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Ansiedad, depresion, estrés y organizacion de la
personalidad en estudiantes novatos de medicinay
enfermeria

Anxiety, depression, stress and personality organization in
medical and nursing freshmen

René Barraza L.'*, Nadia Mufioz N.2*, Marco Alfaro G.><, Alvaro Alvarez M.",
Valeria Araya T."4, Johan Villagra C."¢ y Ana Maria Contreras A."

Introduction: The health students are likely to experience anxiety, depression and stress freshman

year, affecting their performance and adaptation. The scant evidence of the relationship between

personality like dispositional-condition with the above symptoms, limited understanding of this
phenomenon in the studied sample. Objective: To establish the relationship of the dimensions of
personality, anxiety, depression and stress freshmen in medical and nursing. Method: We surveyed
the Kernberg inventory of personality organization and scale of depression, anxiety and stress, to a
sample of 110 university/as first-year medical and nursing schools, three universities of La Serena
and Coquimbo, data thrown by two instruments were correlated using r Pearson’s. Results: It was
found correlation between all dimensions of personality organization, with anxiety, depression

and stress. In addition, 47% have anxiety, depression 28% and 44% stress amid a severe ranges.

A 65% rate with borderline personality structure where two dimensions of personality have high

values. Conclusion: It is found that the greater integration of the personality, the lower the level
of anxiety, depression and stress, Since it is proposed to evaluate early both conditions would
guide remedial actions that favor the development of these students early stages of the learning
process moreover the discussion arises around being considered to evaluate behaviors entries in

the selection process to the races.
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Introducciéon

Los retos relacionados con la vida independiente
y los desafios académicos que comtinmente en-
frentan los estudiantes universitarios, generan una
mayor potencial predisposicién a la emergencia de
depresion, ansiedad y estrés'. De acuerdo a la lite-
ratura disponible, la prevalencia de estos cuadros es
mayor en carreras del drea de salud si se le compara
con otros dominios disciplinares®®, alcanzando
incluso mayores niveles que la poblacién general’.
Esta condicién se vincularia a los niveles de exi-
gencia académica propios de las carreras de salud,
factores socioeconémicos y socioemocionales'®!!,
ademds de variables como el tipo de carrera, el
sexo*, y ser alumno/a de primer afio en la carrera''.

Un aspecto a considerar en cuanto a la emer-
gencia de estos cuadros, es la relacidn de ellos con
la personalidad de los estudiantes de la salud'*'c.
En la actualidad los estudios que vinculan estas
variables, son escasos y toman como referencia
teorica el modelo de los cinco grandes factores'’.
Esta aproximacion ha sido criticada por centrarse
en la descripcion de rasgos'®", lo cual condiciona
su potencial explicativo respecto a la génesis de
la depresion, ansiedad y estrés en este grupo de
universitarios®.

En este sentido, el modelo de personalidad
propuesto por Kernberg'®* permite abordar estas
criticas, al proponer que la personalidad se orga-
niza en base a criterios dimensionales, los cuales se
forman a partir del temperamento que es definido
como condiciones disposicionales genéticas e in-
natas de escasa modificabilidad. Estas condiciones
disposicionales, modulan la intensidad, ritmo y
umbral de activacién afectiva, impactando en el
propio sujeto y su relacién con los demads. La pre-
sencia o ausencia de estos criterios dimensionales,
da como resultado el establecimiento de patrones
estructurales de personalidad reconocibles, mas o
menos rigidos, que le permiten al individuo con-
ducirse en el mundo con mayor o menor eficiencia
emocional y adaptativa. De esta forma, mientras
mads limitado sea el funcionamiento de estos cri-
terios dimensionales, mayor sera la propensién al
desencadenamiento de afectos negativos intensos,
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ejerciéndose un influjo permanente en el bienestar
emocional del individuo*.

