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Duracion del sueno en estudiantes de medicina
durante las evaluaciones semestrales finales:
Un estudio piloto.

Sleep duration in medical students during final semester evaluations: A pilot study.
Steev O. Loyola-Sosa!, Jorge Osada?
RESUMEN

Objetivo: Describir la duracion del suefio en estudiantes de medicina durante dias académicos regulares y dias previos
a las evaluaciones semestrales finales. Material y métodos: Se realizd un estudio piloto descriptivo transversal.
Participaron 40 estudiantes de la facultad de medicina de una universidad privada peruana. Se desarrollo, estandarizo
y aplico una encuesta estructurada enfocada en evaluar horas de suefio y estudio. Resultados: Se observo una alta
frecuencia (58,97%, 23/39) de estudiantes que presentaban regularmente una cantidad de horas de suefio alterada.
Se encontré una diferencia estadisticamente significativa (p<<0,01) entre las horas de suefio durante un periodo de
48 horas en un ciclo académico regular (media=12,90; IC95% 11,95-13,85) y las correspondientes a las 48 horas
previas a una evaluacion final semestral (media=10,39; 1C95% 8,98-11,79). Conclusiones: La alteracion del suefio
es comun en estudiantes de medicina y podria afectar de manera importante su salud fisica y mental. Debido a ello,
es necesario realizar estudios que evallien su origen e impacto sobre el rendimiento académico y la salud estudiantil.
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SUMMARY

Objective: To describe the duration of sleep in medical students during regular academic days and before the final
semester exams. Material and Methods: A cross sectional pilot study was performed with 40 students from a school
of medicine at a private university in Lima, Peru. A structured survey focused on assessing sleep and study hours
was developed, standardized and applied. Results: There was a high frequency (58.97%, 23/39) of students who
had an altered regular amount of sleep. A difference between the amount of sleep during a period of 48 hours in a
regular academic day (mean=12.90; CI95% 11.95-13.85) and the amount of sleep 48 hours prior to a final course
examination (mean=10.39; CI95% 8.98-11.79) was found (p<0.01). Conclusions: Sleep disturbance is common
in medical students and could affect significantly their physical and mental health. For this reason it is essential to
study its origin and impact on academic performance and student health.
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INTRODUCCION

Los estudiantes requieren de una buena calidad y
cantidad de suefio ya que estas caracteristicas estan
estrechamente ligadas a la memoria (por ejemplo, a la
capacidad de almacenamiento de nueva informacion y
la transformacion de memoria de corto a largo plazo) y
a la comprension y el andlisis de informacion durante
el estudio (1,2).

Los estudiantes universitarios, sobre todo en
carreras de gran carga académica como la Medicina
Humana, son especialmente sensibles a presentar
alteraciones en el suefio debido a multiples factores
(3), lo cual puede afectar el rendimiento académico y
el aprendizaje sobre todo en periodos posteriores a una
vigilia (4,5).

Se ha observado que una alteracion comin en el
sueflo entre estudiantes es la disminucion del tiempo
dedicado a este proceso biologico (6). Si bien no
existen estandares de extension adecuada de suefio,
segun la Fundacion Nacional del Suefio de los Estados
Unidos, se requiere de 7 a 9 horas de suefio en adultos,
observandose que periodos mas largos o cortos
estan asociados con un aumento de la morbilidad y
mortalidad (7).

Es evidente que la falta de un suefio reparador tiene
un efecto perjudicial en la memoria, lo cual implica la
posibilidad de que los procesos activos del aprendizaje
no sean consolidados adecuadamente. Este hecho
afecta principalmente a la rapida recuperacion de la
informacion y el logro de metas a corto plazo (8,9).

Asimismo, se ha observado en miultiples estudios
que la rigurosa carga horaria, el estrés emocional
y académico de los estudiantes de Medicina estan
asociados con un impacto negativo en el suefio y
su salud mental, llevando consigo la aparicién de
diversos trastornos psiquiatricos. La suma de todos
estos factores hacen comunes y aditivos los efectos
negativos sobre la salud, interaccion social y el
rendimiento académico en individuos con pocas horas
de suefio (4,10,11,12).

