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Resumen

Antecedentes: Si bien, los cambios en las condiciones de empleo han permitido mayor
flexibilidad, también han generado mayores niveles de inseguridad laboral y ausencia de
seguridad social, afectando a todos los grupos de trabajadores, y de manera particular a
profesionales jovenes, siendo el grupo que actualmente presenta la tasa de desempleo méas
alta o con condiciones de trabajo informales o adecuadas. En Latinoamérica, y de forma
particular en Bolivia, existe poca informacion sobre las condiciones de trabajo de
profesionales jovenes del &rea de la salud y su asociacion con condiciones de salud fisica
y mental.

Obijetivo: El objetivo general del estudio es analizar la relacion de las condiciones
laborales con problemas de salud fisica y mental en estudiantes que trabajan de Gltimo
afio en las carreras de medicina y enfermeria.

Metodologia: Se realizd un estudio transversal invitando a participar a estudiantes
cursando los ultimos afio de las carreras de medicina y enfermeria de la Universidad,
Mayor, Real y Pontificia de San Francisco Xavier de Chuquisaca (USFX) en Bolivia.

Se utilizaron instrumentos validados en Latinoamérica que para obtener informacion
sociodemogréfica, estilos de vida (actividad fisica, sedentarismo, tabaquismo y consumo
de bebidas alcohdlicas y alimentacién), percepcion del estado de salud, experiencia y
condiciones de trabajo actuales, futuro laboral y expectativas laborales, desempefio
académico, estrategias de afrontamiento al estrés y apoyo social.
También se registré la talla, peso, perimetro de cintura, perimetro de cadera, presion
sanguinea (sistolica y diastdlica) y ritmo cardiaco. Finalmente se analizaron niveles de
glucemia, colesterol total, HDL, triglicéridos, basados en las mediciones sugeridas por la
Organizacién Mundial de la Salud para la vigilancia de enfermedades crénicas utilizando
el dispositivo portéatil Cardiocheck Plus.

Resultados: Las encuestas se desarrollaron entre julio y diciembre de 2018, participando
663 estudiantes, 130 estudiantes de enfermeria y 533 estudiantes de medicina. La mayoria
de los participantes tenian menos de 24 afios, reportaron ser solteros, vivir solos o con
padres y hermanos y tener una situacion econémica regular. Cerca al 24% de los
estudiantes, reporto tener a su cargo algun dependiente econémico principalmente hijos
(17%) y 28% haber sido beneficiario de alguna beca en la universidad. En el momento de
la encuesta 21.2% de los estudiantes se encontraba trabajando, siendo en la mayoria de
los casos, un trabajo temporal, no relacionado con la carrera que estudia y con un sueldo
que no le permite cubrir gastos ni necesidades regulares.

En cuanto a la percepcion de salud, la mayoria de los participantes percibié su salud
entre buena y regular y un 51% de los participantes reporté tener algunos sintomas de
distrés mental, siendo mayor este porcentaje en mujeres.

Las mediciones fisicas y las muestran de sangre muestran valores medios dentro de los
parametros de referencia para poblacion adulta.

Conclusiones: EIl estudio pretende ser un estudio base que nos permita hacer un
seguimiento para profundizar en el analisis del proceso de insercién laboral y como estas
condiciones repercuten en la salud de los profesionales.
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Antecedentes

Durante las ultimas décadas, las condiciones de empleo han cambiado de una manera
significativa. Si bien, estos cambios han incluido relaciones de empleo mas flexibles,
también ha repercutido en mayores niveles de inseguridad laboral y ausencia de seguridad
social (Benach et al., 2014). Esta situacion ha afectado a todos los grupos de trabajadores,
incluyendo incluso a aquellos con trabajos estables (Benach, Vives, Tarafa, Delclos, &
Muntaner, 2016) y personas trabajando en el sector salud.

Estos cambios en el Mercado laboral, han afectado de una manera particular a
profesionales jovenes, en este sentido, la tasa actual de desempleo es la mas alta reportada
en los ultimos afos (Organizacion Internacional del Trabajo, 2017), o las condiciones en
las que ellos trabajan no son adecuadas o son informales, trabajando con frecuencia en
trabajos por debajo de su entrenamiento (De Oliveira, 2006), generando mayores
preocupaciones para el futuro de los profesionales (Paz-Rodriguez, Betanzos-Diaz, &
Uribe-Barrera, 2014).

