
significativos en su estilo de vida, incluyendo alteraciones en los patrones de suefo, actividad
fisica y dieta. Un estudio realizado por Smith ef al. (2021) encontr6 que la mayoria de los
estudiantes reportaron un aumento en el sedentarismo y el consumo de alimentos poco saludables
durante el confinamiento. Ademas, la falta de interaccion social directa y el aumento del estrés
académico contribuyeron a una disminucion en el bienestar emocional de los estudiantes (Jones &
Brown, 2020). Estos hallazgos resaltan la importancia de implementar intervenciones especificas
para promover estilos de vida saludables entre los estudiantes universitarios, tanto durante como
después de la pandemia (Jones, 2020).

La pandemia de COVID-19 ha tenido un impacto significativo en el estilo de vida de los
estudiantes universitarios, generando cambios en sus rutinas diarias y comportamientos saludables.
Un estudio realizado por Wang et al. (2020) encontré que muchos estudiantes experimentaron un
aumento en el consumo de alimentos rapidos y procesados durante el periodo de confinamiento,
lo que podria tener consecuencias negativas para su salud a largo plazo. Ademas, la reduccion en
la actividad fisica y el aumento en el tiempo dedicado a actividades sedentarias, como el uso de
dispositivos electronicos, han sido observados en varios estudios (Ammar et al., 2020). Estos
hallazgos resaltan la importancia de implementar intervenciones efectivas para promover estilos
de vida saludables entre los estudiantes universitarios en el contexto de la pandemia y mas alla
(Ammar et al., 2020).

Comparando las ocho investigaciones dirigidas por diferentes autores, podemos identificar

varios temas recurrentes y contrastantes relacionados con el impacto de la pandemia de COVID-
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19 en estudiantes adultos y estan relacionados con la salud mental, el bienestar y los estilos de vida
de los estudiantes universitarios en diferentes paises.

Resaltan el aumento del estrés, la ansiedad y los pensamientos depresivos entre los
estudiantes universitarios debido a la pandemia. Se identifican diversos factores estresantes, como
preocupaciones por la salud propia y de los seres queridos, dificultades para concentrarse,
interrupciones en el suefo y disminucion de las interacciones sociales. Se destaca la importancia
de adoptar mecanismos de afrontamiento positivos y buscar apoyo entre los estudiantes para hacer
frente al estrés y la ansiedad.

Se observa una variedad de cambios en la actividad fisica de los estudiantes durante la
pandemia, con algunos apartados reportando una disminucion en la actividad fisica y otros
indicando un aumento.

Los estudios sugieren que la actividad fisica esta relacionada con el bienestar, especialmente
entre aquellos que eran inactivos antes de la pandemia. Se sefiala que promover la actividad fisica
entre este grupo puede ser esencial para mejorar el bienestar. Se destaca la importancia de pasar
tiempo al aire libre para reducir la ansiedad, lo que sugiere que las medidas de salud publica deben
considerar el acceso a espacios naturales.

Se observan cambios significativos en los estilos de vida durante la pandemia, incluyendo
alteraciones en los habitos alimentarios, el tiempo dedicado a actividades fisicas y el consumo de
alcohol y tabaco. Los cambios en los estilos de vida pueden variar seglin el pais y la region, con
algunos informes mostrando diferencias significativas entre areas geograficas.

Se proporciona informacion sobre los sintomas y la gravedad de la enfermedad COVID-19,
asi como los grupos de poblacion mas susceptibles a complicaciones graves. Se discuten los

métodos de diagndstico y los sintomas clinicos comunes asociados con la enfermedad.
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En general, estas investigaciones resaltan la complejidad del impacto de la pandemia en la
salud fisica, mental y emocional de los estudiantes universitarios, asi como la necesidad de abordar
estos problemas de manera integral y adaptada a cada contexto especifico.

