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Resumen

El proceso de ensefianza en medicina tiene desafios que pueden inducir es-
trés académico y, con ello, afectaciones a la salud mental, por lo que es im-
prescindible el cuidado de la salud mental de los futuros médicos. Este estu-
dio quiso identificar los factores asociados a la salud mental de estudiantes
de medicina de una universidad privada en Colombia, ajustados por estrés
académico. Mediante un disefio transversal se reclutaron 443 estudiantes
(68,4 % mujeres, 31,6 % hombres), quienes completaron un cuestionario
con variables sociodemograficas, académicas, el Inventario Cognitivo Sis-
témico para el Estudio del Estrés Académicoy el inventario Symptom Chec-
klist-9o-Revised. Los factores de riesgo se analizaron utilizando un Modelo
Lineal Generalizado por la familia de Poisson y log link. El 38,3 % de los
estudiantes presentd un nivel de riesgo en salud mental. Los factores pro-
tectores incluyeron actividad fisica regular (RPa = 0,78)y actividades extra-
curriculares (RPa = 0,75), mientras que los factores de riesgo fueron uso de
sustancias psicoactivas (RPa =1,36), bebidas energéticas (RPa = 1,35) y tener
una ocupacion alternativa al estudio (RPa =1,47). La salud mental de los es-
tudiantes de medicina presenta riesgos mas alla de la misma exigencia aca-
démica. Hay elementos del individuoy la instituciéon formadora que pueden
actuar como factores protectores, lo que se convierte en un insumo para la
creacion de programas de cuidado y mantenimiento de la salud mental.

Palabras clave: Estrés psicoldgico, estudiantes de medicina, trastornos
mentales, factores de riesgo.

Abstract

The teaching process in medicine has challenges that can induce acade-
mic stress and thus affect mental health, so it is essential to take care of
the mental health of future physicians. This study aimed to identify the
factors associated with the mental health of medical students at a priva-
te university in Colombia, adjusted for academic stress. Using a cross-sec-
tional design, 443 students were recruited (68.4% women, 31.6% men) who
completed a questionnaire with sociodemographic and academic variables,
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the Systemic Cognitive Inventory for the Study of Academic Stress and
the Symptom Checklist-9o-Revised inventory. Risk factors were analyzed
using a Generalized Linear Model by Poisson family and log link. 38,3% of
the students presented a level of mental health risk. Protective factors in-
cluded regular physical activity (RPa = 0.78) and extracurricular activities
(RPa = o0.75), while risk factors were psychoactive substance use (RPa =1.36),
energy drinks (RPa =1.35) and having an alternative occupation to studying
(RPa=1.47). The study provided information on the need for intervention in
factors beyond academic stress, seeking to maintain the well-being of stu-
dents and thus avoid academic dropout.

Keywords: Psychological stress, health occupation students, mental disor-
ders, risk factors.
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Introduccion

El proceso de formacion en medicina implica condiciones que afectan el bienes-
tary la salud mental de los estudiantes (Almojali et al., 2017; Pacheco et al., 2017).
Estas condiciones se pueden resumir en que la formacion en medicina exige lar-
gos programas de estudio, examenes constantes y requisitos académicos mas ri-
gidos que en otros programas de pregrado (Diaz-Martin, 2010), lo que demanda
en el cuerpo estudiantil una serie de condiciones adicionales con potencial de
crear episodios de estrés (Cassareto et al., 2021; Lemos et al., 2018; McGhie, 2017).

El estrés asociado con las demandas educativas se conoce como estrés académico 'y
segun el modelo cognoscitivo sistémico, este fendmeno es consecuencia del ma-
lestar causado por el factor estresante que conduce a una pérdida del equilibrio
sistémico, obligando al individuo a movilizar recursos para buscar restablecer
su equilibrio (Barraza Macias, 2006). Un nivel de estrés tolerable durante un pe-
riodo razonable puede servir como un estimulante importante para hacer frente
a los desafios de la vida; sin embargo, el estrés cronico puede afectar seriamente
la salud emocional, psicoldgica y fisica de un estudiante (Mariotti, 2015).

El estrés académico provoca nerviosismo, tension, cansancio, abrumamien-
to, inquietud, miedo, angustia, panico, vacio existencial e incapacidad para es-
tablecer relaciones, favoreciendo un escenario para la aparicion de trastornos
como ansiedad y depresion (Dyrbye et al., 2006), trastornos del suefio (Almo-
jali et al,, 2017), problemas alimenticios (Gutiérrez-Pastor et al., 2021), uso de
sustancias psicoactivas (Pickard et al., 2000) y conductas suicidas (Brailovskaia
et al,, 2022; Rotenstein et al.,, 2016). En efecto, la salud mental asociada con el es-
trés académico es en gran medida una preocupacidn en las escuelas de medicina
de todo el mundo.

