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Objetivo: Evaluar las variables predictoras de la calidad de vida en poblacién adulta lati-
noamericana en situacién de pandemia durante la cuarentena por COVID-19.

Meétodos: Estudio descriptivo, trasversal. La muestra estuvo compuesta por 3101 habitan-
tes adultos de Chile, Colombia, México y Peru. Los factores que aumentaron la probabilidad
de tener una baja calidad de vida se identificaron mediante un andlisis de regresién logis-
tica. Estos andlisis fueron ajustados por estado nutricional, edad y procedencia geografica.
Resultados: Ser de género femenino (OR=1.73; p=0.001), fisicamente inactivo/a (OR=1.85;
p=0.001), consumir tabaco (OR=1.29; p=0,026), alcohol (OR=1.31; p=0,002) y comida cha-
tarra (OR=2.04; p=0,001) aumentaron la probabilidad de tener una disminucién en la di-
mensién salud general de la calidad de vida durante una cuarentena por Covid-19.

Conclusiones: Los hallazgos en este estudio confirman la necesidad de promover hébitos
y estilos de vida saludables en la poblacién durante las cuarentenas en una pandemia como,

por ejemplo, una dieta sana, practicar actividad fisica y evitar estar mucho tiempo sentado.

Palabras clave: calidad de vida, salud, cuarentena, Covid-19.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the predictive variables of the quality of life in the Latin American
adult population in a pandemic situation during the Covid-19 quarantine.

Methods: Descriptive, cross-sectional study. The population was composed of 3,101 adult
inhabitants of Chile, Colombia, Mexico and Peru. Factors that increased the likelihood of
poor quality of life were identified using logistic regression analysis. These analyzes were
adjusted for nutritional status, age, and geographic origin.

Results: Being female (OR=1.73; p=0.001), physically inactive (OR=1.85; p=0.001), con-
suming tobacco (OR=1.29; p=0.026), alcohol (0OR=1.31; p=0.002) and junk food (OR=2.04;
p=0.001) increased the probability of having a decrease in the general health dimension of
quality of life during a Covid-19 quarantine.

Conclusions: The findings in this study confirm the need to promote healthy habits and
lifestyles in the population during quarantines in a pandemic, such as a healthy diet, prac-
ticing physical activity and avoiding prolonged sitting.

Keyword: quality of life, health, quarantine, Covid-19.
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INTRODUCCION

La enfermedad Covid-19 ocasionada por el coronavirus SARS-CoV-2,n fue reportada por primera
vez en Wuhan (China) el 31 de diciembre de 2019 (1). En marzo de 2020 la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) declaraba dicha enfermedad como pandemia. El primer caso en la regién de las
Américas fue registrado por los Estados Unidos el 20 de enero de 2020, Brasil fue el segundo pais
en reportar un caso el 26 de febrero, y posteriormente, el 27 de febrero en México. A partir de ese
momento se ha propagado a todos los paises de la regiéon. A pesar de las medidas implementadas
por los paises de América Latina para contener la pandemia, para el 26 de mayo de 2020 habia

sobrepasado a Europa y Estados Unidos en el namero diario de infecciones por coronavirus (1,2).

Una de las medidas para contener la pandemia por Covid-19 fue el aislamiento social y el con-
finamiento en casa. Estas medidas han demostrado eficacia para controlar la trasmisién de la
enfermedad, sin embargo, investigaciones realizadas han demostrado que puede tener efectos
adversos en la calidad de vida de las personas que se encuentran en cuarentena (3). La calidad de
vida, de acuerdo con la OMS, es definida como las percepciones de los individuos de su posicién
en la vida en el contexto cultural y de valores en el que viven y en relacién con sus metas, expec-

tativas, estdndares y preocupaciones (4).

