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El presente trabajo de investigación es un análisis del estilo 

de vida, ansiedad y depresión en estudiantes de medicina de 

la Universidad Regional Autónoma de los Andes en la ciu- 

dad de Ambato, 2018. Con el objetivo de identificar alertas 

tempranas en el estilo de vida de los estudiantes que en- 

caminen al diagnóstico de ansiedad y depresión dentro de 

esta población. Es de conocimiento general que la carrera de 

medicina figura una gran carga de estrés académico y emo- 

cional debido a, su compleja malla curricular y carga horaria, 

que, influye negativamente en el estilo de vida de los estudi- 

antes: alimentación inadecuada, vida sedentaria y los malos 

hábitos; lo cual se ve reflejado en el deterioro de la salud 

física, mental y emocional de los estudiantes donde existe 

una alta prevalencia de ansiedad y depresión. Se aplicaron 

test para valorar el estilo de vida, ansiedad y depresión a 445 

estudiantes, entre los 18-25 años, que cursan los diferentes 

semestres en la facultad de medicina. Como resultados en- 

contramos que el 69% de estudiantes no tienen un estilo de 

vida adecuado, la prevalencia de ansiedad leve y moderada 

46% y 34% respectivamente, y depresión normal 86%. 

Palabras claves: salud mental, ansiedad, depresión, estilo 

de vida, estudiantes de medicina. 

The present research work is an analysis of lifestyle, anxiety, 

and depression in medical students of Universidad Regional 

Autónoma de los Andes in Ambato, 2018 with the objective 

of identifying early alerts that indicate anxiety or depression 

within this population. It is generally known that a medical ca- 

reer is highly burdened by academic and emotional stress due 

to its heavy academic curriculum and busy schedule, which 

negatively influences the students’ lifestyle: inadequate diet, 

sedentary lifestyle, and toxic habits. This is reflected in the 

deterioration of the physical, mental, and emotional health of 

the students where there is a high prevalence of anxiety and 

depression. Tests were applied to assess the lifestyle, anxi- 

ety, and depression of 445 students between 18-25 years of 

age who take the different semesters at the medical school. 

In the results, we found that 69% of students do not have an 

adequate lifestyle, the prevalence of mild and moderate anxi- 

ety 46% and 34% respectively, and normal depression 86%. 
 

Keywords: mental health, anxiety, depression, lifestyle, 

medical students. 

 
 

 

 

La salud mental es un problema global de salud pública, que 

no está controlado y ha tenido un notorio aumento en ca- 

sos en los últimos años1. La OMS2 señala que “hay una alta 

prevalencia de personas afectadas por trastornos mentales, 

un promedio 450 millones, y casi un millón de personas se 

suicidan en el mundo cada año”. Aproximadamente 350 mil- 

lones de personas sufren depresión, uno de cada diez adul- 

tos, y el 60% de la población no reciben ayuda3. La prevalen- 

cia del episodio depresivo mayor es de 3% en Japón hasta el 

16.9% en los Estados Unidos de América, mientras que, en 

los otros países va desde 8-12%. En cuanto a la prevalencia 

de la ansiedad, es de 7.7% y 65.5% (fuera de Estados Uni- 
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dos), Travis et al4,5. Un análisis de años perdidos por discapa-
cidad (AVAD) en la Región de las Américas, expuso que la 
primera causa de muerte por trastornos mentales se debe a la 
depresión seguida de trastornos de ansiedad; suponen un ter-
cio de la discapacidad total Estados Unidos, Brasil y México6

Una de las poblaciones más vulnerables a padecer trastornos 
mentales son los estudiantes de medicina, en quienes se ha 
detectado prevalencia de ansiedad y depresión7. En quienes 
se evidencia que aproximadamente uno de cada tres estudi-
antes de medicina tiene ansiedad o depresión, dependiendo 
los factores varían entre el 1.4% - 73.5%8; además 5.8% de 
los estudiantes deprimidos ha tenido ideaciones suicidas3. 
En estudios realizados por diferentes universidades en la 
facultad de medicina revelaron que la prevalencia de depre-
sión y/o ansiedad en los estudiantes es: en Europa el 30%9, 
Arabia Saudita 57%10. Con respecto a Latinoamérica: Brasil 
es el país con mayor prevalencia: ansiedad 9.3% y depresión 
de 5.8%11,12, Perú 57,4%13 y Colombia 22%14 Además se de-
mostró que hay una mayor prevalencia en el sexo femenino 
(57,4%), pero se halló una mayor frecuencia es en los va-
rones (78,6%)15.