Tradicionalmente, la prevalencia de alteraciones mentales ha sido mayor en los
estudiantes de medicina que en la poblacidn general y otros estudiantes univer-
sitarios (Brailovskaia et al., 2022; Gao et al., 2020; Peng et al., 2023; Quek et al.,
2019; Rotenstein et al., 2016). En un metanalisis realizado en 2019 se indicé una
prevalencia general de ansiedad entre los estudiantes de medicina de 33,8 % (IC
95 %: 29,2 % - 38,7 %), una tasa superior a la de la poblacion general (Quek et al.,
2019). Ademas, la prevalencia de depresion en los estudiantes de medicina fue de
alrededor de 22,0 % (Gao et al., 2020). Sin embargo, una revision sistematica ac-
tual mostré un aumento de los trastornos de salud mental entre los estudiantes de
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medicina de todo el mundo debido a Covid-19 (Peng et al., 2023). En la revision se
notificé un aumento de la prevalencia de sufrimiento psicoldgico (58,0 %), tras-
tornos del suefio (52,0 %), depresion (41,0 %), ansiedad (38,0 %)y estrés (34,0 %)
(Peng et al., 2023). Aunque hubo un aumento, este continud siendo mayor que la
prevalencia de estudiantes en otros programas de formacidn universitaria.

Los problemas tipicos de salud mental en los estudiantes de medicina pueden
conducir al desgaste académico, el ausentismo, la pérdida de personal de la fuer-
za laboral y la pérdida de colocaciones de practica, como rotaciones médicas y
pasantias. Ademas, tales implicaciones tienen consecuencias negativas para los
médicos o estudiantes de medicina, sus pacientes actuales y futuros, colegas y
para la sociedad en general (Carrieri et al., 2018). En un estudio anterior se en-
contro que los estudiantes de medicina ansiosos eran menos empaticos y menos
entusiastas cuando cuidaban a los pacientes y tendian a demostrar una eficacia
laboral deficiente (Dyrbye et al., 2006). Este entorno desafiante es una preocupa-
cion seria para el bienestar mental de los estudiantes de medicina y debe abor-
darse en términos de impacto, prevalencia y manejo.

Aunque el vinculo entre el estrés académico y el impacto en la salud mental de
los futuros médicos esta bien establecido (Peng et al., 2023; Quek et al.,, 2019) no
esta claro como se produce este vinculo cuando se incorporan otras variables de
ajuste ala cadena causal, como los deportes, el consumo de alcohol, el tabaco o las
sustancias psicoactivas. Ademas, la relacion entre las actividades extracurricu-
lares, el ejercicioy otras actividades adicionales también ha sido poco explorada.
Con esta base, este estudio tuvo como objetivo identificar los factores asociados
al riesgo de salud mental de los estudiantes de medicina en una universidad pri-
vada en Colombia, proporcionar informacion sobre la magnitud del fendmeno
y fomentar el establecimiento de nuevas estrategias que permitan considerar
elementos distintos al estrés académico. La deteccion temprana del estrés y las
condiciones asociadas podria ayudar a reducir el riesgo de problemas psicoso-
ciales y de comportamiento como la violencia, los pensamientos suicidas, el uso
de drogas y el alcohol como métodos de afrontamiento, y mejorar la calidad de
vida de un estudiante.
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Material y métodos
Tipo de estudio y participantes

Se realiz6 un estudio de enfoque cuantitativo, tipo corte transversal. Los parti-
cipantes eran estudiantes de medicina de una universidad privada en Colombia,
que expresaron su deseo de participar voluntariamente.

Los estudiantes de esta universidad se forman en 3 ciclos: 1) ciclo basico, 2) cli-
nica ambulatoriay 3) clinica avanzada. El ciclo de ciencias basicas consiste en un
periodo de 2 afios en el que se proporciona el contenido que todo estudiante de
medicina debe tener como base para comprender los procesos salud-enferme-
dad. La biologia, la bioquimica, la anatomia, la microbiologiay la patologia estan
dentro de este periodo. El ciclo clinico ambulatorio, que dura 2 afios, consta de
especialidades basicas como pediatria, cirugia, obstetriciay ginecologia, medici-
nainternay psiquiatria, asociadas a un fuerte nucleo de investigaciony salud pu-
blica. En el ciclo de la clinica avanzada, de 1 afio de duracion, se estudian aquellas
otras especialidades o subespecialidades de importancia en medicina, ademas
de un ciclo final de investigacidn y preparacion para el ciclo de practicas, que
dura I afio.

El estudio fue disefiado como un censo del universo de estudiantes matriculados
en 2022. Los 594 estudiantes fueron invitados a participar. ciento cincuentay un
estudiantes no respondieron a la invitacion o no dieron su consentimiento para
el estudio. Un total de 443 estudiantes dieron su consentimiento para participar
en el estudio, con una tasa de respuesta del 75,0 %.