La incertidumbre de la pandemia de Covid-19 y el aislamiento fisico ocasionan efectos adver-
sos en la salud mental en personas previamente sanas (5). Asimismo, el confinamiento en casa
provoca inactividad fisica y comportamientos sedentarios, por lo que es importante fomentar la
practica regular actividad fisica, ya que genera efectos positivos en la salud fisica, social y mental,
impactando positivamente en el sistema respiratorio e inmunolégico (6), los cuales son los mas
afectados por el coronavirus SARS-CoV-2. También, la cuarentena esta asociada con estrés y depre-
sién que conducen a estilos de vida pocos saludables, con una dieta pobre en frutas y verduras y

baja ingesta de antioxidantes y vitaminas (7).

Se ha visto que durante la cuarentena por Covid-19 la presencia de depresién fue mayor en personas
sobre 60 afios con comorbilidades, asi como en las personas que tenian un estatus social bajo, una
alimentacién no saludable y realizaban menor actividad fisica (8). Otro estudio realizado durante la
pandemia de Covid-19 a través de una encuesta en linea distribuida a través de las plataformas de

redes sociales, reporta que mas de la mitad de los participantes se sentia horrorizado y aprensivo
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debido a la pandemia (3). También, se ha reportado que en época de pandemia de Covid-19 el nivel
ansiedad influye de forma negativa en la calidad de vida, y la identidad personal como tener certeza
de sus metasy expectativas impactan positivamente en la calidad de vida (9). Los resultados de estos
estudios se basan, principalmente, en poblacién oriental, siendo limitada la informacién existente

que hace referencia al impacto de la pandemia de Covid-19 en poblacién latinoamericana.

En este articulo se presenta los resultados obtenidos de un estudio realizado en cuatro paises
latinoamericanos, cuyo objetivo fue evaluar las variables predictoras de la calidad de vida en po-

blacién latinoamericana en situacién de pandemia durante la cuarentena por Covid-19.

METODOS

El tipo de estudio fue descriptivo con un disefio observacional y de corte transversal. La poblacién
estuvo compuesta por habitantes de Chile, Colombia, México y Pert. El tipo de muestreo fue no
probabilistico casual y los participantes fueron invitados a través de afiches publicados en redes
sociales. A las personas interesadas en participar se les envié un enlace que desplegaba en una
plataforma virtual (Google forms) los cuestionarios utilizados en el estudio (disponible entre el
20 de mayo y 10 de junio de 2020). Previo a desplegar los cuestionarios, los participantes debian
aprobar un consentimiento informado (aprobado por el Comité de Etica de la Universidad Santo
Tomas, Chile. Cédigo 45-20).

Los participantes incluidos en este estudio cumplieron con los siguientes criterios: a) tener entre
los 18 y 60 afios; b) estar en cuarentena preventiva por Covid-19 (voluntaria o impuesta por las
autoridades sanitarias). Se excluyeron a personas que tuvieran diagnéstico o sospecha de Co-
vid-19 al momento de responder los cuestionarios. De 3382 personas que aceptaron participar,

3101 cumplieron con estos criterios, conformando la muestra de esta investigacién.

Variables Sociodemograficas, estado nutricional y estilos de vida

Los antecedentes sociodemograficos fueron recopilados a través una encuesta que consideré la
edad, género, procedencia geogréfica (rural o urbana) y nivel educacional (bdsico/medio o su-
perior). El peso corporal y la estatura bipeda fueron reportadas por los mismos participantes. A
partir de estas variables se obtuvo el indice de masa corporal (IMC), el cual se calculé dividiendo

el peso corporal por la estatura bipeda al cuadrado (kg/m?). A partir del IMC se clasificé a los par-
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ticipantes en normopeso < 24,9 kg/m? y exceso de peso > 25,0 kg/m? (10). Se utiliz6 la Encuesta
Nacional de Salud Chilena 2016-2017 para recolectar y categorizar datos asociados a estilos de

vida, como consumo de alcohol, comida chatarra y hdbito tabaquico (11).