Lo anterior es relevante si se considera que la
personalidad -conceptualizada desde la influencia
ejercida por las condiciones disposicionales como
el temperamento-, presenta escasa evidencia empi-
rica de relacién con los sintomas antes descritos?,
limitando la comprensién de este fenémeno, mas
aun en el grupo al cual el presente estudio buscé
abordar. Esto puede ser una cuestiéon de suyo
critica, si se considera que la mayor parte de los
estudiantes de primer afio de universidad, se en-
cuentra en transito de la adolescencia a la adultez,
periodo en el cual debe producirse la consolidacién
de la identidad y por ende la cristalizacién de la
personalidad, a partir de la integracién y calidad de
funcionamiento de estas dimensiones®?*.

Por otra parte, la clarificacién de esta relacién
permitiria reconocer aspectos que se vinculan a
cuestiones incidentes en el retraso y fracaso acadé-
mico, como también al abandono temprano de la
carrera®'®!!. Dados estos antecedentes, el presente
estudio buscé establecer el grado de relacién aso-
ciativa de las dimensiones de organizacién de la
personalidad con los sintomas depresivos, ansiosos
y estrés, en una muestra de estudiantes universita-
rios de carreras del drea de la salud de primer afio,
en tres universidades de La Serena y Coquimbo.

Materiales y Método

Participantes

El presente estudio corresponde a un disefio
no experimental, de tipo transeccional de cardcter
correlacional®?®, realizado en una muestra de 110
estudiantes de primer ano de la cohorte 2013, cuyas
edades fluctuaban entre los 18 a 34 anos (M = 20,7;
DE = 3,41) y su moda es de 18, correspondientes a
las carreras de medicina (66 estudiantes) y enferme-
ria (44 estudiantes), de tres universidades de la Se-
rena y Coquimbo, IV Regién de Coquimbo, Chile.

Procedimientos

Previa aprobacién del comité de ética de la uni-
versidad patrocinante, se procedio a seleccionar a la
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muestra mediante un procedimiento de muestreo
no probabilistico de tipo voluntario®, donde de un
total de 70 alumnos/as de medicina s6lo 4 declina-
ron participar, y en enfermeria de un total de 47
s6lo 3 declinaron participar, alcanzando un nivel
de participacion de un 94,2% en medicina y de un
93,6 en enfermeria. Se coordiné con los jefes de
carrera de las distintas universidades la fecha y hora
adecuada para presentar el proyecto a los estudian-
tes, se explicé a los diferentes cursos los objetivos,
términos referidos a la confidencialidad de las res-
puestas y compromiso de entrega de resultados in-
dividualizados a quienes desearan conocerlos, para
finalmente proceder a la firma del consentimiento
informado a quienes voluntariamente participaron
del estudio. Una vez realizado todo lo anterior, se
procedio a la aplicacién de los instrumentos. Para
el reporte de resultados individuales fue necesario
solicitar datos de identificacion de los participantes
e informar las vias de contacto con el investigador
principal, pese a ello ninguno de los participantes
solicité posterior a la evaluacién dicha informacién.

Instrumentos

Las dimensiones de la organizacién de la per-
sonalidad fueron evaluadas a través del Inventario
de Organizacion de la Personalidad (IPO), version
adaptada y validada para Chile?”?. El cual es un
inventario de autorreporte que se compone de 83
reactivos organizados en cinco escalas tipo lickert:
tres primarias (difusién de identidad, uso de defen-
sas primitivas, examen de realidad) y dos globales
(agresion y valores morales). Este instrumento ha
sido aplicado en poblacién universitaria®, pero no
reporta aplicaciones previas especificamente en la
poblacién de estudio. Pese a ello, en la presente
aplicacién alcanz6 una confiabilidad total de 0,92
mediante alfa de Cronbach, en tanto que las escalas
primarias obtuvieron coeficientes alfa de 0,80 para
defensas primitivas, 0,82 para difusién de iden-
tidad y 0,87 para examen de realidad, las escalas
globales alcanzaron coeficientes alfa de 0,74 y 0,73,
para valores morales y agresién respectivamente.
Esto permite afirmar que los datos obtenidos son
confiables. Por otra parte, reporta una adecuada
validez en poblacién chilena?.

REV CHIL NEURO-PSIQUIAT 2015; 53 (4): 251-260

RENE BARRAZA L. et al.