Instrumentos

Para este estudio se disefid un cuestionario con 3 componentes: sociodemografi-
co, estilo de vida, estrés académico y salud mental.

Los datos sociodemograficos y de estilo de vida se evaluaron utilizando elemen-
tos individuales para el sexo, la edad, el nivel educativo, el estado socioeconomi-
co, el estado civil, la experiencia académica previa, la actividad fisica regulary el
uso de sustancias psicoactivas, energizantes o nootropicos.

El estrés académico fue evaluado por el Inventario Cognitivo Sistémico para el
Estudio del Estrés Académico (SISCO). E1 SISCO es un cuestionario autoadminis-
trado de 21 items tipo Likert cuyas opciones de respuesta son “Nunca” (0), “Casi
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nunca’ (1), “Raravez” (2), “Algunas veces” (3), “Casi siempre” (4)y “Siempre” (5),
para las cuales el estudiante debia seleccionar una tnica opcién que mas lo re-
presentara, siendo estas excluyentes. El inventario tiene una fiabilidad de 0,90,
medida con el alfa de Cronbach (Barraza-Macias, 2018). E1 SISCO se ha revisado
en Colombia, con un alfa de Cronbach superior a 0,87 y medidas adecuadas de
consistencia internay validez (Malo Salavarrieta et al., 2010)

La salud mental se evalu6 mediante Symptom Checklist-9o-Revised (SCL-90-R),
desarrollado por Derogatis (Derogatis, 2002). El SCL-90-R es un cuestionario
ampliamente utilizado para evaluar los patrones de los sintomas presentes en
las personas y determina el grado de angustia psicologica actual de la persona
de 13 a 65 afios en la tltima semana. El inventario evalua a la persona ofreciendo
una escala de I a 5 (que va desde “Nada” hasta “mucho”). El SCL-90-R evalua 3
indices psicopatoldgicos: indice global de gravedad, indice positivo de angustiay
sintomas positivos totales. En este estudio evaluamos indice global de severidad,;
este es el indicador mas sensible del sufrimiento psicoldgico del sujeto, dado que
combina informacion sobre el numero de sintomasy la intensidad del distrés. La
variable fue dicotomizada clasificando a los estudiantes como “en riesgo” y “sin
riesgo”; se considero en riesgo cuando el valor de la puntuacion directa asumiera
un puntaje T normalizado superior a 63, de acuerdo con los baremos ofrecidos
por Casulloy Pérez (Casullo & Pérez, 2008).

Procedimiento

El instrumento fue aplicado de forma presencial en la sede del campus universi-
tario. los estudiantes que decidieron participar recibieron y firmaron consenti-
miento informado para proceder a la toma de datos. Posteriormente, los cuestio-
narios respondidos fueron tabulados en la plataforma de Google Forms®, donde
fueron codificadas para su posterior analisis. Las encuestas se realizaron entre
febreroy junio de 2022.

Este estudio respeta las consideraciones internacionales y la norma ética co-
lombiana, Resolucion 8430 de 1993. Se explicaron el propdsito, los métodos, los
procedimientos, la confidencialidad y el anonimato de los datos del estudio, asi
como la posibilidad de retirar la participacion en cualquier momentoy por cual-
quier motivo. El Centro de Investigacion del campus Sabaneta de la Fundacion
Universitaria San Martin aprobd el estudio.
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Analisis estadistico

El analisis de los datos se realiz6 en R (v 4.2.2, www.r-project.org/). Describimos
las caracteristicas demograficas, el estilo de vida, el estrés académico y la salud
mental utilizando frecuencias absolutas, porcentajes, medias y desviaciones es-
tandar. Analizamos las diferencias en el indice de gravedad de la salud mental
segun sus caracteristicas generales, estilo de vida y estrés académico utilizando
el chi-cuadrado de la independencia. Se adoptd un nivel de significacion de dos
colas de a= 0,05 para todos los analisis estadisticos.

Finalmente, la magnitud de la asociacion entre las variables independientes, in-
cluido el estrés académico, y el riesgo en salud mental se estimo con base en los
cocientes de prevalencia o razon de prevalencia (RP), y los respectivos interva-
los de confianza del 95 % (IC 95 %). Estos factores de influencia en el indice de
gravedad de la salud mental se analizaron utilizando un modelo multivariado
utilizando un Modelo Lineal Generalizado (MLG) a los datos por el método de
maxima verosimilitud, con la familia de Poisson y la funcidn de enlace logarit-
mico. En las funciones de respuesta MLG, los coeficientes exponenciales tienen
significados especiales. Para la familia Poissony el enlace logaritmico, el signifi-
cado de coeficiente exponencial se refiere a la relacion incidencia-tasa.

