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LA ANSIEDAD, ANTE EL INICIO DEL PERIODO CLINICO,
EN LOS ESTUDIANTES DE MEDICINA

Alejandro J. Zahlout &, Zobeida Uzcategé?

RESUMEN: El periodo hospitalario genera grandes expectativas y ansiedad en los estudiantes, ya que tendran que demostrar sus
conocimientos, habilidades y destrezas adquiridas en preclinica. El presente estudio explora la opinién de los estuslaspestast
relacionados con laansiedad. Se aplico uninstrumento de trece itemes, en 175 estudiantes del 2° afio de la Escuetd HaiMRdmitti”

de la Universidad Central de Venezuela (2004—2005). EI 62 % correspondi6 al sexo femenino. La edad prome@iafios 2Da ansiedad

total se ubic6 en un 36 %. Hubo diferencia significativa segin sexo en 5 aspectos abordados. El 50 % del total de faspadtesnex

generan niveles importantes de ansiedad. Se pretende aportar informacién y motivar a la reflexion sobre los posiblea aspectos
reforzados en pro de disminuir la ansiedad en relacion con la fase hospitalaria de los estudios de medicina.
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ABSTRACT: The clinical period generates great expectative and anxiety to medical students since they will have to demonstrate their
knowledges, abilities and skills acquired in the pre-clinical period. The present study explores students opinion orctsiobl@guokto

anxiety. A questionnaire with 13 statements was collected from 175 second year medical students from “Luis Razetti Sdicowt’of M
Universidad Central de Venezuela (2004-2005). 62 % were females. Averages&gpeafs. Total anxiety was seenin 36 %. There was

a significant difference between sexes in 5 statements. 50 % of de total aspects explored did not generate imporxietyelJ bisastudy

provides information and points out the aspects to reinforce in order to reduce the anxiety in pre-clinical medical students.
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INTRODUCCION

Los estudios médicos involucran grandes exigenciaseficacia en el aprendizaje, baja autoestima, y desmo-
fisicas y emocionales en los alumfiosEstas demandas tivacion hacia el logr&”. De manera caracteristica, en el
pueden producir niveles de estrés perjudiciales para esistema educativo tradicional, los primeros afios de la
bienestar fisico y mental de los estudiafifés Si bien, carrera médica (etapa preclinica), estan orientados hacia
niveles moderados de estrés pueden traducirse emn proceso educativo estructurado, rigido, centrado en el
generadores de actitudes proactivas y emprendedoras grofesor, basado en el aprendizaje de contenidos de manera
los estudiantes, el mal manejo de las presiones y lanductiva y con participacién poco activa del estudiante.
ansiedad durante los estudios de medicina, puederftste ambiente es percibido como “seguro” por el
desencadenar en trastornos del comportanifénoca estudiante. Sin embargo, el periodo hospitalario genera

expectativas muy distintas en el estudiante, es concebido
1 Estudiante del Doctorado Individualizado. Facultad de Medicina. UCV. como menos organizado, intimidante y desafiante, al
2 !}Aédico micr_c‘?biélogo. Profesor Asistente. Catedra de Microbiologia, Escuela exigir, de manera regular, demostraciéon de los

Luis Razetti”, Facultad de Medicina. Universidad Central de Venezuela UCV L. . L.

3 Investigadores Adjuntos del Centro de Investigaciony Desarrollo de la Educacion CONocimientos, habilidades y destrezas adquiridas en

Médica. CIDEM, Escuela “Luis Razetti", Facultad de Medicina. Universidad prec”nicé_s)_

Central de Venezuela.
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Aunque cada dia se suman iniciativas hacia lala muestra y su equivalente en porcentaje. De igual
integraciéon de ambas etapas en los estudios médicos, lmanera se realiz6 el calculo del puntaje total del
transicion hacia la fase de actividad predominantementeénstrumento segun sexo.
hospitalaria continGa produciendo angustiay ansiedad en Para identificar los itemes con diferencias
los estudianté%!?. La ansiedad es un sentimiento difuso, significativas se utilizé la prueba “t” para muestras
vago muy desagradable de temor y aprension. Losndependientes a través del test de Levene para igualdad
trastornos de ansiedad son trastornos psicoldgicos que s#e varianzas y la prueba “t” para igualdad de medias; con
caracterizan por tensién motora (nerviosismo, tembloresun nivel de significancia de 0,05 (5 %).
incapacidad pararelajarse), hiperactividad (mareo, ritmo  Se realiz6 el calculo del puntaje total de ansiedad para
cardiaco acelerado o tal vez transpiracion) y expectativagada uno de los sujetos a través de la sumatoria de cada
y pensamientos aprensivids uno de los puntajes obtenido en los trece itemes del