Esto es importante tanto a nivel profesional como personal; 
Rohan et al9, menciona que los estudiantes ansiosos o dep-
rimidos son más cínicos, menos empáticos y dispuestos a 
atender a pacientes con enfermedades crónicas.

La vida universitaria se caracteriza por ser un reto para los 
estudiantes que quieren obtener una profesión; indiscutible-
mente la carrera de medicina cuenta con una extensa malla 
curricular y pesada carga horaria que demanda compro-
miso, responsabilidad y entrega física, mental y emocional 
por parte de los estudiantes quienes, como consecuencia, 
se ven en la obligación de establecer prioridades y cambiar 
su estilo de vida para un mejor rendimiento académico. El 
estrés que produce este cambio pronto se ve reflejado en la 
desmotivación, irritación, insatisfacción con su vida personal, 
hábitos que perjudican su salud: inadecuada alimentación 
alta en grasas y azúcares, abuso de alcohol y dependen-
cia de sustancias; manifestando sintomatología de ansiedad 
y depresión que no suelen ser detectadas, por lo que esta 
problemática ha generado interés en varios investigadores 
en los últimos años16-20. 

La valoración de sintomatología ansiosa es subjetiva pues se 
presenta mediante preocupaciones, tensión, miedos, prob-
lemas de sueño, afectaciones somáticas muscular y sensori-
al; la acentuación en frecuencia y persistencia de estos sínto-
mas son alerta para detectar una ansiedad leve antes de que 
se manifieste en una crisis y existan alteraciones patológi-
cas. A su vez, la depresión se manifiesta con síntomas af-
ectivos: desmotivación, decaimiento, pérdida de esperanza, 
insomnio, cambios en el apetito, disminución del rendimiento 
académico, y una de las más importantes que es la ideación 
suicida. Al igual que la ansiedad son síntomas subjetivos que 
deben tomarse en cuenta ya que son alertas que nos indican 
un estado depresivo que al ser intervenidas puede evitarse 
intentos autolíticos21-23.

Hay cambios en el estilo de vida aparentemente inofensivos 
en los estudiantes desde el comienzo en la carrera de me-
dicina debido al tiempo que invierten en su formación, como 
consecuencias los estudiantes adquieren hábitos alimenti-
cios como “saltarse comidas” o el abuso de alimentos altos 
en grasas saturadas y carbohidratos; el sedentarismo y la 
privación del sueño por sus estudios y tareas provocan una 
desestabilización mental y emocional (más el estrés aca-
démico); que constituyen factores de riesgo para la exacer-
bación de sintomatología ansiosa y depresiva. 

A menudo estos cuadros de síntomas se los atribuye a la 
carrera y no se da la importancia necesaria, por lo que estos 
trastornos tienen una alta prevalencia entre los estudiantes 
de medicina, es necesario cuidar la salud mental de aquellos 
que se forman para cuidar la salud de la sociedad.

El objetivo de esta investigación es analizar el estilo de vida, 
ansiedad y depresión de los estudiantes de medicina medi-
ante la aplicación de autoevaluaciones que permitan evaluar 
la prevalencia de ansiedad y depresión en esta población.

Materiales y métodos

Se realizó un estudio cualitativo y transversal en febrero - 
marzo de 2018 en la carrera de Medicina de la Universidad 
Regional Autónoma de los Andes, encabezado por el Grupo 
de Investigación Biomédica. Se reclutó a estudiantes de me-
dicina entre los 18-29 años, matriculados en la facultad de 
ciencias médicas que cursan desde primer a décimo semes-
tre; obteniendo una muestra auto seleccionada de 500 estu-
diantes, en el proceso de análisis se descartaron los docu-
mentos que no cumplieron los parámetros establecidos por 
lo que la muestra final fue de 445 estudiantes. Se utilizaron 
escalas de autoevaluación validados internacionalmente; 
Estilos de vida fantástico, Escala de Ansiedad de Hamilton 
y Escala de depresión de Zung, como instrumentos para la 
valoración de estilos de vida, ansiedad y depresión.

El “Test de autoevaluación sobre Estilos de vida Fantástico” 
evalúa los factores que influyen en el estilo de vida, se valora 
familia y amigos, actividad física, nutrición, tabaco y toxi-
nas, alcohol, sueño estrés y uso de cinturón de seguridad, 
tipo de personalidad, introspección y relación con el trabajo, 
teniendo como resultado el acrónimo FANTASTIC, por sus 
siglas en inglés. Cada una de las 25 preguntas puede ser 
contestada con los siguientes puntajes: 0: casi nunca; 1: A 
veces; 2: Siempre. Al puntaje final se le multiplica por 2, ob-
teniéndose un rango final de puntajes de 0 a 120. Para ser 
clasificado en categorías estilo de vida fantástico (103-120), 
buen trabajo (85-102), adecuado (73-84), algo bajo (47-72) y 
zona de peligro (0-46)18.