En cuanto al reporte de ansiedad, depresién y
estrés se utilizo la Escala de Depresion, Ansiedad y
Estrés (DASS-21), version adaptada y validada para
Chile®. Esta escala de autorreporte que se compo-
ne de 21 reactivos organizados en tres escalas tipo
lickert: 7 {tems para depresién, 7 para ansiedad y
7 para estrés. De acuerdo a la literatura este ins-
trumento ha sido aplicado en estudiantes del drea
de la salud**’. En la presente medicién la escala
alcanzé una confiabilidad total de 0,80 mediante
alfa de Cronbach, determindndose un coeficiente
alfa de 0,70 para ansiedad, 0,82 para depresion y
0,80 para estrés, lo cual es concordante con otras
aplicaciones en poblaciones de universitarios**.
Este instrumento ha presentado buenos indicado-
res de validez en poblacién chilena universitaria®.

Los datos obtenidos fueron procesados con el
paquete estadistico SPSS 15, donde se trabajé con
medidas de tendencia central para la descripcion,
t de Student para la comparaciéon de la ansiedad,
depresion y estrés por carrera y sexo, y el coefi-
ciente de correlacion r de Pearson para el andlisis
correlacional.

Resultados

Respecto a la sintomatologia ansiosa, depresiva
y estrés es posible constatar que para la ansiedad
un 53% de la muestra se sitia en rango normal, un
35% en rango medio a moderado y un 12% en ran-
go severo a muy severo. En cuanto a la depresion
un 72% de la muestra se sittia en rango normal,
un 22,4% en rango medio a moderado y un 5,6%
en rangos severo a muy severo, finalmente para
el estrés un 56% de la muestra se sittia en rango
normal, un 32% en rango medio a moderado y un
12% en rangos severo a muy severo. No obstante
los puntajes promedio sitian a la muestra total en
rangos normales para ansiedad y depresion y en el
caso del estrés en rango medio (Tabla 1).

Si se observa el comportamiento de las medias
por carreras se evidencia que la tnica sub-escala
en donde todas las carreras punttian dentro de los
puntajes de normalidad es depresién, la sub-escala
de ansiedad reporta puntajes sobre lo esperado

www.sonepsyn.cl 2853



ANSIEDAD, DEPRESION, ESTRES Y ORGANIZACION DE LA PERSONALIDAD EN ESTUDIANTES NOVATOS DE MEDICINA Y ENFERMERIA

en medicina, situdndolo en un rango medio, en
tanto que la sub-escala de estrés ubica a medicina
y enfermeria en rango medio. En cuanto a la com-
paracién de estos promedios por carrera, sélo se
encontraron diferencias significativas en los pun-
tajes promedio de depresion (Tabla 2) y en cuanto
a la comparacién por sexo no se encontraron dife-
rencias significativas entre hombres y mujeres para
estas variables (Tabla 3).

Respecto a la caracterizacion de la personalidad,

Tabla 1. Media y desviacion estéandar de la muestra total
de estudiantes de salud, para las ansiedad, depresion y
estrés

n Minimo Miéiximo Media Desv.

tip.
Ansiedad 110 0 30 7,64 6,576
Depresién 110 0 30 6,73 6,358
Estrés 110 0 38 15,40 8,007

el 55,04% de la muestra correspondia a una organi-
zacion “Limite Alta” (61 sujetos), un 5,504% a una
organizacion “Limite Baja” (6 sujetos) y un 39,44%
a una organizaciéon “Neurdtica” (43 sujetos). Res-
pecto a los puntajes obtenidos por la muestra total
en las dimensiones de la personalidad, se aprecia
que la dimensién uso de defensas primitivas y
valores morales se encuentran por sobre valores
esperados para muestras no clinicas.

Si se observa el comportamiento de las medias
de las dimensiones de organizacion de la persona-
lidad por carreras, se evidencia que uso de defen-
sas primitivas (33,820 * 8,594) y valores morales
(22,176 £ 6,253) describen puntajes promedio
tanto en medicina como en enfermeria, por sobre
lo esperado para muestras no clinicas” (Tabla 4).