La pandemia de COVID-19 ha fue un impacto significativo en el estilo de vida de los
universitarios, tanto durante como después del periodo de confinamiento y restricciones. Durante
la pandemia, muchos estudiantes experimentaron cambios abruptos en su rutina diaria, como la
transicion al aprendizaje en linea, el distanciamiento social y la limitaciéon de actividades
extracurriculares. Estos cambios dieron lugar a desafios en la gestion del tiempo, el mantenimiento
de la salud mental y la adaptacion a nuevas formas de interaccion social.

A medida que nos adentramos en el periodo post pandémico, se observan tanto continuidades
como cambios en el estilo de vida de los universitarios. Si bien algunas restricciones pueden haber
disminuido, persisten efectos duraderos en la forma en que los estudiantes abordan la educacion,
el trabajo y el ocio. Por ejemplo, muchos estudiantes optaron por mantener ciertos habitos
adquiridos durante la pandemia, como el trabajo remoto o el uso de herramientas tecnologicas para
el aprendizaje (UNESCO, 2022).

Es crucial reconocer la importancia de apoyar a los universitarios en esta transicion hacia un
nuevo panorama post pandémico. Esto implica proporcionar recursos y programas que aborden las
necesidades especificas de los estudiantes en términos de bienestar emocional, adaptabilidad y
habilidades para la vida. Al comprender los cambios en el estilo de vida de los universitarios y sus
implicaciones a largo plazo, podemos desarrollar estrategias efectivas para promover su salud y
bienestar en el futuro.

Como medida principal para evitar la propagacion del SARS-CoV-2, se optd por el

aislamiento de casos, y después se activo el proceso de cuarentena, confinamiento y
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distanciamiento social. Dichas acciones son consideradas como parte de las medidas preventivas
en la salud publica (Almendra et al., 2021). Ante esto, la definicion de cada uno de los términos
mencionados es importante para su correcta aplicacion. Se entiende por cuarentena a la restriccion
voluntaria u obligatoria de aquellas personas que han estado en exposicion de contagio o se
encuentren contagiadas. El aislamiento es, entonces, la separacion de las personas contagiadas de
las sanas. El distanciamiento social conlleva a la restriccion del contacto e interaccion entre las
personas manteniendo cierta distancia fisica y evitando el contacto entre ellas, por lo que su
aplicacion ha requerido el cierre de lugares de concentracion poblacional tales como escuelas,
centros comerciales, centros recreativos, etcétera. Por su parte, el confinamiento es una
intervencion dada por las autoridades ante la mala respuesta de medidas preventivas, en la cual se
aplica el aislamiento temporal a toda la poblacion (Sanchez-Villena y De la Fuente-Figuerola.,
2020).

El promedio de IMC referido antes del confinamiento fue de 22.98 + 4.25 y 22.74 + 3.60 (p
= 0.52) y durante el mismo fue de 23.29 + 4.24 y 23.01 + 3.69 (p = 0.47) para Tamaulipas y
Chiapas, respectivamente. Con respecto al estado nutricio se observd que la prevalencia de
sobrepeso antes y después del confinamiento se mantuvo en Tamaulipas, aunque la obesidad
presentd un leve incremento, mientras que en Chiapas se observo un leve increment6 debido al
impacto del confinamiento. Al comparar por estado, se observd que el sobrepeso fue mayor en
Chiapas (p = 0.63) y la obesidad mayor en Tamaulipas (p = 0.97) antes y después del
confinamiento (cuadro I). Al comparar entre estados después del confinamiento se observaron

diferencias significativas (p = 0.01) (Bezares ef al., 2020) Figura 1.



Antes del confinamiento Durante el confinamiento n

Estado nutricional en el estado de Tamaulipas

Bajo peso, n (%) 27 (13.6%)
Normopeso, n (%) 118 (59.3%)
Sobrepeso, n (%) 39( 19.6%)
Obesidad, n (%) 15 (7.5%)
Total 199 (48.7%)
Estado nutricional en el estado de Chiapas

Bajo peso, n (%) 23 (11.0%)
Normopeso, n (%) 136 (64.8%)
Sobrepeso, n (%) 46 (21.9%)
Obesidad, n (%) 5 (2.4%)
Total 210 (51.3%)

p £ 0.05; prueba Chi cuadrada
Nota: peso y estatura referidos por el estudiante
Fuente: elaboracion propia

Tabla 2. Estado nutricio antes y durante el confinamiento en los estados de Tamaulipas y Chiapas.