La variable dependiente en estos analisis fue el indice de severidad de la salud
mental. Las variables independientes fueron el estrés académico grave, la acti-
vidad fisica regular, el uso de sustancias psicoactivas, el uso de energizantes, el
uso de nootrdpicos, la participacion en actividades extracurriculares y una ocu-
pacidn alternativa para estudiar. Este modelo fue ajustado por sexoy edad. Las
variables exploradas en el MLG fueron seleccionadas por su relevancia teorica.
Segun el modelo cognoscitivo sistémico (Barraza Macias, 2006), el estrés acadé-
mico resulta del malestar causado por el estresor (es decir, la demanda del entor-
no), lo que implica un proceso cognitivo para interpretar el evento y desplegar
los recursos necesarios para restablecer el equilibrio. En este proceso causal, el
resultado es el deterioro de la salud mental (Abarca et al.,, 2015). Tomando como
base esta teoria, proponemos un modelo (ver figura) en el que factores como el
ciclo de formacion profesional y tener una ocupacion ademas de los estudios, in-
fluenciados por la edad, el sexo y otras caracteristicas individuales, pueden in-
crementar el riesgo de estrés académico. Este ultimo se identifica como un factor
de riesgo para trastornos de salud mental, aunque su impacto podria ser modu-
lado por estilos de vida, como la actividad fisica o el consumo de sustancias. En la
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interaccion entre el estrés académico y el riesgo para la salud mental, se desen-
cadenan procesos cognitivosy estrategias de afrontamiento.

Figura. Modelo tedrico de la relacién entre estrés académico y
riesgo en salud mental en el estudiante de medicina

Condiciones Personales
Sexo
Edad
Nivel Educativo
Otros

Factores protectores
Actividad Fisica Regular

Ciclo de Educacion Médica
3 Actividades Extracurriculares

Ciencias Basicas
Clinica Ambulatoria
Clinica avanzada

Estrés Riesgoen
Académico Salud Mental

Ocupacion alternativa al estudio

Factores de Riesgo
Uso de sustancias psicoactivas
Uso de bebidas energizantes
Uso de nootrépicos

Demandas del entorno Proceso Cognitivo Estrategias de Afrontamiento

Resultados

La participacidn de los estudiantes fue diferente para cada semestre académico.
En el décimo semestre solo participaron dos estudiantes; en otros participaron
hasta 80 personas. Considerando esta heterogeneidad, se generd un peso dife-
rencial para la frecuencia de participacidn por semestre académico para el anali-
sis multivariado. Los MLG se realizaron con la variable de ponderacion incluida.

Las caracteristicas de los participantes se muestran en la tabla 1. La mayoria eran
mujeres (68,4 %)y tenian entre 20y 25 afos (48,8 %). De los participantes, el
20,1 % habia completado un titulo técnico o tecnoldgico, y el 3,8 % habia comple-
tado un titulo universitario. En cuanto al estado civil, la mayor proporcion eran
solteros (96,6 %). En relacion con el nivel socioecondmico, la mayor proporcion
(67,5 %) era de ingresos medios, mientras que la proporcidon mas pequeia (12,9 %)
tenia ingresos bajos. Aproximadamente el 63,0 % de los estudiantes estaba en el
ciclo de formacidn basica. Alrededor del 40,0 % de los encuestados informd que
hacia actividad fisica regular. La proporcion de estudiantes que consumieron
sustancias psicoactivas o bebidas energéticas supero el 24,0 %. Menos del 10,0 %
de los encuestados tenia un trabajo ademas de estudiar. Cerca de la mitad de los

LA

\O
\}

MAS ALLA DEL ESTRES ACADEMICO

SALUD MENTAL EN ESTUDIANTES DE MEDICINA: UN RETO

Jorge Emilio Salazar Florez, Carlos Esteban Arias Castro, Daniella Quintero Pinzon,
Andrés Velasquez Peldez, Alejandra Segura Cardona, Luz Stella Giraldo Cardona

Vol. 41 (1): 83-103,
2024

ISSN 2011-7485
(on line)



estudiantes presento estrés académico grave. Finalmente, casi una cuarta parte

de los estudiantes participd en actividades extracurriculares.

Como se muestra en la tabla 1, encontramos diferencias significativas en salud
mental segun la edad (p = 0,001), ciclo educativo (p = 0,024), actividad fisica re-
gular (p = 0,007), uso de sustancias psicoactivas (p = 0,002), uso de sustancias
nootrdpicas (p = 0,017), uso de bebidas energéticas (p = 0,028), participacion en

actividades extracurriculares (p = 0,032)y estrés académico (p <0,00I).