Finalmente, en cuanto a la correlacion de las va-
riables, fue posible establecer que todas dimensio-
nes de organizacidn de la personalidad presentan
correlaciones directas significativas con ansiedad,
depresion y estrés (Tabla 5).

Tabla 2. Descripcién y comparacion por carrera, para las ansiedad, depresion y estrés

n Media  Des. tipica
Ansiedad Med 66 8,03 7,064
Enf 44 7,05 5,795
Depresion ~ Med 66 7,67 7,389
Enf 44 5,32 4,068
Estrés Med 66 15,70 8,674
Enf 44 14,95 6,962

*La diferencia de medias es significativa al nivel 0,05.

t Gl Sig. (bilateral)  Diferencia de medias
0,799 103,322 0,426 0,985
2,141 104,795 0,035* 2,348
0,475 108 0,636 0,742

Tabla 3. Descripcion y comparacion por sexo, para las ansiedad, depresion y estrés

Sexo n Media  Des. tipica
Ansiedad  Hombre 45 8,00 7,580
Mujer 65 7,38 5,830
Depresion  Hombre 45 7,16 7,217
Mujer 65 6,43 5,728
Estrés Hombre 45 14,53 9,109
Mujer 65 16,00 7,159

*La diferencia de medias es significativa al nivel 0,05.
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t gl Sig. (bilateral)  Diferencia de medias
0,481 108 0,632 0,615
0,562 80,251 0,576 0,725
-0,944 108 0,347 -1,467
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Discusiéon

En cuanto a la presencia de ansiedad, depresién
y estrés, es posible constatar que los resultados
obtenidos por la muestra se asemejan con los
datos de prevalencia declarados en la literatura
internacional para la ansiedad? y el estrés®’, siendo
levemente mds bajos en depresién que los reporta-
dos para muestras de universitarios de salud*®. Por
otra parte, si se comparara los resultados obtenidos
con los de otros estudios hechos en Chile'®**?, se
constata que los puntajes alcanzados en la actual
aplicacién, son ampliamente superiores a lo repor-
tado para universitarios chilenos*. Esto concuerda
con lo sefialado en la literatura, en relaciéon a la
mayor presencia de este tipo de sintomatologia en

Tabla 4. Descripcion de la muestra total de estudiantes
de salud, para las dimensiones de organizacién de la
personalidad

Dimension n Minimo Madaximo Media Desv.

tip.
Defensas 110 25 66 43,00 9,241
Identidad 110 22 72 45,11 10,141
Realidad 110 20 62 33,67 8,892
V. Morales 110 20 73 42,43 10,116
Agresion 110 20 60 26,62 6,008

RENE BARRAZA L. et al.

carreras del drea de la salud respecto de otras ca-
rreras universitarias®®. No obstante, los resultados
de esta comparacién deben ser interpretados con
precaucion, dada la diversidad de instrumentos de
medicién utilizados en los diversos estudios. Pese a
ello, igualmente es interesante el hecho que distin-
tas mediciones de este fendmeno arrojan resulta-
dos cualitativamente similares, lo cual puede estar
dando cuenta de un patrén susceptible de observar.

En cuanto a la comparacién por carrera, la
constatacion de diferencias significativas en la es-
cala de depresién a favor de medicina, no debiera
significar una cuestién de cuidado, toda vez que
los puntajes de dicha escala se situaron en niveles
de normalidad. No obstante y atendiendo a lo pro-
puesto en la literatura internacional®®’, se propone
la necesidad de tomar medidas preventivas a fin de
evitar que los estudiantes de medicina transiten a
niveles de deterioro en esta variable, lo cual afecta
de manera directa su desempeno y aprendizaje en
los niveles iniciales de la carrera’.