Nivel de actividad fisica y conducta sedentaria

El nivel de actividad fisica y la conducta sedentaria fueron obtenidas mediante el Cuestionario Inter-
nacional de Actividad Fisica (IPAQ) versién corta (12), el cual consiste en 7 preguntas. Las primeras
6 preguntas se utilizan para estimar el nivel de actividad fisica a partir del reporte de actividades
fisicas intensas, moderadas y ligeras durante la dltima semana. Con estos datos se obtuvieron los
METs (Metabolic-energy-equivalents) como un indicador de actividad fisica total. Posteriormente, los
participantes fueron categorizados en fisicamente inactivos cuando el gasto energético fue igual o
menor a 599 METs/min/semana y fisicamente activos cuando el gasto energético fue mayor o igual
a 600 METs/min/semana (13,14). La séptima pregunta del IPAQ fue utilizada para determinar la
conducta sedentaria, en la que se consider6 sedentarios a aquellos participantes que destinaban un

tiempo menor o igual a 4 horas diarias a actividades sentados (15,16).

Calidad de vida

La calidad de vida fue evaluada a través del cuestionario SF-36 (17). Este instrumento de auto-
percepcidén consiste en 36 preguntas divididas en 8 dimensiones asociadas con la salud de los
participantes evaluados. Las dimensiones que considera este cuestionario son: funcion fisica, rol
fisico, dolor corporal, vitalidad, funcién social, rol emocional, salud mental y salud general (17).
Los puntajes obtenidos a partir del cuestionario fluctian en una escala de 0 a 100, donde un
mayor puntaje refleja una mejor calidad de vida (17). Una vez recolectados los datos, se calculd
la media aritmética en cada dimensién evaluada y se categorizaron a los participantes en “bajo
la media” (alta calidad de vida) y “sobre la media” (baja calidad de vida). Este procedimiento para

categorizar la calidad de vida ha sido utilizado en estudios previos (18,19).

Analisis de datos

Para el andlisis de los datos se utiliz6 el programa estadistico SPSS 25.0 (SPSS 25.0 para Windows,
SPSS Inc., IL, USA). Los datos se presentaron utilizando la media cuando las variables fueron con-

tinuas y porcentaje cuando las variables fueron categéricas. Se realizé un andlisis de regresion lo-
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gistica para identificar la probabilidad de tener una baja calidad de vida durante la cuarentena por
Covid-19 en cada una de las dimensiones evaluadas con el cuestionario SF-36. Este anélisis fue
ajustado por las variables edad, estado nutricional y procedencia geografica. La multicolinealidad
se verific6 mediante la tolerancia (valores menores a 0,10) y el factor de inflacién de la varianza
(FIV) (valores sobre 10,0). Los resultados se presentaron como odds ratio (OR) con sus respectivos

intervalos de confianza de 95 % (95 % CI). El nivel de significancia fue definido como p<0,05.
RESULTADOS

Del total de los participantes evaluados, el 39.8 % pertenecia a Chile, 23.2 % a Colombia, 15.1 %
a Méxicoy 21.9 % a Perd. La tabla 1 muestra las caracteristicas generales de los participantes de
este estudio. Se pudo observar que el 66.9 % es del género femenino, el 88.4 % procede de zona
urbanay el 37.1 % tiene exceso de peso, 35.1 % es fisicamente inactivo/a, 76.7 % sedentario, 13.5

% consumia tabaco, 41.3 % alcohol y 8.2 % comida chatarra.

Tabla 1. Caracteristicas generales de la muestra

n=3.101

Edad (media y DE) 27,9+12,0
Género femenino (%) 66,9 (n =2.075)
Género masculino (%) 33,1 (n=1.026)

Procedencia urbana (%) 88,4 (n=2.741)

Exceso de peso (%) 37,1 (n=1.151)

Nivel educacional superior (%) 55,0 (n =1.705)
Fisicamente inactivo/a (%) 35,1 (n=1.089)
Sedentario/a (%) 76,7 (n =2.379)
Consumo de tabaco (%) 13,5 (n =419)
Consumo de alcohol (%) 41,3 (n=1.281)
Consumo de comida chatarra (%) 8,2 (n = 255)

