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Resumen

Introduccion: La pandemia por COVID-19 gener¢ la sus-
pension en México de todas las actividades no esencia-
les, y obligé a migrar la educacion presencial a virtual.
Derivado de lo anterior, se generé un aumento de pato-
logias psicolégicas como lo son ansiedad, insomnio y
depresion.

Objetivo: Estimar la prevalencia de depresion, ansiedad
e insomnio en los estudiantes de medicina del Institu-
to Tecnolodgico y de Estudios Superiores de Monterrey
durante el aislamiento por la pandemia por COVID-19.
Método: Del 18 de mayo al 3 de junio del 2020, se realizé
un estudio descriptivo y transversal a una muestra de
estudiantes de medicina del Tecnolégico de Monterrey
Campus Guadalajara. Se recabaron datos sociodemo-
graficos y se aplico el cuestionario de salud general de
Goldberg.
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Resultados: 177 estudiantes formaron parte del estudio,
125 mujeres y 51 hombres de los 6 afios académicos
de la carrera, 98.9% se encontraba en aislamiento. Se
encontré que 35.8% de los estudiantes presento sintomas
de ansiedad, y 8% de depresién. Se observo, ademas,
una diferencia significativa entre los anos académicos de
los participantes (p=0.001), con un mayor porcentaje de
casos en el quinto afio (81.8%).

Conclusiones: La ansiedad en estudiantes de medicina
del quinto afio, fue superior al resto de los evaluados. Este
grupo de estudiantes, estaba iniciando sus rotaciones en
ambitos clinicos, una etapa de formacion de gran relevan-
cia para esta poblacion, y fue interrumpida por algunos
meses por las autoridades de salud, con la intencién
de reducir la propagacion del COVID-19 en estudiantes
de pregrado. Es tarea de las autoridades de educacion
y salud, asegurar la calidad educativa y atender estas
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repercusiones psicoldgicas en los profesionales de salud
en formacion.

Palabras clave: Ansiedad; Estudiantes de Medicina; CO-

VID-19; Salud mental.
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Depression and anxiety in Med students
during isolation for COVID-19 pandemic
Abstract

Introduction: On account of COVID-19 pandemic, all
non-essential activities were suspended in Mexico, in-
cluding educational activities. Due to this reason students
had to adapt to online education and since then, there
have been an increase in psychological pathologies like
anxiety, insomnia and depression.

Objective: To estimate the prevalence of depression,
anxiety and insomnia on the medical students of Instituto
Tecnologico y de Estudios Superiores de Monterrey due
to the COVID-19 pandemic.

Method: Beetween May 18" and June 3 an observa-
tional, descriptive and cross-sectional study was carried
out on a sample of medical students, through a sociode-
mographic survey and the Goldberg general health ques-
tionnaire of 28 items.

INTRODUCCION

Actualmente, el mundo estd enfrentando la pan-
demia por COVID-19. Surgi6 a finales de diciem-
bre del 2019 en China, cuando una serie de casos
de neumonia viral se identificaron en Wuhan, una
ciudad de la provincia de Hubei. Posteriormente,
el 12 de enero del 2020 se identificé como causante
de la enfermedad al coronavirus SARS-CoV-2'. Se
manifiesta como un espectro de sintomas que va
desde pacientes asintomaticos, hasta quienes llegan
a tener shock séptico y disfunciéon multiorganica®.
Las caracteristicas clinicas mas comunes incluyen
fiebre, tos, fatiga, produccion de esputo, dificultad
para respirar, dolor de garganta y cefalea’.
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Results: 177 students were part of the study, from wich
98.9% were in isolation, 125 women and 51 men of the
six academic generations of the career. Regarding the
anxiety and insomnia subscale of the Goldberg General
Health Questionnaire, 35.8% of the students presented
symptoms. On the other hand, in the Depression sub-
scale, 8% of the students presented symptoms.

A significant difference was also observed between the
academic years of the participants (p = 0.001), with a
higher percentage of cases in the fifth year (81.8%) ver-
sus the sixth year that showed the lowest percentage of
cases (17.2%).