Por otra parte, en lo referido a la compara-
cién por sexo la no presencia de diferencias entre
hombres y mujeres, es contraria a lo reportado
en la literatura que sefiala mayor presencia de
ansiedad y estrés en las mujeres®*. Esta condicién
de indiferenciacién por sexo encontrada en el
grupo estudiado, podria considerarse como un
aspecto facilitador para la planificacién y ejecu-

Tabla 5. Correlacion entre dimensiones de organizacion de la personalidad y ansiedad, depresion y estrés

Dimensién Sig Ansiedad Depresion Estrés
Defensas r de Pearson 0,340** 0,373** 0,304**
Sig. (bilateral) 0,000 0,001
Identidad r de Pearson 0,444** 0,370** 0,343**
Sig. (bilateral) 0,000 0,000
Realidad r de Pearson 0,360** 0,307** 0,269**
Sig. (bilateral) 0,001 0,004
V. Morales r de Pearson 0,307** 0,283*% 0,326%%
Sig. (bilateral) 0,003 0,001
Agresién r de Pearson 0,188* 0,244%
Sig. (bilateral) 0,049 0,010
N 110 110

*La correlacién es significante al nivel 0,05 (bilateral). **La correlacién es significativa al nivel 0,01 (bilateral).
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cién de acciones preventivas de orden académico
-como entrenamiento en estrategias de estudio u
optimizacion en el uso del tiempo- y otras extra-
curriculares -como talleres de manejo del estrés
y desarrollo de redes de apoyo social-, las cuales
no requeririan de intervenciones separadas para
hombres y mujeres, permitiendo la optimizacién
de los habitualmente insuficientes recursos con que
se cuenta en educacion superior para el abordaje de
este tipo de cuestiones.

En cuanto a la caracterizacién de la personalidad
de los participantes, resulta interesante constatar el
alto porcentaje de organizacion limite encontrado
en el grupo estudiado. Esto pudiera tener relacién
con puntuaciones por sobre la media para pobla-
ciones no clinicas® en al menos dos de las cinco
dimensiones evaluadas, a saber; uso de defensas
primitivas y valores morales. En este sentido, se
propone que el uso de defensas primitivas es un
recurso de menor eficiencia adaptativa, lo cual
genera mayores niveles de angustia y deterioro de
las funciones yoicas utilizadas para la adaptacion,
flexibilidad y autonomia®. En tanto que los conflic-
tos con la moral, la ética o los valores suelen expe-
rimentarse con altos niveles de angustia, ansiedad
o depresién®®. No obstante lo anterior, la interpre-
tacion de estos resultados debe tener en cuenta que
la mayoria de los participantes en el estudio corres-
ponde a estudiantes de 18 afios, lo cual implica que
adn estdn en el trdnsito desde la adolescencia a la
juventud®**®, por lo que es esperable que persista
cierto grado de inestabilidad identitaria propio de la
adolescencia”, lo cual permitiria brindar un cierto
marco explicativo al alto porcentaje de participan-
tes tamizados con organizaciones de personalidad
limite. En este mismo sentido, es menester clarificar
que el presente estudio evalud, sin pretensiones
diagndsticas®>”’ sino mas bien de tamizaje, la or-
ganizacion estructural de la personalidad desde un
marco conceptual psicodindmico, lo que en ningtin
caso debe confundirse con diagndstico de trastorno
de personalidad limitrofe, puesto que esto dltimo
excede los objetivos del presente estudio.

No obstante lo anterior, los aspectos de ines-
tabilidad identitatria detectados permiten brindar
un soporte a la correlacién encontrada entre todas
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las dimensiones que organizan la personalidad
con la ansiedad, depresién y estrés. Dicho de otra
forma, fue posible constatar que a mayor integra-
cién de la personalidad menor es la ocurrencia
de ansiedad, depresion y estrés en la muestra de
estudiantes evaluados. Esta afirmacién encuentra
sustento también en lo tedrico*, lo cual propone
que la no consolidacién de la identidad se vincula a
baja tolerancia a la ansiedad y a un bajo control de
impulsos, caracterizado por: inflexibilidad e inesta-
bilidad del yo, predominio de los afectos negativos,
incoherencia en la experiencia de uno mismo y los
demads", condiciones promotoras de conflicto en
el dmbito interpersonal generadoras de angustia
y estrés*. Por otra parte, la relacion directa de las
dimensiones de la personalidad con los sintomas
antes descritos, concuerda con resultados de otros
estudios andlogos* que proponen la relacion de
aspectos disposicionales de personalidad con la
reactividad emocional. No obstante, esta compa-
raciéon debe realizarse con cautela, puesto que si
bien, dicho estudio evalu6 aspectos disposicionales
como el temperamento y el cardcter, hasta el mo-
mento no ha sido posible encontrar otros estudios
que evidencien de manera especifica la vinculacién
empirica entre las dimensiones de la personalidad
descritas por Kernberg con la ansiedad, depresién
y el estrés.