“Escala de ansiedad de Hamilton” (HAM-A) valora la severi-
dad de la ansiedad y consta de 14 criterios, cada uno está en 
un formato específico que evalúa síntomas psicosomáticos, 
miedos y procesos cognitivos relacionados a la ansiedad. 
Cada ítem se valora de 0 a 2 puntos en unos casos y de 0 a 
4 en otros. Para la interpretación se suman los puntos y se 
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los clasifica de 0-5 ausencia de ansiedad, 6-14 ansiedad leve 
y > 15 ansiedad moderada38.

Finalmente, la “Escala de Autoevaluación para la Depresión 
de Zung” (SDS) es una encuesta corta para valorar el nivel 
de depresión la cual cuenta con 20 asuntos que indican 4 
características más comunes de la depresión el efecto domi-
nante, los equivalentes fisiológicos, otras perturbaciones, y 
las actividades psicomotoras. Hay diez preguntas elabora-
das de forma positiva, y otras diez, de forma negativa. Cada 
pregunta se evalúa en una escala de 1-4 (poco tiempo, algo 
de tiempo, una Buena parte del tiempo, y la mayor parte del 
tiempo). El rango de calificación es de 20-80; 25-49 rango 
normal, 50-59 Ligeramente deprimido, 60-69 Moderada-
mente deprimido, 70 o más, Severamente deprimido39.

El estudio se realizó previo a la aprobación por parte del Co-
mité de Bioética Institucional. La participación de los estu-
diantes fue totalmente voluntaria y anónima, posterior a la 
firma del consentimiento informado. 

Métodos

Para este estudio se convocaron a todos los estudiantes de 
medicina de la facultad de ciencias médicas, inicialmente se 
alcanzó una muestra de 500 estudiantes, quienes recibieron 
información detallada acerca de la investigación para pro-
ceder con la firma del consentimiento informados. Posteri-
ormente, se aplicaron las diferentes autoevaluaciones y tras 
un análisis de los documentos se descartaron los aquellos 
que no cumplieron los parámetros establecidos (preguntas 
sin contestar, preguntas con doble respuesta, encuestas 
donde no llenaron sexo o edad); como resultado se obtuvo 
una muestra final de 445 estudiantes.

Los cuestionarios de autoevaluación aplicados a los estudi-
antes constan de preguntas que permiten evaluar síntomas 
psicosomáticas, fisiológicos y procesos cognitivos comunes de 
la depresión y ansiedad, respectivamente. De la misma mane-
ra, el “Test de estilos de vida fantásticos” permitió una valor-
ación de los hábitos de los estudiantes durante el último mes.

En la tabulación de datos se utilizó el programa STATISTICA 
para calcular porcentajes, frecuencia y realizar histogramas 
correspondientes de la información obtenida.

Resultados

Participaron 445 estudiantes de la facultad de ciencias médi-
cas, entre los 18 y 29 años. Del total de participantes el 60% 
corresponde a mujeres y el 40% a hombres. Se analizaron 
tres aspectos importantes para determinar los trastornos de 
ansiedad y depresión, así como el estilo de vida.

Los resultados obtenidos en Estilos de vida Fantástico 
evidenciaron que ningún estudiante tiene un estilo de vida 
fantástico (0%), “adecuado” 138 (31%), “algo bajo” 266 per-
sonas (60%); “buen trabajo” 26 personas (6%) y en “zona 
de peligro” 13 personas 3% (Tabla 1 & figura 1). Dentro de 
los datos analizados observamos factores significativos que 
contribuye a la baja calidad de estilos de vida: consumo fre-
cuente de alcohol por el 86% de los estudiantes, entre el tab-
aco y el consumo regular otras drogas 46%; vida sedentaria 
30%, dieta no balanceada (alta en azúcares y grasas satura-
das) 41%, trastornos del sueño y estrés 56%. 