En América Latina, esta situacion se ha explicado parcialmente por un Mercado laboral
débil (Expansion limitada de la actividad econémica de la region) y las dificultades en la
calidad educativa (Weller, 2007). Apoyando lo ultimo, estudios han reportado una falta
de consistencia entre las competencias ensefiadas en las universidades y aquellas
habilidades requeridas para un mercado laboral mas competitivo (Weller, 2007). Esta
situacion podria generar un estrés adicional en esta etapa de la vida, asi como frustracién
y desmotivacion.

Algunos estudios han explorado las percepciones sobre el aprendizaje de estudiantes
universitarios trabajadores, percibiendo éste como algo positivo es especial por el
aprendizaje en la practica, la sensacién de independencia, posibilidades de movilizacién
social y el desarrollo personal (Cuevas de la Garza & de Ibarrola Nicolin, 2013), no se
reporta con mayor detalle las condiciones en las éstos trabajan. Por otra parte, algunos
trabajos han encontrado que los estudiantes que trabajan presentan niveles mas altos de
autoeficacia y mayor dedicacion que aquellos que no trabajan sin presentar diferencias en
el rendimiento academico (Caballero, 2006). Sin embargo otros estudios que han
explorado el perfil de los estudiantes que trabajan, han reportado que un porcentaje
significativo son jovenes que han ingresado de forma maés tardia a la universidad, estan
casado o con hijos en comparacion con estudiantes que no trabajan. Asi mismo,
reportaron menor disponibilidad de recursos econdémicos para desarrollar las actividades
académicas requeridas por el sistema universitario (Vazquez Galicia, 2009), lo que podria
reflejar un perfil socioeconémico distinto en ambos grupos.

Si bien, no existen muchas investigaciones que reporten las condiciones laborales de los
estudiantes, un estudio en México encontrd0 que un porcentaje importante de los
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estudiantes trabajadores cumplen con jornadas laborales amplias (21 a 40 horas por
semana), trabajan por necesidades econdmicas y que un porcentaje mayor tiene algunos
retrasos en el avance curricular (créditos cursados) en comparacion con los que no
trabajan; asi mismo un alto porcentaje de los estudiantes no tienen la posibilidad de
desempefar actividades laborales relacionadas con su formacion (Vazquez Galicia,
2009). De la misma manera otro estudio en Canada encontro que un porcentaje importante
de estudiantes extranjeros trabajan en condiciones desfavorables debido a las barreras
culturales, menores opciones de trabajo y relativamente pobres condiciones de laborales
que los predispone a mayores riesgos de accidentes (Thamrin, Pisaniello, Guerin, &
Rothmore, 2018). Estos resultados reflejan el rol que podrian tener las condiciones de
trabajo en las que se desempafian los estudiantes, y cdmo éstas podrian modificar la
percepcion del trabajo como algo positivo o negativo.

Varios estudios apoyan la idea que “factores a nivel macro (Por ejemplo politicas
macroeconomicas, Mercado laboral y proteccién social), meso (condiciones de empleo
y trabajo, factores organizacionales y psicosociales) y micro (familia y caracteristicas
personales) ” pueden influenciar el estado de salud (Benach et al., 2016). En este sentido,
la precariedad en el empleo, desde una vision multidimensional, se ha relacionado con
efectos negativos en la salud fisica (peor salud auto-reportada), salud mental (mayor
prevalencia de pobre salud mental y sintomas depresivos), salud social, reducida
satisfaccion laboral y resultados relacionados a la seguridad y salud ocupacional (mayor
riesgo de dafios ocupacionales, peor ambiente psicosocial de trabajo, mayor exposicion a
riesgos ambientales) (Benach et al., 2014).

En Latinoamérica, y de forma particular en Bolivia, existe poca informacion sobre las
condiciones de trabajo y el proceso de insercion laboral en profesionales jévenes del area
de la salud y su asociacion con condiciones de salud fisica y mental. En ese sentido, en el
presente estudio proponemos explorar la relacion entre experiencias de trabajo,
expectativas laborales de estudiantes del &rea de la salud y su relacidn con salud fisica,
mental y social de profesionales que estan terminando su formacién.