25 (126%)
119 (59.8%)
38 (19.1%)
17 (85%)
199 (48.7%)

16 (7.6%)
136 (64.8%)
52 (24.8%)
6 (29%)
210 (51.3%)

0.97

0.63
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La produccion la FAO menciona y la demanda varian segin los principales productos

alimenticios. Por ejemplo, a pesar de las incertidumbres que plantea la pandemia, los primeros

pronosticos de la FAO sobre la campana 2020/21 apuntan a una situacion comoda respecto de la

oferta y la demanda de cereales.

Por otro lado, se prevé que la produccion mundial total de carne caiga un 1.7 % en 2020

debido a las enfermedades animales, las perturbaciones del mercado relacionadas con la

COVID-19 y los efectos prolongados de las sequias.

La pandemia de la COVID-19 seguira afectando profundamente a los mercados de alimentos

marinos, especialmente los productos frescos y las especies que ofrezcan lo restaurantes populares

este ano. Por lo que respecta a la oferta, las flotas pesqueras han echado anclas y los productores

acuicolas han reducido de forma dréstica los objetivos de repoblacion.
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La pandemia sacudira fuertemente, en particular, la producciéon mundial de camarén y
salmon. En la India, por ejemplo, se prevé que la produccion de camardn cultivado caiga entre un

30 % y un 40 %.

Asimismo, la demanda mundial de camaron fresco y congelado estd disminuyendo
significativamente, mientras que se prevé que la demanda de salmon descienda, como minimo, un
15 % en 2020. Las ventas al por menor, en particular de salmén y trucha frescos, han disminuido

considerablemente y no se recuperaran hasta pasado algiin tiempo.

En general, los mercados de alimentos enfrentaran muchos meses mas de incertidumbre
debido a la COVID-19, pero es probable que el sector agroalimentario muestre mas resiliencia a

la crisis pandémica que otros sectores.

Puede encontrar mas informacion acerca de las ultimas previsiones sobre la produccion y las
tendencias de los mercados entre 2020 y 2021 respecto de los productos alimenticios mas
comercializados del mundo. A mas largo plazo, segin las OCDE-FAO Perspectivas agricolas
2020-2029 (julio de 2020), se preveé que la pandemia contraiga la demanda en los proximos afios

y que pueda seguir socavando la seguridad alimentaria (FAO, 2023).
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METODOLOGIA

TIPO DE INVESTIGACION
La investigacion realizada presenta un tipo de estudio mixto y comparativo debido a que se
involucra lo cualitativo y cuantitativo, se busca comparar cualidades y diferencias en el estilo de

vida.
POBLACION

La poblacion fue conformada por 50 jovenes adultos de 18 a 25 afios ambos sexos, estudiantes de

la Universidad de Ciencias y Artes de Chiapas.
MUESTRA

Alumnos de la Facultad de Ciencias de la Nutricion y Alimentos de 7mo, 8vo y 9no semestre.

que cursan actualmente la universidad en el periodo (2024) con 50 de los alumnos.

MUESTREO

Muestreo probabilistico aleatorizado.
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CRITERIOS

INCLUSION:

Alumnos de sexo indistinto que cursaron estudios universitarios durante la pandemia de COVID-
19 en un periodo de (2020-2024).

Estudiantes que hayan modificado sus habitos y rutinas diarias como resultado de la pandemia.
EXCLUSION:

e Estudiantes que iniciaron sus estudios después de la pandemia: aquellos que comenzaron
su carrera universitaria una vez que las restricciones por la pandemia ya habian sido
levantadas y las actividades presenciales se habian reanudado completamente.

e Estudiantes que se dieron de baja durante el confinamiento.