Conclusions: Anxiety in fifth-year medical students was
higher than the rest of those evaluated. This group of stu-
dents was beginning their rotations in clinical education, a
training stage of great relevance for this population, and
was interrupted for a few months by the health authorities,
with the intention of reducing the spread of COVID-19 in
students. It is a task of education and health authorities
to ensure educational quality and these psychological
repercussions on health professionals in training.

Keywords: Anxiety; Medical Students; COVID-19; Mental

health.

This is an Open Access article under the CC BY-NC-
ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-
nd/4.0/).

Debido a la alta virulencia del virus y a lo poco
que se conocia acerca de la enfermedad, el 30 de
enero del 2020 fue reconocido por la OMS como una
emergencia de salud publica de caracter internacio-
nal*. En México, el primer caso de COVID-19 fue
reportado el 28 de febrero del 2020°, y el 23 de marzo
del mismo afo, debido a la alta tasa de contagio,
se suspendieron todas las actividades de cardcter
no esencial, asi como aquellas que involucraban la
congregacion o movilidad masiva de los habitantes®,
entre ellas, todas las actividades escolares presen-
ciales, migrando la educacion a entornos virtuales.

Debido al aislamiento, los efectos negativos en la
salud mental de la poblacion, la paranoia y el miedo
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también fueron en aumento*. Diversos estudios alre-
dedor del mundo durante esta pandemia han demos-
trado la presencia de un gran espectro de patologias
psiquiatricas como depresion, ansiedad, ataques de
panico, sintomas de estrés post traumatico, psicosis
e ideas suicidas’.

Ha sido bien estudiado que tanto las tragedias
masivas como los brotes de enfermedades a nivel
mundial tienen un impacto negativo en la salud men-
tal de la poblacion, se ha reportado una relacion con
sintomas de ansiedad, depresion, estrés postrauma-
tico y tendencias suicidas®. Por ejemplo, la teoria
del estrés y la del riesgo percibido mencionan que
las emergencias de salud desencadenan emergencias
negativas, lo cual a su vez puede disminuir la funcién
inmune y romper el balance fisiologico’.

Se ha reportado como factores de riesgo relacio-
nados a la afectacion psicoldgica, el ser profesional
de salud, ser estudiante'! entre otros. En estudian-
tes mexicanos, se encontraron sintomas moderados
a severos de estrés, problemas para dormir, disfun-
cion social en la actividad diaria y depresion, prin-
cipalmente en mujeres y los mas jovenes'. Otras
investigaciones realizadas en estudiantes de medi-
cina, demostraron que hasta una cuarta parte de la
muestra presenta sintomas de ansiedad, debido a la
suspension de clases presenciales, y el riesgo aumen-
taba en estudiantes con poca estabilidad economica,
en quienes vivian solos y en los que tenian familiares
enfermos de COVID-19".

Para las carreras de salud, como medicina, las
practicas hospitalarias presenciales son vitales en
la formaciéon. En México, las universidades retira-
ron a estudiantes de medicina de pregrado con la
intencion de protegerlos y evitar la propagacion. La
ensenanza de la medicina esta basada en un esquema
de una primera etapa de contenido biomédico en las
aulas y una segunda etapa de ensefianza en los cen-
tros hospitalarios™. La duracién de los programas
educativos de las escuelas de medicina es, de media,
de seis afos, variando algunas escuelas de cinco o
siete afios. La parte inicial dura cuatro anos, dos
de formacion basica y dos de formacion clinica, el
quinto afio se constituye por el internado rotatorio
de pregrado, el cual se realiza en hospitales publicos
o privados y tiene como objetivo un entrenamiento
clinico practico por medio de rotaciones en todas las

especialidades y, finalmente, el sexto afio esta cons-
tituido por el servicio social de pregrado, en la que
los médicos pasantes cubren de forma importante la
atencion primaria en todo el pais’. La educacion en
la Escuela de Medicina del Instituto Tecnoldgico y
de Estudios Superiores de Monterrey (ITESM) tiene
un enfoque apegado a lo antes descrito, solamente
que la etapa clinica dura 2 afios en lugar de solo uno.
Debido a la relevancia que tienen para las carre-
ras de salud, las practicas presenciales, se buscé co-
nocer la prevalencia de afectaciones psicoldgicas en
los estudiantes de medicina del ITESM del Campus
Guadalajara debida a la pandemia por COVID-19.