El estudio pretende ser un estudio base que nos permita hacer un seguimiento para
profundizar en el analisis del proceso de insercion laboral y como estas condiciones
repercuten en la salud de los profesionales. Los resultados de este estudio serian muy
utiles para las universidades y las organizaciones del trabajo con la finalidad de
implementar estrategias que se adecuen con las actuales y futuras condiciones del
mercado laboral cuidando el recurso humano en salud.
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Objetivos

El objetivo general del estudio es analizar la relacion de las condiciones laborales con
problemas de salud fisica y mental en estudiantes de Gltimo afio en las carreras de
medicina y enfermeria que trabajan.

Entre los objetivos especificos se encuentran:
- Caracterizar a la poblacion de estudio en cuanto a variables sociodemogréficas,
estilos de vida y antecedentes universitarios.
- Explorar las condiciones de trabajo, expectativas laborales en la poblacion de
estudio.
- Comparar la percepcion general de salud, nivel de estrés en estudiantes que
trabajan y que no lo hacen.

Metodologia:

Disefio de estudio

Se propone un estudio transversal que explore las condiciones precarias de empleo
(compatibilidad trabajo-estudio), y la relacion con problemas de salud fisica y mental
durante la gestion 2018.

Este estudio pretende ser una linea base que permita hacer un seguimiento a los
participantes (2, 5 y 10 afios), para analizar las caracteristicas del proceso de insercién
laboral y como éstas repercuten en su salud fisica y mental.

Contexto

El estudio incluy6 a estudiantes cursando tercer y cuarto afio de las carreras de medicina
y enfermeria de la Universidad, Mayor, Real y Pontificia de San Francisco Xavier de
Chuquisaca (USFX) en Bolivia durante la gestion 2018.

La USFX es una de las principales y méas antiguas universidades publicas de Bolivia,
participando de manera activa en los procesos revolucionarios del pais. Actualmente
ademas de aportar con la formacion de recursos humanos, la universidad ejecuta diversos
proyectos de interaccion con la comunidad con el objetivo de favorecer el desarrollo de
la region. Entre algunos de los proyectos se pueden mencionar: el Proyecto Sucre Ciudad
Universitaria, que contribuye con la dotacion de infraestructura y equipos; la Fundacion
del Instituto de Tecnologia de Alimentos; el Programa Cambio Rural, el de Energias
Alternativas, el Hospital “Antén Boel”, institutos médicos especializados y la
actualizacion cibernética a través de Cisco Networking. Ademas es importante destacar
que la universidad es copropietaria de la principal industria cementera del pais
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(FANCESA), que alberga un patrimonio paleontologico. También es co-accionista de la
Empresa Distribuidora de Gas (EMDIGAS).

Si bien, la universidad recibe un significativo porcentaje de estudiantes de areas rurales
de diferentes regiones de Bolivia, la universidad ha extendido su campo de accion con la
creacion de carreras en diversas provincias del departamento("Universidad Mayor, Real
y Pontificia de San Francisco Xavier de Chuquisaca,” 2018).

Poblacion de estudio y estrategia de muestreo

Se considerd como poblacion de estudio a todos los estudiantes cursando los ultimos afios
de las carreras de medicina y enfermeria de la USFX, considerando la distribucion
presentada en la tabla 1.

Tabla 1. Distribucién de los estudiantes por Carrera en la Universidad San Francisco
Xavier de Chuquisaca

Numero estimado de Estudiantes
Total de estudiantes en toda la Universidad 46.000

Total de estudiantes cursando el Gltimo afio de
la carrera de medicina (5to afio)

Total de estudiantes cursando el Gltimo afio de
la carrera de enfermeria (5to afio)

649

160

Segun factibilidad y coordinacion con las autoridades durante el trabajo en terreno, se
invito a los estudiantes de cada carrera (medicina y enfermeria) cursando tercer y cuarto
afio de estudios (previo al internado).
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Instrumentos y variables

Para la seleccidon de variables e instrumentos, se considero el siguiente modelo
conceptual de relacion de variables (Figura 1):

Figura 1: Relacion de variables incluidas en el estudio

Estilos de
Vida

Nivel
socioeconémico

Preparacion
académica

>

Condiciones de Problemas de Salud fisica
empleo precarias :L y Mental

Estrategias
personales de
afrontamiento

Expectativas
laborales

Para el estudio, se recolectd la siguiente informacion a través de:

a)

b)