Tabla 1. Diferencia en el indice de salud mental con las caracteristicas
demogrdficas, de estilo de vida y académicas de la muestra

Indice de salud mental

Caracteristicas Muestra total Valor p
Riesgo Sin riesgo
n % n % n %
Sexo
Hombre 140 31,6 50 | 29,4 | 90 | 33,0| 0,434
Mujer 303 68,4 | 120 | 70,6 | 183 | 67,0
Edad (afios)
<20 179 40,4 81 47,7 98 35,9 | 0,001
20 - 25 216 48,8 82 48,2 | 134 | 49,1
>25 48 10,8 7 4,1 41 15,0
Nivel educativo
Escuela secundaria 337 76,1 | 130 | 76,5 | 207 | 75,8 | 0,734
Técnico o tecnoldgico 89 20,1 35 | 20,6 | 54 | 19,8
Universidad 17 3,8 5 2,9 12 4,4
Estado civil
Soltero 428 96,6 | 167 | 98,2 | 261 | 95,6 | 0,361
En pareja 12 2,7 2 1,2 10 3,7
Otro 3 0,7 1 0,6 2 0,7
Nivel socioeconomico 0,325
Bajo 57 12,9 19 11,2 38 | 13,9
Medio 299 67,5 112 | 65,9 | 187 | 68,5
Alto 87 19,6 39 | 22,9 | 48 | 17,6
Ciclo educativo
Ciencias basicas 280 63,2 | 120 | 70,6 | 160 | 58,6 | 0,024
Ciclo ambulatorio 78 17,6 27 15,9 51 18,7
Ciclo avanzado 85 19,2 23 13,5 62 | 22,7
Estilos de vida
Actividad fisica regular 181 40,9 | 56 | 32,9 | 125 | 45,8 | 0,007
Uso de sustancias psicoactivas 108 24,4 55 | 32,4 | 53 | 19,4 | 0,002

Continua...
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Uso de sustancias nootrdpicas 35 7,9 20 11,8 15 5,5 | 0,017
Uso de bebidas energéticas 152 34,3 | 69 | 40,6 | 83 |30,4| 0,028
Ha usado propranolol 34 7.7 16 9,4 18 6,6 | 0,279

Otras actividades

Participacion en actividades extracurriculares 168 37,9 74 | 43,5 | 94 | 34,4 | 0,032

Ocupacion alternativa al estudio 4% 9,7 19 11,2 24 8,8 | 0,379
Estrés académico

Grave 224 50,6 | 120 | 70,6 | 104 | 38,I | 0,000
No grave 219 49,4 50 | 29,4 | 169 | 61,9
Muestra 443 170 273

La tabla 2 muestra las razones de prevalencia que mostraron significacion es-
tadistica en el MLG. Los factores protectores significativos relacionados con el
indice de salud mental incluyeron la actividad fisica regular (RPa = 0,78, IC 95%:
0,65;0,94)y las actividades extracurriculares (RPa = 0,75, IC 95%: 0,62; 0,89). Los
factores que aumentaron la probabilidad de riesgo en salud mental en los estu-
diantes fueron el estrés grave (RPa = 2,34, IC 95%: 1,92; 2,81), el uso de sustancias
psicoactivas (RPa = 1,36, IC 95%: 1,14; 1,62), el uso de bebidas energéticas (RPa =
1,35, IC 95%: 1,14; 1,59), el uso de sustancias nootropicas (RPa = 1,68, IC 95%: 1,32;
2,14), una ocupacion alternativa al estudio (RPa = 1,47, IC del 95%: 1,11; 2,03), ci-
clo formativo de ciencias basicas (RPa = 1,32, IC 95%: 1,10; 1,63), y ciclo formati-
vo ambulatorio clinico (RPa = 1,28, IC 95%: 1,10; 1,60). Este modelo se ajusta por
sexoy edad. Ademas, esto se ajusta por puntajes diferenciales por la muestra en
cada semestre.

Tabla 2. Factores que influyen en la salud mental de los estudiantes de medicina

Factor RP |ICdel95% RP| RPa |ICdel 95% RPa |Std. Err.| Valor de p

Estrés grave (ref: no) 2,42 2,03; 2,90 2,34 1,95; 2,81 0,22 0,000
Actividad fisica regular (ref: no) 0,66 0,57; 0,79 0,78 0,65; 0,94 0,07 0,007
Uso de sustancias psicoactivas (ref: no) 1,58 1,34;1,86 1,36 1,14;1,62 0,12 0,001
Uso de bebidas energéticas (ref: no) 1,40 1,19; 1,64 1,35 1,14;1,59 0,11 0,000
Uso de sustancias nootropicas (ref: noo) | 1,86 1,48; 2,33 1,68 1,32; 2,14 0,21 0,000
Loty o etidde
Ocupacion alternativa al estudio (ref: no) | 0,88 0,65; 1,18 1,47 1,1I; 2,03 0,24 0,019
Ciclo educativo