ELIMINACION:

e Estudiantes que se dieron de baja durante la pandemia: aquellos que dejaron sus estudios
universitarios temporalmente o de manera definitiva debido a la pandemia. no pueden
proporcionar datos comparativos entre los periodos durante y después de la pandemia.

¢ Estudiantes que se graduaron durante la pandemia: aquellos que completaron sus estudios

durante la pandemia y no tuvieron experiencia académica post-pandemia.
CONSIDERACIONES ETICAS:
Se obtuvo el consentimiento informado de todos los participantes y se garantizo la

confidencialidad de los datos.
VARIABLES

e Dependientes: Estilo de vida, habitos nutricionales post pandemia.
e Independiente: Factores sociodemograficos, acceso a recursos.

e Intervinientes: Apoyo social, conocimiento sobre la nutricion y salud.
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Se incluyeron variables cualitativas y cuantitativas relacionadas con la ingesta de alimentos,

la frecuencia de comidas, la calidad de la dieta, entre otros aspectos nutricionales.
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INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE LA INFORMACION

Encuestas: Se disefio un cuestionario que abarca aspectos del estilo de vida, la salud mental y los

habitos nutricionales.

METODOS DE RECOLECCION

Encuestas autoadministradas en linea a través de la plataforma “Google Forms”. Se utilizaron

herramientas para evaluar la ingesta dietética y los patrones alimentarios.

ANALISIS ESTADISTICOS

. Analisis cualitativo: Se llevo a cabo un andlisis de contenido de las entrevistas para las
percepciones y experiencias relacionadas con la nutricion, como el peso, estatura y
frecuencia de alimentos.

o Analisis cuantitativo: Se emplearon técnicas estadisticas para analizar los datos de las
encuestas, como analisis de varianza (ANOVA) o pruebas de correlacion, para examinar las

relaciones entre las variables nutricionales y otras variables de interés.
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PRESENTACION, ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS
Los resultados que se presentan en este apartado corresponden a la investigacion realizada
en alumnos de la Facultad de Ciencias de la Nutricion y Alimentos de la Unicach, que cursan los
semestres 7°., 8°. y 90 de la carrera en Nutriologia, con sede en la ciudad de Tuxtla Gutiérrez,
Chiapas. Los datos corresponden a los héabitos alimenticios registrados por los estudiantes, asi

como la actividad fisica que realizan.

La pandemia de COVID-19 y las restricciones de confinamiento provocaron alteraciones
significativas en los estilos de vida y bienestar emocional de la poblacion. Esto afectd directamente

los hébitos alimenticios y los niveles de ejercicio fisico de los estudiantes.

En el estudio, tras la aplicacion de una encuesta, se observaron cambios significativos tanto

en los habitos alimenticios como en el nivel de actividad fisica realizada.

Tras la aplicacioén de encuesta se observaron cambios significativos positivos tanto en los

habitos alimenticios como en el nivel de actividades fisicas realizadas.

Aunque la alimentacién se vio mayormente mejorada, mientras que la actividad fisica

registro un cambio minimo (Figura 2).
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10.0

Il Mejoraron M Perjudicaron I No hubo cambios

7.5

5.0

25

0.0
Alimentacion Actividad fisica

Figura 2.. Cambios en el estilo de vida post pandemia. Fuente: autoria propia.

La mayoria de participantes mostré mejoras en sus habitos, aunque la proporcion es
ligeramente mayor en el caso de la alimentacién (60%) en comparacion con la actividad fisica
(50%). Esto podria indicar que los participantes encontraron mas facil o accesible mejorar su dieta

que aumentar su nivel de actividad fisica durante el periodo evaluado.

Sin cambios: El porcentaje de personas que no experimentaron cambios fue idéntico en
ambos estudios (20%). Esto sugiere que una parte constante de la muestra mantuvo su estado

previo en ambos aspectos.

@® Si
® No

Tabla 3. Habitos saludables antes de la pandemia. Fuente autoria propia.