FRESH

Cuestionario auto administrado:

Informacion Personal: Incluye preguntas generales (Seccion 1), basados del
instrumento de “Cuestionario de Expectativas laborales” disefiado y utilizado por
Paz-Rodriguez Francisco et al. (Paz-Rodriguez et al., 2014). También al final del
instrumento se pregunta sobre la predisposicion de ser contactado en el futuro
(para un posible seguimiento) y en caso de una respuesta afirmativa se solicita
informacidn de contacto (Seccion X)

Estilos de vida (Seccion 11): Se indagd aspectos relacionados a la actividad fisica,
sedentarismo, tabaquismo y consumo de bebidas alcoholicas con preguntas de la
Primera encuesta nacional de empleo, trabajo, salud y calidad de vida de los
trabajadores y trabajadoras en Chile (ENETS 2009-2010)(Chile, 2011) y consumo
de alimentos con las preguntas Encuesta Nacional de Calidad de vida y salud de
Chile (ENCAVI 2015-2016).

Percepcion del estado de salud (Seccion 111): Incluyé preguntas sobre percepcion

que el propio individuo atribuye a su situacion de salud y problemas de salud o
malestares, identificandolos como dolores y ciertos sintomas descritos. Estas
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d)

f)

9)

h)

FRESH

preguntas estuvieron basadas en la Primera encuesta nacional de empleo, trabajo,
salud y calidad de vida de los trabajadores y trabajadoras en Chile (ENETS 2009-
2010)(Chile, 2011). También se incluye 12 preguntas validadas (GHQ-
12)(Goldberg et al., 1997) que buscan identificar problemas mentales comunes,
relacionados principalmente con depresion, ansiedad, inadecuacion social, entre
otras.

Experiencia y condiciones de trabajo (Seccion IV): Esta seccion incluyé dos
preguntas relacionadas a trabajo actual y su relacion con la carrera que estudia
basadas del “Cuestionario de Expectativas laborales” disefiado y validado por
Paz-Rodriguez Francisco et al. (Paz-Rodriguez et al., 2014). Ademas, se
exploraron las condiciones laborales con la escala modificada de precariedad
laboral (Vives, Gonzalez, Moncada, Llorens, & Benach, 2015).

Futuro laboral (Seccion V) y expectativas laborales (Seccion VI): Estas
dimensiones se indagaron con preguntas del “Cuestionario de Expectativas
laborales” disefiado y validado por Paz-Rodriguez Francisco et al. (Paz-Rodriguez
et al., 2014), expectativas laborales y percepcion de empleabilidad en el futuro.

Desempefio académico (Seccidén VII): Se incluyeron preguntas de la Encuesta
Nacional de Participacion Estudiantil desarrollada por la Universidad de
Indiana(Kuh, 2009).

Estrategias de afrontamiento al estrés (Seccion VII1): Se Incluyé la escala de
estrategias de afrontamiento (Coping), desarrollada por Gabaldon et al.(Gabaldon,
Jauregui, Romo, Eguiluz, & Pagaldai, 1993)

Apoyo Social (Seccion 1X): Se midi6 con la escala multidimensional de apoyo
social percibido elaborado por Zimet (Zimet, Powell, Farley, Werkman, &
Berkoff, 1990), que incluye 12 preguntas en escala de Likert de 7 opciones.

Mediciones fisicas

Condiciones de salud (Evaluacion fisica): Se midio talla, peso, perimetro de
cintura, perimetro de cadera, presion sanguinea (sistolica y diastolica) y ritmo
cardiaco. Estas mediciones se realizaron segin recomendaciones de la
Organizacion Mundial de la Salud (World Health Organization, 2006),
habilitando para éstas mediciones un ambiente comodo y privado.

Para las mediciones se utilizd una bascula y tallimetro portatil, cinta métrica
estandar y tensiémetro digital automatico.

En base a los datos de peso y talla, se calculé el indice de masa corporal, segln la
férmula recomendada.
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b) Examen de sangre: Se utilizd el dispositivo portatil Cardiocheck Plus para el
andlisis de sangre capital. Este dispositivo ha sido utilizado en estudios previos
mostrando una alta sensibilidad y especificidad en sus mediciones. En el analisis
se obtuvieron las siguientes mediciones: Glucemia, colesterol total, HDL,
triglicéridos, basados en las mediciones sugeridas para la OMS para vigilancia de
enfermedades crénicas(World Health Organization, 2006).