DE: desviacion estdndar.
Fuente: elaboracién propia
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Las medias de los puntajes obtenidos en las dimensiones de percepcién de la calidad de vida se
muestran en la tabla 2. Se puede observar que la salud general y el rol emocional son las dimensio-
nes mas disminuidas en la muestra, con una puntuacién de 52.6 y 56.0, respectivamente. Por su
parte, la funcién fisica y rol fisico fueron las dimensiones mejor percibidas por los participantes,

con una puntuacién de 91.2 y 85.6, respectivamente.

Tabla 2. Resultados de las dimensiones de percepcion de la calidad de vida (n = 3.101)

Media DE % sobre la media % bajo la media
Funcién fisica 91,2 15,4 67,9 32,1
Rol fisico 85,6 27,6 71,9 28,1
Dolor corporal 75,9 23,7 54,1 45,9
Vitalidad 57,9 19,4 50,4 49,6
Funcién social 70,9 26,9 57,9 42,1
Rol emocional 56,0 43,7 54,7 453
Salud mental 63,7 19,6 54,3 45,7
Salud general 52,6 15,4 53,4 46,6

DE: desviacion estdndar.
Fuente: elaboracién propia.

Los andlisis de regresién logistica para las dimensiones funcion fisica, rol fisico, dolor corporal y
vitalidad se resumen en la figura 1. Los resultados arrojaron para la dimensién funcion fisica que
ser de género femenino (OR=1.73; p=0.001), ser fisicamente inactivo/a (OR=1.85; p=0.001), con-
sumir tabaco (OR=1.29; p=0.026), consumir alcohol (OR=1.31; p=0.002) y consumir comida cha-
tarra (OR=2.04; p=0.001) aumentaron la probabilidad de tener una disminucién de la calidad
de vida durante una cuarentena preventiva por Fuente: elaboracién propia respecto a sus pares
masculinos, fisicamente activos, que no consumen tabaco, que no consumen alcohol y que no
consumen comida chatarra, respectivamente. Para la dimensién rol fisico, ser fisicamente inac-
tivo/a (OR=1.31; p=0.001), consumir alcohol (OR=1.41; p=0.001) y consumir comida chatarra

(OR=1.58; p=0.001) fueron variables asociadas a una mayor probabilidad de tener una menor
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calidad de vida. Para la dimension dolor corporal, las variables que sefialan una mayor probabilidad
de tener una baja calidad de vida fueron el género femenino (OR=1.35; p=0.001), ser fisicamente
inactivo/a (OR=2.22; p=0.001), ser sedentario/a (OR=1.29; p=0.002) y consumir comida chatarra
(OR=1.82; p=0.001). Asimismo, para la dimensién vitalidad ser de género femenino (OR=2.50;
p=0.001), ser fisicamente inactivo/a (OR=2.20; p=0.001), ser sedentario/a (OR=1.90; p=0.001),
consumir tabaco (OR=1.27; p=0.042) y consumir comida chatarra (OR=2.05; p=0.001) fueron las
variables que aumentaron el riesgo de tener una disminucién de la calidad de vida. La variable
relacionada con un nivel educacional superior fue considerada como un factor protector para las
dimensiones funcién fisica (OR=0.64; p=0.001) y rol fisico (OR=0.69; p=0.001).