Habitos saludables antes de la pandemia

52.6% de los encuestados declar6 no tener habitos saludables antes de la pandemia.
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Solo un 41.4% indic6 que si tenia habitos saludables en ese periodo.Esto sugiere que, antes
del confinamiento, méas de la mitad de los estudiantes universitarios no priorizaban una

alimentacion o estilo de vida saludables.

Habitos después de la pandemia.

Un 73.7% de los encuestados afirmo haber comenzado a consumir alimentos mas saludables

después de la pandemia, un 26.3% no hizo ninglin cambio en sus habitos.

Solo un 5.3% indic6 que su consumo fue més bien orientado a alimentos econdmicos (sin

necesariamente ser saludables).

Cambio positivo: Se observa un cambio significativo hacia habitos mas saludables tras la
pandemia. El porcentaje de personas que mejoraron su alimentacion (73.7%) es mucho mayor que
las que ya tenian habitos saludables antes (41.4%), lo cual evidencia una conciencia mas fuerte

sobre la salud luego del impacto del COVID-19.

Reduccion de la inaccidn: Mientras que antes de la pandemia el 52.6% no seguia habitos
saludables, después solo el 26.3% no hizo ningin cambio, lo cual sugiere una disminucién en la

inaccion frente al cuidado personal.

Preferencia por lo saludable frente a lo econdmico: Es interesante que muy pocos optaron
por priorizar alimentos econémicos (5.3%), lo cual podria indicar que, incluso con dificultades

economicas, la salud se convirti6 en una prioridad.



No, no hice ningun cambio —  (26.3%)

Si, consumo de alimentos mas
saludables

consumo de alimentos mas

o -(5.3%)
economicos

Tabla 4 Habitos después de pandemia, Fuente autoria propia.

10

38

(73.7%)

15

La pandemia y el confinamiento por el COVID-19 caus6 importantes cambios en la vida

cotidiana de los seres humanos y, haciendo énfasis en la poblacién universitaria, la evidencia

muestra un impacto drastico en distintos factores principalmente en la condicién fisica después de

pandemia (Figura 3)

Figura 3. Tiempo de ejercicio fisico post pandemia. Fuente autoria propia.

@® <30 min

@ 30 min

® 40 min

@® 1hora

@ 1 hora y 30 minutos
@® 2 horas
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Con el objetivo de valorar el estado nutricional y la actividad fisica de los estudiantes de los
universitarios, se aplicaron encuestas y se recopilaron indicadores biométricos,

especificamente el

Indice de Masa Corporal (IMC), a una muestra de 50 alumnos. Tras el anélisis comparativo de los
datos obtenidos en dos momentos distintos, se observd que: 23 estudiantes (46%)

mantuvieron el mismo IMC, lo cual sugiere una estabilidad en su estado nutricional.

17 estudiantes (34%) presentaron un aumento en su IMC, indicando una posible ganancia de
peso que podria estar asociada a cambios en el estilo de vida, alimentacidén o disminucion en la

actividad fisica.

10 estudiantes (20%) disminuyeron su IMC, lo que puede reflejar una pérdida de peso, ya

sea intencionada o derivada de otros factores.

Estos resultados permiten identificar una tendencia general hacia el aumento del IMC en una
proporcion significativa de los alumnos, lo cual podria estar relacionado con niveles insuficientes

de actividad fisica o hébitos alimenticios poco saludables.

Asimismo, la estabilidad del IMC en casi la mitad de los encuestados podria interpretarse
como una sefial positiva de mantenimiento del estado nutricional, aunque se requeriria mayor
informacion cualitativa y cuantitativa sobre sus estilos de vida para una interpretacion mas

completa.(figura 4).
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Zambios en el IMC de los estudiantes (n=50)
Disminucién del IMC

20.0%

34.0% Aumento del IMC

Sin cambio

Figura 5. Cambios en indicadores biométricos ( IMC). Fuente: autoria propia

Al comparar los resultados de esta investigacion con los obtenidos por Reyes et al. (2022)
en su estudio con una muestra de 469 estudiantes universitarios en Chile, se observd que, en
relacion con el ejercicio fisico después del confinamiento, hubo una prevalencia de estudiantes
que mantuvieron un comportamiento activo tanto durante como después de la pandemia. Sin
embargo, también es importante sefialar que algunos estudiantes disminuyeron el tiempo dedicado
a la actividad fisica, mientras que otros lo incrementaron o mantuvieron el mismo ritmo de

ejercicio a lo largo del tiempo.