Estudio piloto

Se realizé un estudio piloto (estudio previo), con la finalidad de adaptar los instrumentos
de acuerdo con el lenguaje, redaccién y terminologia utilizada por la poblacion. Se
revisaron preguntas que podrian ser conflictivas por la dificultad al entenderlas o porque
la redaccion no es la adecuada.

También se evalud la metodologia a implementar en el estudio especialmente la forma de
organizarse para realizar la encuesta y la toma de mediciones fisicas.

Trabajo de campo
El trabajo de campo incluyo las siguientes actividades:

1.- Reuniones de coordinacion: En una primera instancia se socializ6 sobre el estudio a
las autoridades de la universidad y de cada carrera correspondiente, asi como
representantes de los estudiantes, con la finalidad de buscar colaboracion y apoyo en la
implementacién del trabajo de campo.

2.- Capacitacion de entrevistadores: Previa implementacion del estudio piloto se capacitd
a los encargados de la implementacion del trabajo de campo para las siguientes
actividades:

- Protocolo de aproximacion a los estudiantes (Explicar verbalmente objetivos del
estudio, y explicacion de los procedimientos)

- Aplicacion del consentimiento informado

- Apoyo en el llenado del cuestionario digital (sin influir en las respuestas)

- Toma de mediciones fisicas (Peso, talla, ritmo cardiaco, presidn sanguinea, perimetro
de cintura y cadera).

- Toma del examen de sangre con dispositivo portatil

3. Pilotaje de cuestionarios: Para el estudio piloto de los cuestionarios y del
consentimiento informado se eligieron por conveniencia estudiantes del area de la salud

de enfermeria y medicina de otros afios de estudio.

4. Aplicacion de encuestas: Se habilitaron computadoras y tabletas electronicas para el
auto llenado de la encuesta digital.
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5. Medicion fisicas y de sangre: Se realizé el registro de las medidas fisicas y del examen
de sangre segun protocolos establecidos, dando retroalimentacion béasica a los
participantes.

Manejo y analisis de la informacion

La informacion de la encuesta fue completada por los mismos participantes utilizando la
herramienta SurveyMonkey. Asi también se completd un registro para la informacion
relacionada con las mediciones fisicas y resultados de laboratorio, manejando el codigo
asignado en el estudio.

Para el analisis de este reporte, se utilizo el programa estadistico SPSS v. 25 donde se
realizaron los analisis estadisticos correspondientes. Las variables fueron categorizadas
de manera similar a otros estudios que han utilizado los mismos instrumentos, de
manera tal que la informacion obtenida sea comparable.

Para las variables numéricas, se realiz6 la descripcion de medidas de tendencia central
utilizando mediana, rango (minimo y maximo) segun su distribucion. Para las variables
categodricas se reportaron frecuencias relativas y absolutas.

Para los analisis bivariados se utilizo las pruebas estadisticas Chi cuadrado.

Aspectos éticos

Se siguieron guias internacionales de ética en investigacion en cada etapa de la
investigacion. El estudio contd con la aprobacion del protocolo de estudio del comité de
bioética de la facultad de medicina de la Universidad San Simon en Cochabamba, Bolivia.

Se incluyd junto con el cuestionario una carta explicando la importancia y los
procedimientos a realizar en el estudio, solicitando la firma de un consentimiento
informado.

Se aseguré la confidencialidad de la informacion, y en ninglin caso se divulgd
informacidn personal ni de contacto de los participantes, manejando en todos los casos
un codigo asignado para cada participante en el estudio.