Ciencias basicas (ref: Clinica avanzada) 1,34 1,09; 1,64 1,32 1,10;1,63 0,14 0,012
Ciclo ambulatorio (ref: ciclo avanzado) 1,28 1,02; 1,60 1,28 1,10; 1,60 0,14 0,033

Nota. Estos modelos fueron ajustados por edad y sexo - peso por frecuencia de participacidon por semestre académico;
Modelo ajustado AIC: 2300,0 - Modelo AIC nulo: 2528,049.
Abreviaturas. RP: Razon de Prevalencia; RPa: Razon de Prevalencia Ajustada; IC: intervalo de confianza; Std. Err: error

estandar; Ref: Referencia.
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Discusion

Nuestros hallazgos sugieren una alta prevalencia de estrés académico entre los
estudiantes de medicina. Esta investigacion identific6 que el 50,6 % de la mues-
tra presenta niveles de estrés académico grave, y cerca del 38,4 % esta en riesgo
en salud mental. La actividad fisica regular y las actividades extracurriculares
reducen el riesgo para la salud mental. En contraste, el estrés grave, el uso de sus-
tancias psicoactivas, el uso de bebidas energéticas, sustancias nootropicas, una
ocupacion alternativa al estudio, la capacitacidn en ciencias basicas y la capaci-
tacion ambulatoria aumentan el riesgo en la salud mental.

Los datos son consistentes con los reportados en diferentes revisiones y metaa-
nalisis que investigan la salud mental de los estudiantes de medicina. La pre-
valencia global de depresion en los futuros médicos esta entre 27,0 %y 32,0 %
(Lemos et al., 2018; Puthran et al,, 2016; Rotenstein et al., 2016), mientras que
la ansiedad alcanza 29,2 % y 38,7 %. Del mismo modo, en entornos altamente
estresantes, como la pandemia de Covid-19, la prevalencia de sintomas de sa-
lud mental es extremadamente alta entre los estudiantes de medicina (Gao et al.,
2020). Es bien sabido que, independientemente de la pandemia, la prevalencia
de sintomas de salud mental es mayor en los estudiantes de medicina que en
otros estudiantes o en la poblacion general (Carrieri et al., 2018; Quek et al., 2019).

Estudios sugieren que las escuelas de medicina atraen a individuos con ten-
dencias hacia el perfeccionismo (Eley et al.,, 2020) y la competitividad (Torres
et al.,, 2018); estos rasgos de personalidad se han asociado con una mayor predis-
posicion al estrés y la ansiedad (Bufienius & Harendza, 2019; Eley et al., 2020).
Otros factores, como la carga de trabajo académico (McKerrow et al., 2020; Sla-
vin et al,, 2014), la consiguiente privacion del suefio (Almojali et al., 2017) y la
carga financiera (Pisaniello et al., 2019), también contribuyen al deterioro de la
salud mental.

Esta realidad no mejora con el paso al ejercicio médico, pues informes como
el “The Covid-19 Health Care Workers Study (HEROES)” indic6 que entre 14,7 y
22,0 % del personal sanitario presentaba sintomas que llevaban a la sospecha de
un episodio depresivo; asi mismo, identificé que entre 5,0y el 15,0 % del perso-
nal dijo que pensaba en el suicidio. Sin embargo, la situacion se agrava a partir
del acceso a servicios, pues en dicho informe se menciona que solo I de cada 3
meédicos que solicitd apoyo en salud mental lo recibid. El balance confirma que
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al menos en Latinoamérica no existen politicas especificas para proteger la salud
mental de los trabajadores de la salud o los futuros médicos, indicando que la
atencion de salud mental representa una deuda histdrica que debe ser liquidada
(Organizacion Panamericana de la Salud [OPS], 2022).

Un aspecto clave en la promocidn de la salud mental en los estudiantes de me-
dicina lo brindara el marco curricular de las escuelas de medicina. Aunque esto
forma parte de una politica institucional generalmente bien establecida, su re-
vision y actualizacidn podria ser clave para el bienestar de los futuros profesio-
nales. Los cambios curriculares generan disminuciones importantes en los sin-
tomas depresivos, la ansiedad y el estrés en los estudiantes de medicina (Slavin
et al,, 2014); asimismo, un curriculo de aprendizaje basado en problemas, con
grupos pequefios, genera en los estudiantes la percepcion de un mejor apoyo so-
cial en la Universidad (Kiessling et al., 2004). Es importante destacar también
los esfuerzos institucionales realizados por las universidades en este dambito.
Muchas instituciones educativas han establecido centros de acompafiamiento
psicologicoy desarrollado estrategias de prevencion en sus oficinas de bienestar
universitario. Estas iniciativas brindan un soporte adicional clave para los es-
tudiantes, complementando los beneficios de los ajustes curriculares. Estos re-
cursos ofrecen espacios seguros y accesibles donde los estudiantes pueden bus-
car apoyo y orientacion, contribuyendo significativamente a su salud mental y
bienestar emocional.