Los analisis de regresion logistica para las dimensiones funcién social, rol emocional, salud mental y
salud de la calidad de vida se resumen en la figura 2. Para la funcion social, ser de género femenino
(OR=1.16; p=0.001), ser fisicamente inactivo/a (OR=1.35; p=0.001), ser sedentario/a (OR=1.38;
p=0.001), consumir tabaco (OR=1.25; p=0.040) y consumir comida chatarra (OR=1.80; p=0.001)
son factores que aumentaron la probabilidad de presentar una baja calidad de vida. Por su par-
te, para el rol emocional, ser de género femenino (OR=2.15; p=0.001), ser fisicamente inactivo/a
(OR=1.39; p=0.001), ser sedentario/a (OR=1.61; p=0.001), consumir tabaco (OR=1.36; p=0.004)
y consumir comida chatarra (OR=1.40; p=0.001) fueron las variables que aumentaron el riesgo
de tener una calidad de vida disminuida durante una cuarentena preventiva por COVID-19. Res-
pecto a la salud mental, ser de género femenino (OR=2.03; p=0.001), ser fisicamente inactivo/a
(OR=1.63; p=0.001), ser sedentario/a (OR=1.53; p=0.001), consumir tabaco (OR=1.28; p=0.004)
y consumir comida chatarra (OR=1.85; p=0.001) fueron los factores asociados a baja calidad de
vida. En cuanto a la salud general, los participantes de género femenino (OR=1.62; p=0.001), que
son fisicamente inactivos/as (OR=2.00 p=0.001), que consumen tabaco (OR=1.53; p=0.001), con-
sumen alcohol (OR=1.18; p=0.032) y comida chatarra (OR=2.06; p=0.001) tuvieron mayor pro-
babilidad de presentar una calidad de vida baja. La variable relacionada con un nivel educacional
superior fue considerada como un factor protector para las dimensiones rol emocional (OR=0.71;
p=0.001), salud mental (OR=0.82; p=0.001) y salud general (OR=0.60; p=0.001).
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a) Funcién fisica OR IC95% p b) Rol fisico OR IC 95% p
Género femenino- PP 1.73 1.45-2.04 0.001 Género femeninoq - 0.85 0.74-1.01 0.086
Nivel educacién superior- - 0.64 0.54-0.75 0.001 Nivel educacion superior- - 0.69 0.58-0.82 0.001
Fisicamente inactivo/a- A 1.85 1.61-2.17 0.001 Fisicamente inactivo/a- e 131 1.11-1.53 0.001
Sedentario/a+ o 1.19 0.99-1.44 0.055 Sedentario/a- - 1.01 0.83-1.21 0.946
Consumo de tabaco . 1.29 1.03-1.61 0.026 Consumo de tabaco] F 1.08 0.96-1.17 0.538
Consumo de alcoholq e 1.31  1.10-1.55 0.002 Consumo de alcoholq e 141  1.19-1.67 0.001
Consumo comida chatarra - 2.04 1.60-2.70 0.001 Consumo comida chatarra- P 1.58 1.21-2.06 0.001

02 e ——% 5 02 3 ——5 5
Baja probabiidad Alta probabiidad Baja probabiidad  Alta probabilidad
QOdds ratio Odds ratio
c) Dolor corporal OR IC 95% p d) Vitalidad OR  IC95% p

Género femenino: l—H 135 1.05-1.74 0.001 Género femenino - 2.50 2.14-2.93 0.001

Nivel educacién superior- l-l-| 1.10 0.94-1.29 0.187 Nivel educacion superior I-H 0,93 0.80-1.21 0.419

Fisicamente inactivo/a: —a— 222 1.71-2.88 0.001 Fisicamente inactivo/a HH 2.20 1.92-2.59 0.001

Sedentario/a - 129 0.97-1.71 0.002 Sedentario/a N 1.90 1.59-2.26 0.001

Consumo de tabaco: I—I—| 1.09 0.80-1.49 0.132 Consumo de tabaco: |—.—| 1.27 1.02-1.56 0.042

Consumo de alcohol I—I—| 1.06 0.79-1.49 0.075 Consumo de alcohol I-I-i 0.93 0.79-1.09 0.797

Consumo comida chatarra: C e 1.82  1.19-2.80 0.001 |consumo comida chatarra i e 2.05 1.55-2.70 0.001

02 ——o] — > 5 02 ——— | ———p 5

1 1
Baja probabiliidad Alta probabilidad Baja probabilidad Alta probabilidad

Odds ratio Odds ratio

Fuente: elaboracién propia.