Resultados

Las encuestas y mediciones se desarrollaron entre julio y diciembre de 2018. En este
periodo participaron de la encuesta 663 estudiantes, 130 estudiantes de enfermeria (tercer
afio) y 533 estudiantes de medicina (tercer y cuarto afio). La mayoria de los participantes
tenian menos de 24 afios, reportaron ser solteros, vivir solos o con padres y hermanos y
tener una situacion economica regular (ni mala ni buena). Cerca al 24% de los estudiantes,
reporto tener a su cargo algun dependiente economico principalmente hijos (17%) y 28%
haber sido beneficiario de alguna beca en la universidad.
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Tabla 2. Caracteristicas socioeconomicas de los participantes (N=663)

Total Enfermeria  Medicina
n % n % n %
< 22 afios 238 359 75 57,7 163 30,6
Edad 23-24 afos 230 34,7 33 254 197 37,0
> 24 afos 195 294 22 169 173 35,2
Con amigos 13 20 3 2,3 10 19
Con esposo(a)/Suegros 5 0,8 4 3,1 1 0,2
Con quien vive la Con familiares 57 8,6 11 8,5 46 8,6
mayor parte del ﬁ;r:nsaunsogadres ylo 317 47,8 56 43,1 261 49,0
tiempo Solamente con su pareja 53 8,0 17 131 36 68
y/o hijos
Solo(a) 218 329 39 30,0 179 33,6
Tiene Si 160 24,1 66 50,8 94 17,6
dependientes No 503 759 64 49,2 439 824
econoémicos
Soltero (a) 535 80,7 103 79,2 432 81,1
Estado Civil En pareja 109 164 23 17,7 8 16,1
Casado(a) 19 29 4 3,1 15 28
Buena 148 223 11 8,5 137 25,7
Situacion Mala 89 13,4 28 215 61 11,4
econodmica actual Ni buena, ni mala 411 62,0 89 68,5 322 604
No sabe/no responde 15 23 2 15 13 24
Beneficiario de No 476 72,1 85 654 391 738
algunabecaenla Si 184 279 45 346 139 26,2
universidad

En relacion con los estilos de vida, un porcentaje importante refirié no haber practicado
ningun deporte durante el tltimo mes (36%), mientras que el 15% practicd 3 0 mas veces
por semana alguna actividad fisica (al menos 30 minutos cada vez). Un 20% de los
estudiantes reporta fumar actualmente. De ellos el 79% fuma en promedio entre 1 a 5
cigarrillos a la semana. Por otra parte, la mayoria de los estudiantes (85.5%) reportd no
consumir bebidas alcoholicas o consumir una vez al mes o menos.

Tabla 3. Estilos de vida de los participantes (N= 663)

Total Enfermeria  Medicina

n % n % n %

30mé&svecesporsemana 101 153 15 115 86 16,2

1-2 veces por semana 136 205 24 185 112 211

Actividad Fisica Menos de 1 vez por 188 284 31 23,8 157 295

semana

No practiqué deporte 237 358 60 46,2 177 33,3

Fuma actualmente N_o 527 79,6 117 90,0 410 77,1

Si 135 204 13 10,0 122 229

Nunca 188 284 60 46,2 128 241

Consumo bebidas  Una vez al mes 0 menos 378 57,1 60 46,2 318 59,8

alcohdlicas 2 a 4 veces al mes 91 13,7 9 6,9 82 15,4
2 a 3 veces por semana 3 0,5 0 0,0 3 0,6
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Cuatro 0 mas veces por 2 0,3 1 0,8 1 0,2
semana

En cuanto a la percepcion de salud, la mayoria de los participantes (84.3%) percibe su
salud entre buena y regular. En ese sentido, un porcentaje importante (51%) reporta tener
algunos sintomas de distrés mental, con un puntaje mayor a 5 puntos en el cuestionario
de Salud General de Goldberg (GHQ-12).

Tabla 4. Percepcion de salud de los participantes (N= 663)

Total Enfermeria Medicina

n % n % n %

Excelente 15 2,3 2 15 13 2,4
Percepcién de Muy buena 69 104 4 3,1 65 12,2
salud Buena 315 47,6 42 323 273 513
Regular 243 36,7 73 56,2 170 32,0

Mala 20 3,0 9 6,9 11 2,1
Distrés mental* N_o 322 489 71 55,5 251 474
Si 336 51,1 57 445 279 52,6

*Se considera presencia de sintomas de distrés mental con un puntaje mayor a 5 puntos en el cuestionario de Salud
General de Goldberg (GHQ-12).

La mayor presencia de distrés mental se asoci6 significativamente solamente con género
(\Valor p=0.003).