Este hallazgo sugiere que, aunque muchos estudiantes lograron mantener su actividad fisica,

el impacto de la pandemia gener6 una variabilidad en los comportamientos individuales.

Mas personas se vieron perjudicadas en términos de actividad fisica (30%) que en
alimentacion (20%). Esto podria reflejar las dificultades adicionales en mantener una rutina de
gjercicio en comparacion con cambios en la dieta. Con respecto al peso corporal y el impacto que
este registro en relacion a la presencia de la pandemia, se pudo detectar en la poblacion estudiada
un incremento de peso en mas de la mitad de la poblacion, mientras una cuarta parte bajo de peso

y el resto se mantuvo (Figura 5).
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@ Baje de peso
@ Aumente de peso
@ Me mantuve con el mismo peso

Figura 5.. Peso corporal después de la pandemia. Fuente autoria propia.

Al comparar los resultados obtenidos en esta investigacion con los demostrados por Bezares,

et al. (2021) en un estudio realizado en una muestra de 210 estudiantes Universitarios de la

Unicach, y donde con respecto al estado nutricio se observé que la prevalencia de sobrepeso
antes y después del confinamiento se mantuvo en Tamaulipas y la obesidad presentd un leve
incremento, mientras que en Chiapas el sobrepeso se observo un leve incrementd con el impacto
del confinamiento, sin diferencia significativa. Se puede observar que los datos de ambas
investigaciones coinciden en el incremento en casos de aumento de peso, sin embargo, la diferencia

en este incremento es amplia ya que en el estudio de Bezares el aumento fue leve.
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CONCLUSION

Los resultados revelan que los estudiantes universitarios adoptaron habitos alimenticios mas
saludables en el periodo posterior a la pandemia, lo cual puede estar relacionado con una mayor
conciencia sobre la importancia de la alimentacioén en la salud, ocasionada por preocupaciones
sanitarias derivadas de la pandemia. Sin embargo, a pesar de que se observd un cambio positivo
en los habitos de actividad fisica, este ha sido relativamente minimo con un 42.1 % de estudiantes
tuvo resultados positivos en comparacion con la mejora en la alimentacion, lo que sugiere que la
contingencia tuvo un impacto desigual en ambos aspectos.

Esta disparidad puede deberse a varios factores, tales como la falta de tiempo, la adaptacion
a una nueva normalidad, o las restricciones previas en instalaciones y espacios deportivos que
limitaron la participacion en actividades fisicas. Ademas, es posible que mejorar la dieta requiera
menos tiempo y esfuerzo inicial que establecer una rutina de ejercicios, lo que podria explicar la
mayor influencia de la pandemia en la alimentacion.

Los principales cambios en la alimentacion incluyeron una mayor preferencia por alimentos
mas saludables, lo que impact6 positivamente en indicadores de salud fisica como el IMC. Esta
mejora en la alimentacion contribuy6 significativamente al bienestar general de los estudiantes, lo
que sugiere que la pandemia ha tenido un impacto méas marcado en la alimentacion, posiblemente
debido a una mayor conciencia sobre la salud.

En consecuencia, estos resultados subrayan la necesidad de intervenciones que promuevan
el ejercicio fisico para lograr un estilo de vida equilibrado en el contexto postpandemia. La
pandemia despert6 una mayor conciencia sobre la alimentacion, debido a la relacion directa entre
nutricion y salud en tiempos de crisis sanitaria.

Por lo tanto, esta investigacion invita a reflexionar sobre la necesidad de crear estrategias de
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intervencion mas equilibradas y accesibles que promuevan tanto la alimentacioén saludable como

el ejercicio fisico.