Figura 1. Variables predictoras de la disminucion de la calidad de vida durante la cua-
rentena por Fuente: elaboracion propia en las dimensiones funcion fisica, rol fisico, dolor
corporal y vitalidad. Datos presentados como odds ratio (OR) y sus respectivos 95 % IC.
El analisis fue ajustado por estado nutricional, edad y procedencia geografica. Un OR > 1
indica que hay una mayor probabilidad de tener una baja calidad de vida. Se consideré
significativo un valor p < 0,05.
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a) Funcioén social b) Rol emocional

OR IC95% ] OR IC95% p
Género femenino: N~ 1.16 0.97-1.61 0.001 Género femenino: [ 2.15 1.84-2.52 0.001
Nivel educacién superior |'I—| 0.87 0.79-1.12 0.102 Nivel educacion superior - 0.71 0.60-0.85 0.001
Fisicamente inactivo/a HH 1.35 1.17-1.58 0.001 Fisicamente inactivo/a HH 1.39 1.21-1.63 0.001
Sedentario/a L 1.38 1.16-1.64 0.001 Sedentario/a b 1.61 1.35-1.91 0.001
Consumo de tabaco: o 1.25 1.01-1.53 0.040 Consumo de tabaco: = = 1.36 1.09-1.69 0.004
Consumo de alcohol - 0.95 0.84-1.11 0.582 Consumo de alcohol o 0.97 0.71-1.13 0.722
Consumo comida chatarra —— 1.80 1.39-2.32 0.001 Consumo comida chatarra l—I—| 1.40 1.08-1.82 0.001
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Fuente: elaboracién propia.

Figura 2. Variables predictoras de la disminucidn de la calidad de vida durante la cua-
rentena por Covid-19 en las dimensiones funcion social, rol emocional, salud mental
y salud general. Datos presentados como odds ratio (OR) y sus respectivos 95 % IC. El
analisis fue ajustado por estado nutricional, edad y procedencia geografica. Un OR > 1
indica que hay una mayor probabilidad de tener una baja calidad de vida. Se consideré
significativo un valor p < 0,05.

DISCUSION

Este estudio expone un panorama de la calidad de vida en situacién de pandemia en diferentes
paises latinoamericanos, la cual se ha deteriorado por las medidas de confinamiento impuestas
para contener la enfermedad por Covid-19. El principal hallazgo revela que ser de género femeni-
no, fisicamente inactivo/a, consumir tabaco, alcohol y comida chatarra aumentan la probabilidad
de tener una disminucién en la dimensién salud general de la calidad de vida durante una cuaren-
tena por Covid-19. Otros estudios que investigaron la calidad de vida en situacién de pandemia

han reportado un deterioro de la salud general y mental de las personas (8, 20,21).

En nuestro estudio se ha observado que durante la pandemia la funcién fisica ha sido afectada'y,

por lo tanto, se deduce una limitacién en el desarrollo de diversas actividades fisicas, como cami-
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nar, subir escaleras, realizacién de esfuerzos de moderados a intensos, entre otros. Esta limita-
cién en la funcién fisica representa un mayor riesgo en mujeres, personas que consumen tabaco
y alcohol, asi como los que consumen comida chatarra. Ademas, se observé que el ser fisicamente
inactivo/a también constituye un factor de riesgo para un deterioro de esta dimensién de la cali-
dad de vida. En este sentido, se ha reportado que debido al aislamiento social es frecuente que se
presente aburrimiento, el cual se ha asociado con estilos de vida no saludable y con un mayor con-
sumo de grasas, carbohidratos y proteinas (22). Sumado a lo anterior, la cuarenta y el aislamiento
ocasionan estrés, depresién y ansiedad, lo que induce a las personas a comer alimentos ricos en
azucar y beber alcohol para sentirse mejor; ademas las personas reducen la actividad fisica y las
actividades recreacionales (7). El estrés estimula a las personas a comer en exceso, principalmente
en busca de “alimentos reconfortantes” azucarados (23), lo cual presenta una mayor prevalencia

en mujeres que en hombres (24).