En Colombia, a partir de la Guia para la Implementacion del Modelo de Gestion
de Permanencia y Graduacion Estudiantil en Instituciones de Educacion Supe-
rior (Ministerio de Educacion Nacional, 2015)y el Decreto 1330 de 2019 (Minis-
terio de Educacion Nacional, 2019) se ha exigido a las universidades contar con
mecanismos de acompafiamientoy apoyo a los estudiantes, en los que se incluya
el fortalecimiento de la cultura de bienestar y la orientacion frente a la crisis de
carrera y adaptacidn, mecanismos que apuntan a esos factores académicos de
riesgo en salud mental

Dado que el afrontamiento en la escuela de medicina y la educacion médica re-
quiere una salud mental sdlida, las escuelas de medicina pueden ayudar a los es-
tudiantes abordando algunos de los factores modificables. Asi, la definicion de
estrategias para mejorar el acceso a los servicios de salud mental, la educaciony
la reduccidn del estigma en la busqueda de ayuda (Slavin et al., 2014), debe favo-
recer también la generacion de escenarios que apunten a factores modificables
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y que actiuen como elementos protectores en salud mental. Por ejemplo, las in-
tervenciones basadas en el entrenamiento fisico redujeron la conducta de riesgo
(por ejemplo, el uso de sustancias psicoactivas)y fomentaron actividades extra-
curriculares saludables.

La relacion positiva entre el ejercicio fisicoy la salud mental ha sido ampliamen-
te documentada en la literatura (Schuch et al., 2018) y los resultados de este es-
tudio se unen a este cuerpo de evidencia, que encontrd que la practica regular de
ejercicio fisico disminuye el riesgo en salud mental en estudiantes de medicina.
Estudios en poblaciones universitarias de otras carreras también han evidencia-
do esta asociacion, indicando que la actividad fisica esta relacionada negativa-
mente con tendencias suicidas (Grasdalsmoen et al., 2020).

Este estudio encontrd que los estudiantes que participan en actividades extracu-
rriculares también tienen un menor riesgo de salud mental. Resultados simila-
res se informaron en Brasil, donde se identifico que los estudiantes de medicina
que participan en los consejos estudiantiles tienen niveles mas bajos de desper-
sonalizacién, una categoria tipica del sindrome de burnout (Fontana et al., 2020).
Los beneficios de la participacidon extracurricular en los estudiantes, incluidos
niveles mas altos de optimismo y satisfaccion con lavida, ya se han determinado
desde la educacion escolar (Oberle et al., 2020).

El principal impacto en los problemas de salud mental se materializara en el ma-
nejo del estrés académico. El estrés grave fue la condicion que tuvo la asociacion
mas fuerte con el riesgo de salud mental, como también se ha demostrado en la
literatura de autores anteriores (Abarca et al., 2015; Cassareto et al., 2021; Lemos
et al.,, 2018), se ha demostrado una relacion importante entre diferentes meca-
nismos neuroendocrinos y el ambiente estresante (Mariotti, 2015), por lo tanto,
el impactoy el posible deterioro de la salud son evidentes cuando no se controla
una situacion estresante (McKerrow et al., 2020; Peng et al.,, 2023). Sin embargo,
también se ha demostrado que el sujeto puede aprendery modificar su respuesta
a situaciones estresantes y mejorar su bienestar. Es fundamental que la forma-
cion de los médicos incluya desde los primeros semestres alternativas de forma-
cion para el manejo del estrés.

Reducir el consumo de sustancias psicoactivas, nootrdpicos y bebidas energéti-
cas también es clave para mejorar la salud de los futuros médicos. Sin embargo,
esta relacion es consistente como mecanismo de respuesta a eventos estresan-
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tes. En consecuencia, reducir la situacion estresante tiene un impacto en estos
consumos. Un estudio anterior encontro que el consumo de sustancias como las
bebidas energéticas, el tabaco y el alcohol mantienen una correlaciéon positiva
con los sintomas depresivos, de ansiedad y de agotamiento (Atienza-Carbonell
etal, 2022).

En esta perspectiva, se debe proponer un modelo de la formacion médica que
incluya el fortalecimiento de habilidades para la vida, modelos como el de Lide-
razgo Centrado en el Bienestar (CMT), una propuesta interesante que incluye ha-
bilidades y cualidades basicas de liderazgo y bienestar médico y las condensa en
un marco de 3 elementos: siempre preocupandose por las personas, fomentan-
do las relaciones individuales y de equipo, e inspirando el cambio (Shanafelt et
al., 2021). En este tipo de liderazgo innovador, la relacion Empresa-Estado-Uni-
versidad es clave, pues el trabajo tripartito hara posible la implementacion de
politicas, programas e intervenciones para asegurar la salud de los estudiantes
de medicina y profesionales de la salud. La triddica necesita ser mas accesible y
empatica hacia los problemas de los estudiantes en lugar de ignorarlos.