METODO
Disefno y participantes
Se disefi6 un estudio observacional, descriptivo, trans-
versal. Participaron 177 estudiantes de la carrera
de Médico Cirujano del ITESM. El muestreo fue
no probabilistico de casos consecutivos. Del 18 de
mayo al 3 de junio del 2020 se realizé la convocatoria
para participar a través de las paginas oficiales de la
institucion y por el correo electrénico institucional.
Se incluyeron estudiantes de la carrera de Médico
Cirujano de primer a sexto afio del ITESM Campus
Guadalajara. Fue excluido un caso, quien no acepté
que sus datos fueran utilizados en la investigacion,
por lo que su informacién fue eliminada del estudio.

Instrumentos

Se elabord una encuesta para recabar las caracte-
risticas sociodemograficas y datos relacionados con
el COVID-19. Se indago el sexo, la edad, el afo de
la licenciatura que cursaba, el tiempo invertido en
informarse acerca de la pandemia y el diagnostico
propio y/o en algtn familiar positivo a COVID-19.
Ademas, se aplicé el cuestionario general de salud de
Goldberg de 28 items, dividido en 4 subescalas que
evalua sintomas somaticos, ansiedad e insomnio,
disfuncion social y depresion severa. Este instru-
mento tiene preguntas que se responden con 1 de
4 opciones, las dos mas afectadas dan un punto y
las dos menos afectadas cero puntos, consideran-
dose positivo una puntuacion >4 en cualquiera de
las subescalas'®. El cuestionario tiene un coeficiente
alfa de Cronbach de 0.91 y esta validado en pobla-
cion mexicana®.
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Estos instrumentos fueron difundidos a través
de Google Forms, se envid la direccién en linea a
los estudiantes, a la cual accedieron para aceptar el
consentimiento de participacion y uso de su infor-
macion de manera andnima. El tiempo promedio
para responder fue de 10 minutos.

Analisis de datos

Los datos recabados se analizaron a través del SPSS
v.21, utilizando frecuencia y porcentajes, o media
y desviacidn estandar para las variables sociode-
mogréficas y resultados del cuestionario de salud
general de Goldberg, segtin el tipo de variable. Pos-
teriormente, para conocer la diferencia entre grupos
para las subescalas del cuestionario general de Gold-
berg, se realizo la prueba t de Student para muestras
independientes o la prueba de chi*segtn el tipo de
variable.

Consideraciones éticas

El estudio se condujo siguiendo las normas éticas de
la Declaracion de Helsinki acerca de la investigacion
en Seres Humanos, el Reglamento de la Ley General
de Salud en Materia de Investigacion para la salud
Titulo Segundo, Capitulo I, Articulo 13, 14 Seccién I,
VI, VI, 15, 17 Seccion 1 y 23. Los participantes acep-
taron o no participar mediante un consentimiento
informado, el cual también fue presentado a través
de Google Forms, previo a realizar la encuesta.

RESULTADOS

De los 177 estudiantes que formaron parte del estu-
dio 125 (71%) fueron mujeres y 51 (29%) hombres, de
los cudles 174 (98.9%) se encontraban en aislamien-
toy 2 (1.1%) no lo estaban. La edad de los partici-
pantes comprendia entre 17 y 26 afios (M = 20.88;
DE =1.97). Se analiz a estudiantes desde el primer
hasta el sexto afo de la carrera de medicina, y se
indago acerca del tiempo que invertian al dia en in-
formarse acerca de la pandemia y sobre algtin diag-
ndstico propio o familiar de COVID-19 (tabla 1). La
tabla 2 muestra los resultados de cada subescala del
Cuestionario General de Goldberg.