Finalmente, las correlaciones obtenidas permi-
tieron responder al objetivo que buscé establecer
la vinculacién entre aspectos disposicionales de la
personalidad, la ansiedad, la depresion y el estrés,
en los estudiantes de las universidades que con-
formaron la muestra. Pese a que los resultados no
son generalizables a otras escuelas de salud, resulta
interesante constatar la presencia de esta relacidn,
ya que tanto la personalidad como los sintomas
animicos, ansiosos y estrés pueden ser cuestiones
interesantes de tamizar en etapas iniciales del
proceso de formacién en carreras de salud, a fin
de orientar acciones potencialmente paliativas de
estas condiciones® que dificultan el desarrollo del
estudiante en las mismas; por otra parte, pueden
constituirse en aspectos susceptibles de ser evalua-
dos como conductas de entradas en los procesos de
seleccidn a las carreras pudieran implementar”, a

REV CHIL NEURO-PSIQUIAT 2015; 53 (4): 251-260



fin de facilitar el trdnsito académico y personal de
los estudiantes por el periodo de tiempo que dure
la carrera.

A partir de lo anterior, resulta recomendable la
realizacién de nuevos estudios con muestras mas
numerosas y representativas, que no sélo entre-
guen evidencia de la relacién entre estas variables,
sino que se hagan cargo de la pregunta subyacente,
en relacion al peso potencial, y por ende explicati-
vo, que pudiera tener la personalidad -como con-

Resumen

RENE BARRAZA L. et al.

dicién disposicional y escasamente modificable-,
respecto al origen de la ansiedad, la depresiéon y
el estrés en los estudiantes de carreras de la salud.
Esto permitiria reconocer la real importancia de
este aspecto en el adecuado desarrollo y transito
personal y educativo que realiza el estudiante por
estas carreras, altamente demandantes, facilitando
la focalizacién de los esfuerzos de intervencién
educacional como el apoyo psicoldgico referido al
proceso de formacién del estudiantado.

Introduccién: Los estudiantes de salud estdn proclives a presentar ansiedad, depresion y estrés en el
primer afio de carrera, afectdndose su desempefio y adaptacién. La escasa evidencia de la relacién
entre la personalidad -como condicién disposicional- con los sintomas antes mencionados, limita
la comprension de este fendmeno en la muestra estudiada. Objetivo: Establecer la relacion de las
dimensiones de personalidad, con la ansiedad, depresion y estrés en estudiantes de primer afio de
medicina y enfermeria. Método: Se encuesté con el inventario de organizacion de personalidad
de Kernberg y la escala de depresion, ansiedad y estrés, a una muestra de 110 universitarios/as
de primer afio de medicina y enfermeria, de tres universidades de La Serena y Coquimbo, los
datos arrojados por ambos instrumentos se correlacionaron usando r de Pearson. Resultados:
Se encontré correlacién entre todas las dimensiones de organizacion de la personalidad, con la
ansiedad, depresion y estrés. Ademds, un 47% presenta ansiedad, 28% depresion y 44% estrés,
en rangos medio a muy severo. Un 65% califica con estructura de personalidad limitrofe donde
dos dimensiones de personalidad presentan valores altos. Conclusion: Se constata que a mayor
integracion de la personalidad, menor es el nivel de ansiedad, depresion y estrés, A partir de ello
se propone que evaluar tempranamente ambas condiciones permitiria orientar acciones paliativas
que favorezcan el desarrollo de estos estudiantes en etapas iniciales del proceso formativo, por
otra parte, se plantea la discusion en torno a ser consideradas conductas de entradas a evaluar
en los procesos de seleccion a las carreras.

Palabras clave: Personalidad, ansiedad, depresion, estrés, estudiantes de salud.
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