Este estudio fue diseflado para explorar los aspectomstrumento. Los mayores puntajesy porcentajes reflejan
relacionados con la ansiedad y opinién de los estudiantemenor ansiedad. Para los itemes 3,10, 11y 12 el puntaje
ante estos. Asimismo, pretende aportar informacién pardue invertido debido a que el enunciado de los mismos se
intervenir en ladisminucion del estrésy la ansiedad en logedacté en sentido negativo.
estudiantes al inicio de su etapa hospitalaria.

RESULTADOS
METODOS
El instrumento fue respondido por el 100 % de los

Se realizé un estudio de opinién, comenzando con laestudiantes regulares del segundo afio de la Escuela “Luis
elaboracion de un instrumento de exploracion adecuado &azetti” de la Facultad de Medicina de la Universidad
nuestro contexto y basado en un cuestionario ya existent€entral de Venezuela para el periodo lectivo 2004—2005.
para la exploracién de la ansiedad denomin&axiety La distribucién de los estudiantes seglin sexo mostré una
Questionnaire of St. George’s Hospital Medical School mayor proporcion del sexo femenino sobre el masculino
elaborado en &t. George’s Hospital Medical Schode siendo 62 % y 38 % respectivamente (Figura 1) y la edad
Londres, UK promedio de la muestra total se ubicé en=ZDafios de

El instrumento se aplicé, al final del afio académico, edad (Figura 2).
enlos 175 estudiantes regulares del 2do afio de la escuela
“Luis Razetti” Facultad de Medicina de la Universidad
Central de Venezuela para el afio lectivo 2004-2005. La Figura 1
realizacion del mismo fue estrictamente voluntaria y Distribucion segin sexo en los estudiantes del 2° afio de la
tratada de forma anénima y confidencial. Escuela “Luis Razetti” Facultad de Medicina.

. o . UCV (2004 — 2005).

Previo a la aplicacién del instrumento en el contexto
sefialado, el mismo fue sometido a un estudio Délphi
con la participacion de un panel de expertos en el tema
quienes realizaron las recomendaciones pertinentes para
su adecuacion y adaptacidon. Por ser un instrumentc
novedoso, se realiz6 una prueba piloto para su validacior
con el fin de analizar su consistencia interna a través de M
alfa de Cronbach). Los resultados mostraron una 38%
confiabilidad de 0,63. Elinstrumento definitivo, conservo
igual nimero de itemes y formato de respuestas, de
instrumento original.

Analisis estadistico

Para el analisis estadistico se utilizaron los programas
EXCEL y SPSS version 12.0. Se realizé calculo del
promedio de edad de la muestra total y segun sexo. Se
realiz6 el calculo del puntaje total del instrumento en toda

110 REVISTA DE LA FACULTAD DE MEDICINA



La ansiedad, ante el inicio del periodo clinico, en los estudiantes de medicina. A Zahlout, Z Uzcategui

Figura 2 son aquellos relacionados con los itemes 1, 3,10, 11y 12
Promedio de edad segun sexo en los estudiantes del 2° afio {gabla 1 y 2). Del total de aspectos explorados en los
la Escuela “Luis Razetti” Facultad de Medicina. UCV (2004 race jtemes, cinco de ellos aportan opiniones y resultados

- 2005). significativamente diferentes segln sexo (< 0,05) (Tabla
3).
Figura 4
0.2 PunEaje promedio total d_e cada |'t_em en los estudian_te_s del 2°
; afio de la Escuela “Luis Razetti” Facultad de Medicina.
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Con respecto a la ansiedad en el grupo total, los
resultados permitieron ubicarla en un 36 %, no
encontrandose diferencias estadisticamente significativas
segun el sexo, aunque se pudo apreciar niveles de ansiedad

. . . Figura 5
ligeramente mayores en el sexo femenino (Figura 3). d

{tem con el puntaje promedio mayor (menor ansiedad) en los
estudiantes del 2° afio de la Escuela “Luis Razetti” Facultad
de Medicina. UCV (2004 - 2005).
Figura 3
Porcentaje de ansiedad segln sexo en los estudiantes del 2°
afio de la Escuela “Luis Razetti” Facultad de Medicina.
UCV (2004 — 2005)