En cuanto a la comparacion de ansiedad e in-
somnio con variables sociodemograficas, no se en-
contraron diferencias por sexo (p = 0.796). Si hubo
una diferencia estadisticamente significativa entre
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Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de la
muestra

Variable N (%) M (DE)
Aislamiento
Si 174 (98.9%)
No 2 (1.1%)
Sexo
Masculino 51 (29%)
Femenino 125 (71%)

20.88

Feee (1.970)

Ano en curso de la Licenciatura

Primer afio 65 (36.9%)
Segundo afio 23 (13.1%)
Tercer ano 30 (17.0%)
Cuarto afo 18 (10.2%)
Quinto afio 11 (6.3%)
Sexto ano 29 (16.5%)

Tiempo invertido en informarse
sobre la pandemia

Nada 20 (11.4%)
Menos de 3 horas/dia 148 (84.1%)

Mas de 3 horas/dia 8 (4.5%)
Diagnéstico de COVID

No 176 (100%)
Diagnéstico en un familiar de

CcoVvVID

Si 17 (9.7%)
No 159 (90.3%)

Caracteristicas sociodemograficas de la poblaciéon
estudiada.

N (%) = Frecuencia y porcentaje.

M (DE) = Media (desviacion estandar).

Tabla 2. Resultados de la muestra en el Cuestionario
de Salud General de Goldberg

Variable N (%)
Sintomas somaticos
Caso 34 (19.3%)
No caso 142 (80.7%)
Ansiedad e insomnio
Caso 63 (35.8%)
No caso 113 (64.2%)
Disfuncién social
Caso 59 (33.5%)
No caso 117 (66.5%)
Depresion
Caso 14(8%)
No caso 162(92%)

Resultados del cuestionario de Salud General de Goldberg,
clasificados por la presencia o ausencia de sintomas
somaticos, ansiedad e insomnio, disfuncion social y
depresion.

N (%) = Frecuencia y porcentaje.

Caso = Puntuacion =4 en cada subescala.

No caso = Puntuacion <4 en cada subescala.
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los afios académicos (p = 0.001), con un mayor por-
centaje de casos en el quinto afio (81.8%), contra el
sexto aflo que mostré el menor porcentaje de casos
(17.2%). En cuanto al tiempo invertido en informarse
acerca de la pandemia (p = 0.417) y el diagnostico de
COVID-19 en algun familiar (p = 0.626) tampoco se

encontraron diferencias significativas en la relacion
con los casos de ansiedad e insomnio (tabla 3).

En cuanto alos resultados de la subescala de De-
presion (tabla 4) no se encontraron diferencias es-
tadisticamente significativas por sexo (p = 0.234). A
diferencia de la ansiedad, tampoco hubo diferencias

Tabla 3. Comparacién de sintomas de ansiedad e insomnio por caracteristicas sociodemograficas

Sexo

Hombre 19 (37.3%) 32(62.7%) 0.796
Mujer 44 (35.2%) 81 (64.8%)

Ano en curso de la Licenciatura

Primer afio 24 (36.9%) 41(63.1%)

Segundo afio 7 (30.4%) 16 (69.6%)

Tercer afo 15 (50.0%) 15(50.0%) 0.001
Cuarto afio 3 (16.7%) 15(83.3%)

Quinto afio 9 (81.8%) 2 (18.2%)

Sexto afio 5 (17.2%) 24(82.8%)

Tiempo invertido en informarse sobre la pandemia

Nada 5 (25.0%) 15 (75.0%) 0417
Menos de 3 horas/dia 54 (36.5%) 94 (63.5%) ’
Méas de 3 horas/dia 4 (50.0%) 4(50.0%)

Diagnoéstico en un familiar de COVID

Si 7 (41.2%) 10 (58.8%) 0.626
No 56 (35.2%) 103 (64.8%)

Comparacion entre las variables sociodemograficas y ansiedad e insomnio (chi2).

N (%) = Frecuencia y porcentaje.
Caso= Puntuacion =4 en cada subescala.
No caso= Puntuacion <4 en cada subescala.

Tabla 4. Comparacion de sintomas de depresion por caracteristicas sociodemograficas

Sexo

Hombre 6 (11.8%) 45 (88.2%) 0.234
Mujer 8 (6.4%) 117 (93.6%) ’
Ano en curso de la Licenciatura

Primer Afo 5 (7.7%) 60(92.3%)

Segundo Afo 0 (0.0%) 23(100%)

Tercer Ano 4 (13.3%) 26(86.7%)

Cuarto Afo 1 (5.6%) 17 (94.4%)

Quinto afio 2 (18.2%) 9 (81.8%) 0.371
Sexto afo 2(6.9%) 27(93.1%)

Tiempo invertido en informarse sobre la pandemia

Nada 0 (0.0%) 20 (100.0%)

Menos de 3 horas/dia 12 (8.1%) 136 (91.9%) 0.083
Mas de 3 horas/dia 2 (25.0%) 6 (75.0%)

Diagnéstico en un familiar de COVID

Si 3(17.6%) 14 (82.4%) 0139
No 11 (6.9%) 148 (93.1%) )

Comparacion entre depresion y las variables sociodemograficas (chi?).