Esta investigacién mostré que el riesgo de sufrir dolor corporal lo presentan, principalmente, las
mujeres, personas que son sedentarias y que consumen comida chatarra. De igual forma, en la
dimensién de vitalidad se encontré que nuevamente las mujeres, las personas sedentarias y que
consumen tabaco y comida chatarra presentan mayor probabilidad de presentar un sentimiento
de cansancio y agotamiento. También, se observé que el contar con un nivel educativo superior
actia como factor protector para las dimensiones de funcién fisica y rol fisico. En otro estudio
realizado durante la pandemia de Covid-19 se report6 mejor calidad de vida en los hombres, en
personas con un nivel de educacién superior, un nivel social medio o alto y que realizaban mayor
actividad fisica (8), coincidiendo con alguno de nuestros resultados. Por lo contrario, Kharshiing
et al. identificaron en su estudio que las variables demograficas como edad, sexo, nivel educativo

e ingreso socioeconémico no influyeron en la calidad de vida (9).

Cabe resaltar que las mujeres fueron las mas afectadas en esta situacién de pandemia comparadas
con los hombres, ya que interfiere en la vida social habitual, por lo que perciben que ha perjudica-
do su calidad de vida. Estudios anteriores han considerado el género femenino como un factor de
riesgo que aumenta la probabilidad de tener una menor calidad de vida durante la pandemia de
Covid-19 (8, 25). Por otro lado, en la salud mental, que incluye la depresién, ansiedad, el control
de la conducta y emocional, asi como la percepcién de la salud en general actual, la de futuro y la
resistencia a enfermar, las mujeres presentaron una mayor probabilidad de tener menor calidad

de vida. Se ha propuesto que el confinamiento provoca que las mujeres se vean expuestas a una
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mayor carga de estrés que atenta contra su calidad de vida, debido a los cambios en la dindmica fa-
miliar en la que deben compatibilizar actividades como el teletrabajo, cuidado total de los hijos y
asumir labores domésticas (8). Del mismo modo, se ha informado que luego de eventos adversos
y/o traumaticos, como el aislamiento por una pandemia, los pensamientos negativos y recuerdos

intrusivos son mds frecuentes en mujeres que en hombres (26, 27).

Una de las limitaciones de esta investigacién corresponde a la recoleccién de los datos mediante
autorreporte, lo cual podria ocasionar un sesgo por la infra- o sobreestimacién de los participan-
tes en relacién con las variables estudiadas. A pesar de las limitaciones, este estudio presenta im-

portantes asociaciones entre variables sociodemograficas con la percepcién de la calidad de vida.

En conclusién, los resultados muestran que las mujeres tienen mayor riesgo que los hombres
de tener una disminucién de la calidad de vida por las medidas para contener la transmisién de
SARS-CoV-2. Ademas, la inactividad fisica, conducta sedentaria, consumo de comida no salu-
dable, beber alcohol y habito tabiaquico son de los principales factores de riesgo presentes en la
disminucién de las ocho dimensiones estudiadas (funcién fisica, rol fisico, dolor corporal, vita-
lidad, funcién social, rol emocional, salud mental y salud general). Los hallazgos en este estudio
confirman la necesidad de promover en la poblacién hébitos y estilos de vida saludables durante
la pandemia como, por ejemplo, una dieta sana, practicar actividad fisica y evitar estar mucho
tiempo sentado. También, se debe brindar apoyo psicoldgico a las personas, inclusive al terminar
el aislamiento social para evaluar si persiste el estrés, la sintomatologia de ansiedad y depresién.
Por ultimo, los factores de riesgo que se asocian a una disminucién la calidad de vida predomina-

ron en los cuatro paises latinoamericanos estudiados de manera similar.
Conflicto de intereses: Ninguno.
Financiacion: Ninguna.
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