& ik
e
L
- = ....5
100% g 58 I-:E--::_:':.-:" i mm 2
i
E 5 4 o m w8
% - }._:- o s
g 5 3 :j} & em 1

M M r I R
dring. 4 asculing 5 ,4/

34% 7%
[ o
® [~ EMErinog
wll
10% an |k
T Ham 2

Ma=culing Femenina

Promad o

Saxo DISCUSION

La exploracion de los distintos aspectos abordados Al inicio de este estudio se mencioné la inevitable
por el instrumento permite observar que el 50 % de ellosgexposicion de los estudiantes de medicina a diversos
no generan niveles importantes de ansiedad (Figura 4)factores causales de estrés y angustia en el transcurso de
siendo los aspectos explorados en los itemes 2, 6, 9 y 18us estudios médicé3 Tomando en consideracion los
los que causan menores niveles de ansiedad (Figura 5posibles efectos perjudiciales, que pueden acarrear en los
Los aspectos que causan mayor ansiedad en ambos sexalkimnos los niveles elevados de ansié@adobran cada
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Tabla 1
Promedio total obtenido en cada item seglin sexo en los estudiantes delfd de la Escuela “Luis Razetti”
Facultad de Medicina. UCV (2004 - 2005)

Sexo / item item item item item item item item item item item item item item
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

Masculino 3,15 6,15 3,42 4,85 491 5,68 4,85 4,53 5,32 4,00 3,71 3,88 5,58
Femenino 291 6,12 3,96 4,18 4,35 5,15 3,80 3,61 5,14 3,70 4,23 4,17 5,64

Tabla 2
Aspectos estresantes y comunes en ambos sexos en los estudiantes del 2° afio de la Escuela “Luis Razetti”
Facultad de Medicina. UCV (2004 - 2005)

Itemes Aspecto explorado en el item Sexo Prom.
signif
ftem Preocupacion ante el comienzo del periodo clinico en el hospital. Fem 3,15
1 Masc 2,91
ftem Capacidad de adaptacion a las nuevas demandas de los afios clinicos. Fem 3,42
3 Masc 3,96
ftem Preocupacion acerca de no ser considerado como parte del equipo clinico Fem 4,00
10 Masc 3,70
ftem Temor al trabajo en el ambiente clinico. Fem 3,71
11 Masc 4,23
ftem Posibilidad de intimidacion por parte de miembros del equipo de trabajo Fem 3,88
12 en el hospital. Masc 4,17
Tabla 3

itemes con significancia segln sexo en los estudiantes del 2° afio de la Escuela “Luis Razetti” Facultad de Medicina. UCV
(2004 - 2005)

Iltemes Enunciado del item Aspecto Signif
signif
item Mi formacion previa en los afios preclinicos me ha Aprendizaje previo 0,005
4 preparado adecuadamente para el trabajo en el hospital
item Me siento confiado de poder realizar las historias Habilidades clinicas.
5 clinicas a los pacientes Historia Clinica 0,042
item Me siento capacitado para discutir con los pacientes Habilidades de
6 acerca de sus problemas personales y/o emocionales comunicacién 0,014
item Me siento capacitado para realizar el examen fisico Habilidades clinicas.
7 de los pacientes Examen fisico 0,000
item Me siento capacitado para llevar a cabo Habilidades clinicas.
8 procedimientos practicos en los pacientes Procedimientos
Préctico Habilidades 0,001

de Comunicacion
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dia mas importancia, los estudios orientados hacia lgretenden motivar ala reflexién sobre los posibles aspectos
identificacion clara y precisa de dichos efectos asi comaa ser reforzados en pro de disminuir la ansiedad en
las situaciones o aspectos desencadenantes de los mismeglacion con la fase hospitalaria de los estudios de
Las exploraciones en este estudio, se basan en Igedicina.
hipotesis sobre la presencia de ansiedad en los alumnos
experimentada frente al inicio de la fase hospitalaria de SlIREFERENCIAS
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El estudio de la ansiedad y su relacién con las demandas

propias de los estudios médicos es de suma importancigorrespondencia: Zobeida Uzcategui. CIDEM. Escuela
como via para mejorar el desempefo y los logros«| yjs Razetti. Primer Piso. UCV. Ciudad Universitaria.

académicos de los estudiantes. Los hallazgos del present€aracas. Correo Electrénico: zobelop@yahoo.com
estudio permiten abordar de manera general este tema y
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