N (%) = Frecuencia y porcentaje.
Caso = Puntuacién =4 en cada subescala.
No caso = Puntuacion <4 en cada subescala.
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entre el ano académico cursado (p = 0.371). Del mis-
mo modo, no mostraron diferencias significativas
entre depresion y el tiempo invertido en informarse
acerca de la pandemia (0.083) ni el diagndstico en
un familiar de COVID 19 (p = 0.139).

La edad de la muestra presenté una media de
20.88 afios con una DE de 1.970, y en cuanto a su re-
lacién con los sintomas de ansiedad e insomnio y de
depresion no se mostro diferencia estadisticamente
significativa para ninguna (p = 0.335 y p = 0.805
respectivamente).

DISCUSION

El presente estudio pretende aportar ala evidencia de
la prevalencia de afectaciones psicolégicas debidas
al confinamiento por COVID-19 en estudiantes de
medicina. Los hallazgos sugieren que los estudiantes
que cursan el quinto ano de la carrera de medicina
son los mas afectados. Estos alumnos inician su in-
mersion en los hospitales y debido a la pandemia, sus
practicas presenciales fueron interrumpidas algunas
semanas, continuando su educacién solo por medio
de clases virtuales. A pesar de que regresaron a esce-
narios clinicos aproximadamente 6 meses después,
se mantenia latente la interrupcion de sus practicas
por la emergencia sanitaria. Particularmente sus ni-
veles de ansiedad estuvieron muy por encima de lo
declarado por los otros estudiantes, y lo reportado
en otros estudios. Por ejemplo, un estudio realiza-
do en estudiantes de Medicina en China durante
la pandemia, encontré que 24.9% de ellos habian
experimentado ansiedad, en contraste con 35.8% en
la muestra del presente estudio, y 81.8% en el grupo
mas afectado”. En comparacién con la poblacion
mexicana general, un estudio realizado durante la
pandemia encontré que 22.6% de la muestra tenia
sintomas moderados a severos de ansiedad, lo cual
contrasta con los niveles presentados por los estu-
diantes de nuestro estudio, que son mayores’, esto
podria deberse a la incertidumbre y la presién por
el progreso académico que puede afectar la salud
mental de dicha poblacién.

Respecto a la depresion, también son los alumnos
de quinto ano quienes presentaron una prevalen-
cia mayor, sin alcanzar diferencias estadisticamente
significativas. Un estudio publicado por W. Tang
y colaboradores (2020) encontraron una prevalen-
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cia de 9% en estudiantes universitarios, una cifra
similar a la encontrada en este estudio (8%)'®. Por
su parte en Latinoamérica, un estudio realizado en
estudiantes colombianos, reportan que en un 14%
de ellos, se presentan sintomas de depresion leve,
debido al aislamiento por la pandemia lo cual es
mayor al presentado en nuestra poblacion®.

Adicionalmente, y en contraste con los hallaz-
gos del presente trabajo, un estudio publicado por
W. Tang (2020) menciona que se observaron cifras
mayores de depresion en los estudiantes que se en-
contraban a punto de graduarse, lo que en nuestra
poblacién equivale al sexto afio académico. Sin em-
bargo, los resultados de esta investigacion lo colo-
caron en el tercer puesto de los 6 grupos en el nivel
de depresion®®. Los datos anteriores pueden deberse
a que este grupo de estudiantes estaba a punto de
terminar su formacion clinica, y la experiencia prac-
tica que pudo perder probablemente era minima,
en contraste, los estudiantes de quinto afio, que co-
rresponden a la poblacién con mayores sintomas de
depresion y ansiedad, son quienes probablemente se
encuentran en la mitad de su formacion y en quie-
nes mayor cambio genera el ajuste de la educacion
a un medio digital, sin practicas en hospitales por
la pandemia o con un posible retorno a escenarios
clinicos que los exponia al contagio.