Tabla 1. Estilos de vida Fantástico 
n %

 Zona de peligro 13 3
Buen trabajo. Camino correcto 26 6
Algo bajo, mejorar 266 60
Adecuado 138 31
Estilo de vida fantástico 2 0
TOTAL 445
n*número de estudiantes

En el análisis de los resultados del Test Ansiedad de Ham-
ilton se encontró que 206 persona (46%) tienen ansiedad 
“leve”, 150 personas (34%) “moderada” y 44 personas (10%) 
“ansiedad grave”. Estos estudiantes presentaron síntomas 
como la preocupación, irritabilidad 45%; tensión 33%, insom-
nio 31%. Por otra parte, en 45 personas (10%) hay ausencia 
de ansiedad. (Tabla 2 & figura 2)

Tabla 2.   Escala de Ansiedad de Hamilton 
N %

Leve 206 46
Moderada 150 34
Ausencia 45 10
Grave 44 10
TOTAL 445
n*número de estudiantes

Figura 1. Test de Autoevaluación Estilos de Vida Fantástico. 
Estadística de resultados.
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Los resultados observados en la Escala de Autoevaluación 
para la Depresión de Zung demostraron que 384 personas 
(86%) están en el “rango normal”, 58 personas (13%) “depre-
sión ligera” con sintomatología aparentemente común como 
decaimiento, tristeza, ganas de llorar, fatiga e ideación sui-
cida (2%); 1 persona (0,2%) “moderada depresión” y 1 perso-
na (0,2%) con “ausencia de depresión”. (Tabla 3 & figura 3).

Tabla 3. Escala De Autoevaluación Para La Depresión De Zung 
(Sds)

N %
Normal 384 86
Ligera 58 13
Moderada 1 0,2
Ausencia 1 0,2
TOTAL 445

n*número de estudiantes

Discusión

En esta investigación observamos factores que pueden in-
fluir el estado de salud mental. Los resultados evidenciaron 
que de los 445 estudiantes que participaron 305 estudiantes 
(69%) llevan un inadecuado estilo de vida, 400 estudiantes 
(80%) tienen ansiedad y 59 estudiantes (13.2%) depresión. 
El “test de estilos de vida fantástico” mostró una prevalen-
cia en el consumo de alcohol, marihuana y otras sustancias 
- 86% y 46% respectivamente – el cual es mayor a la evi-
dencia de otros estudios (Farrella et al. 2019), (Wilkes et al. 
2019), (Torales et al. 2019); el sedentarismo 30%, la dieta 
no balanceada (alta en azúcares y grasas saturadas) 41%, 
trastornos del sueño y estrés 56%. Parece ser “normal” que 
los estudiantes tengan estos hábitos ya que la comida poco 
saludable es de fácil acceso y se la encuentra principalmente 
alrededor de las universidades; resulta complicado realizar 
actividad física debido a la carencia de tiempo necesario, 
además, se refugian en las drogas para “aliviar el estrés”. Es 
esencial recordar que para tener un estilo de vida adecuado 
es importante cuidar del cuerpo para realizar las tareas que 
requieren esfuerzo mental. 

La prevalencia de ansiedad es significativamente alta en re-
lación con estudios realizados en diferentes universidades 
donde se evidencia entre un 30-37%. A pesar de que la prev-
alencia depresión representa con los factores antes mencio-
nados, muestra correlación con la prevalencia evidenciada 
en diferentes estudios. (Moutinho et al. 2017) (Moutinho et 
al. 2019) (Villacura et al. 2019) (Farrella et al. 2019) (Alharbi 
et al. 2018) (Yuri et al. 2019) (Perales at al. 2019) (Jaiberth 
et al. 2019).

Conclusión

En los resultados expuestos en la presenta investigación ob-
servamos una mayor prevalencia de ansiedad que depresión 
dentro de los estudiantes de medicina, los factores analiza-
dos demuestran que el estilo de vida de los estudiantes de 
medicina no es el adecuado para la demanda física y mental 
de la carrera; además, la ansiedad y depresión se manifies-
tan con síntomas “típicos” en los estudiantes prevaleciendo 
entre ellos; los malos hábitos alimenticios, consumo de dro-
gas, desmotivación, irritación, insomnio, síntomas somáticos 
musculares y sensoriales (HAM-A, SDS); en conjunto, es-
tos síntomas somáticos de la ansiedad y emocionales de la 
depresión, pueden disminuir la capacidad de afrontamiento 
de problemas y aumentar la comorbilidad y mortalidad por 
trastornos mentales.

Esta investigación coincide con la prevalencia global de an-
siedad y depresión, por lo que es necesidad establecer es-
trategias para la promoción y prevención de la salud mental, 
así como la mejora de la calidad de vida de los estudiantes 
de medicina. 

Figura 2. Escala de Ansiedad de Hamilton. 
Estadística de resultados.

Figura 3. Escala de Autoevaluación para la depresión de Zung. 
Estadística de resultados.
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