Esta alteracion en el sueflo genera un desgaste
acumulativo y progresivo, que produce la aparicion
de otros problemas asociados y lleva a algunos
estudiantes a consumir farmacos de venta libre para
alterar el suefio, los cuales contribuyen a la progresion
de sintomas (10,13).
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El presente estudio tiene como objetivo describir
la duracion del suefio en estudiantes de Medicina
durante dias académicos regulares y dias previos a
las evaluaciones semestrales finales de acuerdo a los
criterios planteados por la Fundacion Nacional de
Suefo de los Estados Unidos (3) (NSF, National Sleep
Foundation), con el fin de obtener datos iniciales
para evaluar la necesidad de estudios que analicen el
efecto de la falta de suefio en alumnos universitarios
en relacion al rendimiento académico y la salud.

MATERIAL Y METODOS

El presente estudio descriptivo transversal se
desarroll6 en estudiantes de la Facultad de Medicina
Alberto Hurtado de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia (FMAH-UPCH) en Lima, Peru. Dicha
universidad es de caracter privado y la mayoria de sus
alumnos se encuentran en el estrato socio-econdémico
medio-alto. Se evalu6 el poder estadistico para estudiar
diferencias entre los grupos descritos, encontrandose
un poder de 85,73%.

Se desarrolld y estandarizO una encuesta
estructurada y auto-aplicada enfocada en evaluar el
numero de horas de suefio y estudio en los participantes,
durante el ciclo académico regular en presencia o
ausencia de evaluaciones escritas cercanas.

Se solicitd informacion a la FMAH-UPCH acerca
de las fechas y horarios de realizacion de los examenes
finales de sus cursos de pregrado (1ro a Sto afios)
durante el segundo periodo del afio académico 2009 y
se selecciono aleatoriamente el examen de un curso de
tercer afo.

Se aplicod la encuesta a los alumnos saliendo de
su evaluacion escrita, explicandoles brevemente
y de manera verbal, los objetivos y caracteristicas
del estudio. Se solicitd su participacion mediante el
llenado de un consentimiento informado aprobado por
el Comité Institucional de Etica.

Se utilizaron los criterios planteados por la NSF
(7) para considerar una cantidad de horas de suefio
inadecuada, considerandose como punto de corte a un
tiempo menor a 7 horas de suefo diario. Asimismo, se
consider6 estudiar la cantidad acumulada de horas de
suefio desde 2 noches antes de la evaluacion ya que
durante este periodo se esperaria encontrar el pico
mayor de fluctuacion en comparacion con las horas de
suefio regular.
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Tabla 1: Muestra de alumnos de pre-grado de la Facultad de Medicina Alberto Hurtado de la Universidad Peruana

Cayetano Heredia

Horas de Sueno

Horas de Suefio Total (n=39)

Inadecuadas* Inadecuadas 48 horas antes de una
(n=23/39) evaluacion final* (n=30/39)
Edad (afios) 20,09 + 1,08 20,40 + 1,07 20,31 +1,13
Género
Masculino 14/23 (60,87) 19/30 (63,33) 22/39 (56,41)
Femenino 9/23 (39,13) 11/30 (36,67) 17/39 (43,59)
Trabajo remunerado a tiempo
parcial
Si 1/23 (4,35) 1/30 (3,33) 2/39 (5,13)
No 22/23 (95,65) 29/30 (96,67) 37/39 (94,87)
Lleva el curso por vez primera
Si 22/23 (95,65) 28/30 (93,33) 37/39 (94,87)
No 1/23 (4,35) 2/30 (6,67) 2/39 (5,13)
Ausentismo en teorias o practicas
del curso recientemente evaluado
Si 7/23 (30,43) 12/30 (40,00) 16/39 (41,03)
No 16/23 (69,57) 18/30 (60,00) 23/39 (59,97)
Ausentismo (dias) 2,44 + 3,16 2,67 £ 3,57 1,38+ 2,32

Datos presentados como: Media + DE y n (%)

* Segun la Fundacion Nacional de Suefio de los EEUU (7)

Tabla 2. Caracteristicas del suefio y estudio de los alumnos de pre-grado de la Facultad de Medicina Alberto

Hurtado de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Ciclo académico

Dos dias antes de evaluacion p (T Student)

regular semestral final
Horas de estudio en 2 dias 5,75 £2,00 14,49 + 8,70 p<0,01
Horas de suefio en 2 dias 12,90 +£2,94 10,39 + 4,34 p<0,01
Consumo de estimulante N.L 13/39 (33,33) --

Datos presentados como: Media + DE y n (%)
N.L: No se recolect6 informacion.