PROPUESTAS, RECOMENDACIONES Y SUGERENCIAS

A los alumnos de la Licenciatura en Nutriologia:
Se sugiere poner un mayor enfoque resaltando la importancia de una buena alimentacién como un
componente esencial para un estilo de vida saludable en el contexto post pandemia. Ademas de la
alimentacion, también es fundamental abordar la salud mental y la actividad fisica como pilares
importantes.
A los directivos de la Universidad de Ciencias y Artes de Chiapas:
Se sugiere desarrollar programas educativos que no solo promuevan habitos alimenticios
equilibrados, sino que también incluyan estrategias para el manejo del estrés y el cuidado de la
salud mental, asi como la integracion de rutinas de ejercicio fisico adaptadas. a las necesidades de
cada estudiante universitario. También se sugiere afiadir la importancia de la capacitacién continua
de los docentes para abordar diversos temas relacionado con la salud mental y fisica de manera
efectiva.

Asi mismo se recomienda la implementacion de talleres y actividades que fomenten la
practica regular de ejercicio fisico, junto con técnicas de relajacion y manejo de la ansiedad,
contribuira a mejorar el rendimiento académico y la calidad de vida de los estudiantes. Ademas,

se recomienda realizar evaluaciones periodicas del estado nutricional y emocional de los
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estudiantes para identificar posibles deficiencias y ofrecer orientacion personalizada que mejore

su bienestar general.

GLOSARIO

ALIMENTACION: conjunto de alimentos sélidos y liquidos que una persona o un grupo de
individuos consume diariamente y depende de la disponibilidad, costo y valor cultural de los
alimentos, asi como de los hébitos alimenticios (Organizacion Mundial de la Salud, 2024, parr. 1).

ADAPTABILIDAD: acomodar, ajustar algo a otra cosa (Govern de les llles Balears, 2019,
parr.1).

BIENESTAR: vida holgada o abastecida de cuanto conduce a pasarlo bien y con tranquilidad
(Real Academia Espafola, 2023, parr.1).

CONFINAMIENTO: es la accion y efecto de confinar (Definicion.de, 2021, parr.1).
CUARENTENA: separacion y restriccion de movimientos de personas que estuvieron expuestas
a una enfermedad infecciosa, pero que no tienen sintomas, para observar si desarrollan la
enfermedad (Facultad de Medicina Clinica Alemana Universidad del Desarrollo, 2020, parr.4).
DIETA: al conjunto de alimentos y platillos que se consumen cada dia, y constituye la unidad de
la alimentacion (OMS, 2024, Parr.5).

EXAMINAR: reconocer la calidad de algo, viendo si contiene algiin defecto o error (Real
Academia Espafiola, 2023, parr.1).

ESTILOS: modo, manera, forma de comportamiento (Real Academia Espafiola, 2023, parr.1).
ENFERMEDAD: Alteracion que afecta la estructura o el funcionamiento de una parte o la

totalidad del cuerpo y que suele estar relacionada con signos y sintomas especificos (Instituto
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Nacional del Céncer, 2023, parr.1).

GENOMICA: La genémica es el estudio del genoma de un organismo, es decir su ADN, y
como esa informacion es aplicada. Todos los seres vivos, desde las bacterias unicelulares hasta
los multicelulares, tales como las plantas y los animales, tienen ADN (Argentina.gob.ar, 2023,
parr.1).

HABITOS: modo especial de proceder o conducirse adquirido por repeticion de actos iguales o
semejantes, u originado por tendencias instintivas (Real Academia Espafiola, 2023, parr.1).
INMUNITARIO: red compleja de células, tejidos, 6rganos y las sustancias que estos producen,
y que ayudan al cuerpo a combatir infecciones y otras enfermedades (MedlinePlus, 2019, parr.
1).

NUTRICION: se refiere a los nutrientes que componen los alimentos (Instituto Mexicano del
Seguro Social, 2024, parr.1).