En cuanto a las caracteristicas demograficas, no
se encontraron diferencias significativas entre an-
siedad e insomnio o depresion por sexo. Esto es con-
trario a lo encontrado en otros estudios similares;
donde se ha referido un mayor impacto psicologico
en las mujeres'>*, incluso en poblacién mexicana
general’. En el mismo sentido, el presente estudio
no encontr6 diferencias por edad; sin embargo, es
importante declarar que el rango de edad de la mues-
tra es estrecho, lo que podria explicar que no existan
diferencias en esta variable. En otras publicaciones
se ha reportado que existe una mayor prevalencia de
sintomas de depresion en los pacientes menores de
35 anos', incluso en poblacién mexicana®.

En una publicaciéon de Cao (2020) se menciona
que tener familiares infectados por Coronavirus era
un factor de riesgo para ansiedad. En el presente
estudio no se demostrd una diferencia significativa
en cuanto a quienes presentan sintomas de ansiedad
y el contagio en algtin familiar. Cabe mencionar que
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el porcentaje de personas con familiares infectados
fue solo del 9.7%, comparado con estudios donde la
prevalencia de contagios era mayor". Finalmente, no
se encontrd una diferencia significativa en cuanto al
tiempo invertido en informarse acerca de la pande-
mia y su relacién con sintomas de afectacion de la
salud mental, a diferencia de un estudio realizado
en poblacion Mexicana el cual menciona que debi-
do a la gran exposicion de los jovenes a los medios
digitales, son ellos quienes, comparados con el resto
de la poblacién, tienen mayor probabilidad de pade-
cer estrés por la informacion recibida; sin embargo,
al tratarse de una poblacion con caracteristicas de
edad similares, la diferencia en nuestro estudio no
se mostro significativa®.

Limitaciones del estudio

Algunas de las limitaciones del estudio incluyen el
tipo de diseno, se trata de un estudio transversal,
por lo que no se conoce el estado psicoldgico pre-
vio a la pandemia de los estudiantes, y por tanto,
es dificil determinar el impacto real de la pande-
mia sobre su estado psicolégico. Por otro lado, el
muestreo no incluy6 a estudiantes de medicina de
otras universidades, aunque se obtuvo la muestra
adecuada para el universo de interés. Es una brecha
de investigacion comparar con otras universidades
nacionales e internacionales, el impacto emocional
en sus estudiantes de medicina.

Un siguiente paso de este estudio es dar segui-
miento, sobre todo a los estudiantes de quinto afo,
para ver si su malestar emocional disminuyé o au-
menté posteriormente, ante las medidas educativas
implementadas y su reingreso al hospital algunos
meses después. A pesar de las limitaciones antes men-
cionadas, este estudio provee informacion de mucha
utilidad acerca del impacto psicoldgico por la pande-
mia en estudiantes de medicina, que podran orientar
acerca de grupos vulnerables a los cuales orientar
programas e intervenciones tanto psicologicas como
educativas, para asegurar la calidad académica y el
cuidado integral de estos profesionales de la salud
en formacion.

CONCLUSIONES
Las consecuencias psicologicas que han surgido a par-
tir del aislamiento por la pandemia por COVID-19

son una realidad en la poblacién. En estudiantes
de medicina se encontraron porcentajes elevados
de depresion y ansiedad e insomnio (8% y 35.8%
respectivamente), y fueron aiin mayores en aquellos
que se encuentran iniciando sus practicas clinicas
(18.2% y 81.8% respectivamente).

Este trabajo representa una de las primeras in-
vestigaciones en materia de educacion médica en
mexicanos. Evidencia los grandes retos académicos
que se han generado en las universidades y princi-
palmente en las escuelas de medicina, en las que los
estudiantes necesitan una formacion clinica pre-
sencial, dificilmente adaptable a entornos virtuales,
aunado a esto, la reincorporacion de los estudiantes
a estos espacios de practica, deberdn priorizar la
seguridad de los profesionales de la salud en for-
macion, para quienes las experiencias clinicas son
poco conocidas hasta ese momento, enfrentandose
de manera temprana a una emergencia sanitaria que
ha llegado a colapsar los sistemas de salud.
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