La informacion recolectada fue vaciada a una base
de datos en el programa Microsoft Excel y se realizo
el analisis estadistico con el paquete STATA 10.

RESULTADOS

Se analizaron 39 (97,5%) de las 40 encuestas
registradas, debido a que una encuesta no fue

completada. Con respecto a las caracteristicas de los
alumnos: 56,41% (22/39) fueron varones, siendo 20,31

(IC95% 19,94-20,67) ailos la edad media del grupo.
La tabla 1 describe las caracteristicas de los individuos
estudiados y la tabla 2 los principales hallazgos del
presente trabajo.

Los alumnos indicaron estudiar en promedio
2,88 (1C95% 2,55-3,20) horas por dia para el curso
seleccionado, sin contar la carga académica normal.
Ademas, dormian regularmente 6,45 (IC95% 5,97—
6,92) horas por dia durante el dicho ciclo académico.
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De acuerdo a estas cifras, 58,97% (23/39) de los
alumnos presentaba una cantidad de horas de suefio
alterada. Asimismo, durante las 48 horas previas a la
evaluacion, los participantes reportaron estudiar en
promedio 14,49 (IC95% 11,67-17,30) horas y dedicar
un promedio de 10,39 (IC95% 8,99-11,80) horas al
suefio durante dicho periodo (7,25 y 5,19 horas diarias,
respectivamente).

El 33,3% (13/39) de los alumnos reportaron
consumir algiin producto para mantenerse despierto
una noche previa a la evaluacion. De estos, un 30,8%
reportd haber consumido mas de un producto a la vez.
Café fue el producto mas consumido (7/39; 17,95%),
seguido de soda (6/39; 15,38%) y bebidas energizantes
(2/39; 5,13%).

Se explord la diferencia entre las horas de suefio
durante 48 horas previas a una evaluacion final
semestral y 48 horas de suefio durante un ciclo
académico regular, mediante la prueba de T de Student
pareada, evidenciandose una diferencia significativa
(p<0,01).

Se evalud si la cantidad de horas de suefio o
estudio regulares 48 horas antes de la evaluacion
estaban asociadas entre si o con alguna de las variables
registradas. Se evidencid una relacion significativa
inversamente proporcional entre las horas regulares
dedicadas al suefio y al estudio (Pearson, p<0,01),
observandose una tendencia similar no significativa
48 horas antes de la evaluacion estudiada (Pearson,
p=0,05). No se observaron otras relaciones
significativas.

DISCUSION

Los resultados hallados sugieren que el porcentaje
de individuos con una cantidad de horas de suefio
inadecuada es elevado, lo cual podria repercutir en la
salud, ademas del ambito académico y social.

De acuerdo a lo hallado, un 58,97% de los alumnos
mostraba un numero reducido de horas de suefio
durante el ciclo académico regulary 76,92% durante el
suefio 48 horas antes de un examen. Este dato es muy
similar al obtenido por Preisegolaviciute et al (3) el
cual estudi6 una poblacién andloga. Del mismo modo,
estudios realizados en estudiantes universitarios de
otros paises (4,13) y peruanos (6), hallaron porcentajes
similares de estudiantes de medicina que tenian
alterado el numero de horas de suefio.
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Sin embargo, Baez et al (14) en Argentina
reportaron un 82,8% de estudiantes de medicina
catalogados como malos durmientes segun el Indice
de Calidad del Suefio de Pittsburg. Es probable que
estos estudiantes hayan tenido una realidad particular
diferente respecto a la de los demas estudios, o que
sea esto resultado de una diferente evaluacion o sesgo
metodologico. Aun asi, resaltaron que los examenes
influenciaron en la dificultad para conciliar el suefo.