Tabla 5. Asociacién de sintomas de distrés mental segin algunas variables de estudio
(N=658)

Distrés mental Valor p

n %
Hombres 89 42,6 0,003
Genero Mujeres 207 550
<22 afios 128 54,5 0,394
Edad 23-24 afios 111 48,3
> 24 afios 97 50,3
Dependientes Si 88 55,7 0,181
econdmicos No 248 49,6
Buena 67 459 0,143
Situacién econémica  Mala 52 59,1
Ni buena, ni mala 212 51,8
. Si 76 54,3 0,401
Trabaja actualmente
No 260 50,3
Carrera Enfe_rn_werl'a 57 44,5 0,099
Medicina 279 52,6

Un total de 142 estudiantes (21,2%) reportaron trabajar en el momento de la encuesta,
siendo mayor el porcentaje en enfermeria (30,8%) que en medicina (18,8%). De los
estudiantes que trabajan, el mayor porcentaje es de tipo temporal (86%), no relacionado
con la carrera que estudia (78%). Considerando el salario recibido por la fuente laboral,
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la mayoria de los estudiantes reportan no poder cubrir los gastos o necesidades regulares
(rara vez o nunca 62,7%), ni poder cubrir gastos imprevistos (rara vez o nunca 70,5%).

Tabla 6. Caracteristicas relacionadas al trabajo y empleo de los estudiantes (N=142)

Total Enfermeria Medicina

n % n % n %
Trabajo No 111 78,2 30 73,2 81 80,2
relacionadoconla Si 31 218 11 268 20 19,8

profesién

Tipo de trabajo Permanente _ 20 141 3 7,3 17 16,8
Temporal/Ocasional 122 859 38 92,7 84 83,2
A Siempre 14 9,9 1 2,4 13 12,9
Cpgg'rti"r"r‘]’jc‘i:i'ga dos _Casi siempre 39 275 8 195 31 30,7
y gastos regulares Rara vez 72 50,7 26 63,4 46 455
Nunca 17 120 6 146 11 10,9

I Siempre 10 7,0 1 2,4 9 8,9
Cpgg'rti"r'gjaas‘:oge Casi siempre 32 225 5 122 27 26,7
imprevistos Rara vez 64 451 22 53,7 42 41,6
Nunca 36 254 13 31,7 23 22,8

En relacion con el futuro laboral, un alto porcentaje expresa preocupacion (93%),
percibiendo una dificultad moderada para encontrar trabajo bien remunerado. En ese
sentido un 48% refiere que estd seguro o seria muy probable o que desempefien
actividades laborales relacionadas con su formacion universitaria.

Tabla 7. Descripcién de variables relacionadas con el futuro laboral

Total Enfermeria Medicina
n % n % n %
Preocupacion No 46 7,0 8 6,2 38 7,2
futuro laboral Si 615 93,0 122 938 493 928
Ninguna/poca dificultad 54 8,2 16 123 38 7.2
Dificultad para Moderada dificultad 352 533 67 515 285 53,7
encontrar trabajo  Bastante dificil 200 30,3 37 28,5 163 30,7
Muy dificil 55 8,3 10 7,7 45 85
Actividad Poco probable 63 9,5 27 20,8 36 6,8
profesional Probable 281 425 62 47,7 219 4172
relacionada conla Muy probable 200 30,3 32 246 168 31,6
formacion Estoy seguro 117 177 9 6,9 108 20,3
Buscar trabajo en empresa 45 6,8 9 6,9 36 68
privada
Buscar trabajo en el 112 16,9 48 369 64 121
gobierno o sector publico
Actividades Crear una _ _ 25 3,8 2 15 23 4,3
e empresa/trabajar por mi
p_Ianl_flcadas aI_ cuenta
finalizar estudios Realizar précticas en otro 87 132 7 54 80 15,1
lugar
Realizar una 220 33,3 36 27,7 184 34,7
maestria/doctorado
Realizar otros estudios 152 230 22 16,9 130 245
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Viajar 18 27 5 3,8 13 24
Nada 2 0,3 1 0,8 1 0,2

En relacion con la experiencia académica vivida por los estudiantes, la mayoria la califica
como Excelente o buena (74%), siendo un poco mayor este porcentaje en enfermeria en
comparacion con medicina.