PRESINTOMATICA: anilisis genético que se realiza a una persona que no presenta sintomas
de un determinado trastorno, pero que esta en riesgo de presentarlo (Instituto Nacional del
Cancer de los Institutos Nacionales de la Salud, parr. 1).

PROPAGACION: accion y efecto de propagar (Real Academia Espafiola, 2023, parr.1).
PANDEMIA: enfermedad epidémica que se extiende a muchos paises o que ataca a casi todos 1
os individuos de una localidad o region (Real Academia Espafiola, 2023, parr.1).
SUSCEPTIBLES: que puede recibir o experimentar una determinada accion (Real Academia
Espaiola, 2023, parr.1).

SALUDABLE: sirve para conservar o restablecer la salud corporal (Real Academia Espaiiola,
2023, parr.1).

SALUD: la salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la



ausencia de afecciones o enfermedades (OMS, 2024, Parr.2).
VULNERABILIDAD: condicién en virtud de la cual una persona puede sufrir algun tipo de

dafio, ya sea fisico o emocional (concepto.de, 2024, parr.1).
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ANEXO 1: CUESTIONARIO DE HABITOS ALIMENTICIOS EN EL CONTEXTO
POST- PANDEMIA.

1.- CONSENTIMIENTO INFORMADO.

El presente formulario tiene como objetivo investigar los cambios de los estilos de vida durante y
post pandemia, para ello le solicitamos el llenado del presente formulario y su autorizacion para
recabar sus datos antropométricos (peso, talla v perimetro de cintura) en la clinica de nutricidn.
El uso de sus datos es confidencial y no tendra otro uso mas que el antes expuesto.

Por lo cual se le solicita responda de manera libre v voluntaria si. . jexpresa voluntariamente su
intencién de participar en la investigacion antes descrita?

s SI

s NO
2.- Nombre:
Sexo: Edad:
Numero celular Grado v grupo:

3.- Durante el confinamiento, ;cudintas veces comias al dia?
s 1

" @
(= L, T AR WU

4.- Durante el confinamiento, ;qué cantidad de agua simple tomaba al dia (litros)?

s 1litro

s 1 litro y medio
s 2 litros

« 2 vymedio

e 3 litros

No tomaba suficiente agua

5.- Durante el confinamiento, ;intentaste realizar nuevas recetas?
* 51
+ No




6.- Durante el confinamiento, cuanto tiempo (horas o minutos) realizaba actividad fisica
moderada o intensa (trotar, subir escaleras, hacer bicicleta, rutinas aerodbicas, ejercicio
funcional, entrenamiento de pesas, nadar)

e < 30min

s 30 min

« 40 min

* 1hora
1 hora v 30 nun
2 horas

7.- La pandemia influyo en tu forma de socializar en actividades fisicas (; como gimnasios,
deportes en grupo?)

s Reduccion de 1a asistencia a gimnasio

+ Cambio a entrenamientos al aire libre o en casa

s TUso de plataformas en linea

¢  Preferencia por actividades fisicas individuales

8.- (Has experimentado cambios en tu salud mental desde la pandemia? si es asi, jcomo
han influido estos cambios en tu ...

Mejoraron Perjudicaron No hubo cambios

Alimentacion

Actividad fisica

9.- Actualmente ;cuantas veces comes al dia? (post pandemia)
e ]

. .
EN VI S ]

[
(=)W |




56

Marque como era su consumo de alimentos después el confinamiento

Cereales...

Verduras

Frutas

Carnes

Huevo

Leche

Legumin...

Chocolat...

11.- A partir de la pandemia ;notaste algin cambio en la calidad o cantidad de los alimentos
que consumias?

Ahora consumo alimentos de mayor calidad
Consumo alimentos de menor calidad

La cantidad de alimentos que consumo disminuyeron
La cantidad de alimentos que consumo aumentaron

12.- En tu percepcion consideras que tu peso a partir de la pandemia:

Baje de peso
Aumente de peso
Me mantuve con el mismo peso

Fuente: Autoria propia.