Finalmente, el objetivo de garantizar la salud mental del médico en formacidn es
contar con un profesional plenamente competente para brindar atencidn califi-
cada a los pacientes (Carrieri et al.,, 2018). Por lo tanto, los lideres de las escuelas
de medicina deben considerar el contexto sociocultural unico en el desarrollo de
estrategias para abordar el estrés académicoy la salud mental entre los estudian-
tes de medicina. Para esta relacion final médico-paciente, una lectura del contex-
to es clave. La atencidon médica se enfrenta a desafios constantes. Podemos ver
esto en la pandemia de Covid-19 mas reciente (Peng et al., 2023), pero también
se puede ver en los continuos desafios del cambio climadtico, el surgimiento de la
telemedicina, la teleeducacion, los rapidos cambios en el conocimiento médico,
el envejecimiento de la poblacion, el aumento de la poblacidon con enfermedades
cronicasy la multimorbilidad, entre otros (Loffler et al., 2022). Esto hace que sea
esencial preparar y garantizar que los médicos mentalmente sanos satisfagany
respondan con precision a las necesidades del contexto.

Implicaciones practicas

En la practica, las proximas investigaciones deben centrarse en identificar pro-
blemas especificos de salud mental durante la formacidn profesional de manera
longitudinal a través de cada semestre académico; ello permitira valorar no solo
el cambio, sino también el impacto de las intervenciones desde las oficinas de
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bienestar estudiantil. Los otros parametros, como los factores familiaresy el tra-
bajo, también deben evaluarse para encontrar cualquier relacidn entre el estrés
general y la salud mental. Como un mayor numero de estudiantes reporto estrés
grave, las universidades podrian evaluar y fortalecer las estrategias de afron-
tamiento de estos estudiantes a través de equipos de atencion en salud mental
interdisciplinarios. También se necesita investigacion sobre el plan de estudios
para evaluar su efecto sobre la carga académicay la carga de salud mental de los
estudiantes. En cuanto a las intervenciones, seria pertinente implementar pro-
gramas y estrategias vinculadas al curriculo o promovidas como actividades
extracurriculares. Finalmente, es totalmente pertinente evaluar y promover el
desarrollo de politicas publicas que se centren en la salud mental de estas pobla-
ciones, especialmente en la region latinoamericana.

Fortalezas y limitaciones

A nivel general, una limitacion de nuestro estudio obedece a su disefio transver-
sal, por lo que no es posible determinar el margen de causalidad entre los eventos
asociados con la salud mental. Se ha hecho una exploracidn tedrica para revisar
los comportamientos de estas variables en el marco de un seguimiento temporal,
pero la direccionalidad de esta investigacion no permite identificar ese patron
de causalidad.

En un entorno mas especifico, otra limitacion del estudio es la no caracterizacion
de algunas de las variables, como el caso de los nootropicos, dado que no se inda-
g6 por el tipo de sustancia utilizada por los estudiantes con el fin de mejorar su
rendimiento. En la misma linea, caracterizo la ocupacion alternativa.

De otro lado, nuestro estudio pretendio ser un censo de la poblacidon univer-
sitaria. Sin embargo, una cuarta parte de la poblacion rechaz¢ participar de la
investigacidn, haciendo que sus datos no sean representados. Este 25 % que no
participd no corresponde a un grupo poblacional especifico, pues las ausen-
cias estan distribuidas a largo de todos los niveles académicos, edades y sexo,
sin embargo, se entiende que esta condicion puede limitar la validez externa de
nuestros resultados.

Finalmente, reconocemos que una de las fortalezas de este estudio se centra en
utilizar el estrés académico como una variable de control independiente, lo que
permite identificar el comportamiento de otros factores relacionados con la sa-
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lud mental del estudiante, ampliando el espectro de generadores de riesgo para
los futuros médicos.

Conclusion

Las demandas de capacitacion médica crean desafios de atencion de salud mental
para estos estudiantes. El contexto actual, con la presencia de grandes desafios
de salud como la pandemia de Covid, las enfermedades emergentes, el cambio
climatico, etc., requiere médicos mentalmente sanos. Es prioritario dar lugar e
importancia a la sostenibilidad de la salud mental entre los estudiantes de me-
dicina, que son los futuros profesionales dispuestos a satisfacer las demandas de
un presente y futuro totalmente desafiante. La salud mental de los estudiantes
de medicina presenta riesgos mas alla de la misma exigencia académica. Hay ele-
mentos del individuo y la institucidon formadora que pueden actuar como facto-
res protectores, lo que se convierte en un insumo para la creacion de programas
de cuidado y mantenimiento de la salud mental.
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