Tabla 8. Evaluacion de la experiencia académica en la universidad

Total Enfermeria Medicina

n % n % n %

Evaluacién de su Excelente 81 12.3 27 20.8 54 10.2

experiencia Buena 407 617 81 623 326 615

educativaen la Regular 153 232 22 169 131 247
universidad Pobre 19 29 0 00 19 36

En la tabla a continuacion se describen algunas caracteristicas de la condicion de salud
fisica de los estudiantes y de los resultados obtenidos con el dispositivo Cardiocheck Plus.
La mediana de los indicadores se encuentra dentro de los valores de referencia.

Tabla 9. Descripcion de variables relacionadas con el estado de salud fisico de los
estudiantes (N=430)

Variable Mediana Valor Valor maximo Valores de
minimo referencia*
Presion sistolica (mmHg) 111 78 166 Menor a 120
Hombres 120 92 163
Mujeres 104 78 166
Presion diastolica 72 49 101 Menor a 80
(mmH)
Hombres 76 54 101
Mujeres 71 49 97
Talla (cm) 159 104 198.7
Hombres 169.5 157.3 189.5
Mujeres 156.2 103.7 1725
Peso (Kg) 61.3 36.6 131.2
Hombres 735 47.1 131.2
Mujeres 58.8 36.6 123.7
indice de Masa Corporal 19.4 12.47 38.18
Hombres 21.7 14.97 37.0 Entre 20 — 24.9
Mujeres 18.4 125 38.2 Entre 20 — 23.9
Indice Cintura Cadera 80 61.3 130
Hombres 88 65.5 130 Menos de 0.94
Mujeres 77 61.3 118.5 Menos de 0.85

*Considerando personas mayores de 20 afios
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Tabla 10. Descripcion de variables de salud de la muestra de sangre (N=430)

Variable Mediana Valor Valor méximo Valores de
minimo referencia*
Colesterol Total (mg/dl) 138 101 230 Entre 125 a 200
mg/dL
Hombres 1415 101 230
Mujeres 137 101 230
Colesterol HDL (mg/dl) 41 22 78
Hombres 35.5 22 77 40 mg/dL o mayor
Mujeres 45 27 78 50 mg/dL o mayor
Colesterol LDL (mg/dl) 69 7 152 Menos de 100 mg/dL
Hombres 71 13 152
Mujeres 67 7 132
Colesterol no- HDL 95.5 39 196 Menor a 130 mg/dL
(mg/dl)
Hombres 104 40 196
Mujeres 91 39 189
Triglicéridos (mg/dl) 121 51 488 Menor a 150 mg / dL
Hombres 138 51 488
Mujeres 114 54 397
Glucosa (mg/dl) 102 73 176 Entre 70 y 110 mg/dl
Hombres 105 73 155
Mujeres 100 74 176

Conclusiones

Este primer reporte describe algunas caracteristicas de las condiciones de empleo, trabajo
y salud de los estudiantes tanto de las carreras de medicina y enfermeria, los que son
consistentes con otros estudios de poblacion universitaria en Latinoamérica. El estudio
refleja algunas diferencias marcadas entre los estudiantes de ambas carreras (ej. el
porcentaje de dependientes econémicos, percepcion de calidad de vida, trabajo, futuro
laboral), que necesitan ser analizadas con mayor profundidad para identificar estrategias
mas especificas al contexto de cada carrera, considerando las caracteristicas de los
estudiantes.

El estudio pretende ser un estudio base que nos permita hacer un seguimiento para
profundizar en el analisis del proceso de insercién laboral y como estas condiciones
repercuten en la salud de los profesionales. Los resultados de este estudio serian muy
utiles para las universidades y las organizaciones del trabajo con la finalidad de
implementar estrategias que se adecten con las actuales y futuras condiciones del
mercado laboral cuidando el recurso humano en salud.
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Financiamiento

El estudio cuenta con el financiamiento del Centro para la Salud Internacional de la
Universidad Ludwig Maximilians (CIH-MY). EI CIH*MY es uno de los cinco centros de
excelencia de la iniciativa EXCEED, fundada por el Ministerio federal Aleman para el
desarrollo y cooperacion econémica (BMZ) y coordinado por el servicio de intercambio
academico Aleman (DAAD). Todos los gastos seguiran las regulaciones del DAAD. El
reporte final, se enviara a la oficina administrativa del CIH"MV antes del 15 de diciembre

de 2018.
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