Al no existir criterios definidos en nuestro
medio para evaluar la cantidad de horas de suefio
del estudiante universitario y precisar si estas son
adecuadas o no, se us6 el punto de corte sugerido
por la Fundaciéon Nacional del Suefio de los Estados
Unidos (7). Es posible que se esté sobreestimado o
subestimando el porcentaje real de este problema en
nuestro medio, debido a que dicho punto de corte no
esta validado en nuestra realidad.

El consumo de productos para mantenerse
despierto fue elevado, estando presente en un tercio
de la poblacion estudiada. Este hallazgo también fue
observado en otros estudios realizados con estudiantes
universitarios, siendo el café y el cigarrillo los
mas consumidos (6,10). El consumo de café no fue
evaluado en forma cuantitativa; cantidad consumida
por dia, pero aun asi es probable que el consumo de
éste sea elevado.

La disminucion de horas de suefio puede
afectar de forma negativa a la salud fisica y mental
(10), favoreciendo la aparicion de depresion (11).
Asimismo, también se hace referencia a un deterioro de
la memoria, lo cual afecta el rendimiento académico
(1,2). El presente estudio piloto no considerd evaluar
la auto-percepcion ni la presencia de depresion, ya que
no estaban consideradas como variables de interés.
Aun asi, sugerimos que ambas variables y otras
variables psicologicas sean evaluadas.

Existe evidencia que los desordenes del suefio estan
asociados a un pobre rendimiento académico (15). Sin
embargo, no se encontraron estudios concluyentes que
hagan referencia a la relacion entre cantidad de horas
de suefo y la capacidad de poder rendir adecuadamente
una evaluacion académica, por lo cual sugerimos que
estudios subsiguientes evaluen si las horas de suefio
en dias previos a una evaluacion académica afecta la
capacidad de retener la informacion aprendida después
de un periodo de tiempo mayor al de las evaluaciones.
El ausentismo y el trabajo remunerado a tiempo
parcial estuvo presente en un 41,03% y 5,13%
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respectivamente, aun asi no se encontré una fuerte
asociacion con la falta de horas de suefio. Al no haber
informacién concluyente, sugerimos evaluar el efecto
del ausentismo y el trabajo remunerado sobre la falta
de suefio.

Si bien, el grupo estudiado (estudiantes de tercer
aflo) no es representativo de los estudiantes de todos
los afios, es interesante de describir ya que es un grupo
que ya ha pasado por un proceso de aclimatacion al
entorno universitario y se dedica predominantemente
al estudio teodrico de diversas materias (a diferencia
de los primeros y Tultimos afios de la carrera,
respectivamente). Estas caracteristicas, hacen que estos
resultados puedan ser similares a otros estudiantes
universitarios de carreras con caracteristicas afines
como tecnologia médica o enfermeria.

No se pudo establecer otras asociaciones
significativas entre las variables estudiadas debido al
bajo nimero de la muestra tomada para el presente
estudio piloto. Considerando ello, el no hallar
asociaciones, no necesariamente refleja la realidad, por
lo cual se sugiere seguir investigando y determinar la
rel acion de las diversas causas posibles que provocan
un nimero reducido de horas de suefio y medir el
impacto que ello puede ocasionar en el rendimiento
académico.

Las horas de suefio y de estudio durante el ciclo
académico regular y 48 horas antes de la evaluacion
presentaron diferencias significativas, invirtiéndose su
proporcion. Esta investigacion, sugiere el intento de
adquisicion de gran cantidad de informacion en dicho
periodo corto de tiempo a costa de una disminucion de
horas de suefio. Este hecho, podria afectar de forma
importante la calidad y cantidad del almacenamiento
de la informacion deseada, sobre todo a largo plazo.
Asimismo, de realizarse de forma regular podria
producir alteraciones progresivas en la salud de los
alumnos.

Los resultados muestran un elevado porcentaje de
estudiantes con horas de suefio reducidas y de consumo
de productos que favorecen la vigilia antes de una
evaluacion. Estos datos nos indicarian que los factores
descritos podrian afectar de manera significativa la
salud fisica y mental de los alumnos, alterandose asi,
caracteristicas como memoria, rendimiento académico
y estado animico. En tal sentido, sugerimos seguir
dicha linea de investigacion.
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