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RESUMEN

Objetivo: Demostrar cual es el efecto que produce el contacto con pacientes con
trastornos mentales en la actitud hacia la salud mental en estudiantes de

medicina.

Método: Se realizé un estudio Experimental, Cuasiexperimental. La poblacion de
estudio estuvo constituida por 113 alumnos del quinto aino de medicina en dos
momentos antes y después de tener contacto con pacientes con trastornos
mentales. A los participantes se les administro individualmente la encuesta CAMI

(Actitudes hacia la enfermedad mental)

Resultados: Se encontré que existen razones suficientes para afirmar que el
contacto con pacientes con trastornos mentales produce un efecto positivo en la
actitud hacia la salud mental en estudiantes de medicina (p < 0,001). El 69% de la
muestra estuvo conformada por el sexo femenino y el 31% por el sexo masculino.
Las actitudes negativas hacia la salud mental se redujeron en un 67% después

del contacto con pacientes con trastornos mentales.

Conclusioén: El contacto con pacientes con trastornos mentales produce un

efecto positivo en la actitud hacia la salud mental en estudiantes de medicina.

Palabras claves: Salud mental, Psiquiatria, estudiantes de medicina. (Fuente:
DeCs)



ABSTRACT

Objective: To demonstrate the effect of contact with patients with mental disorders

on the attitude towards mental health in medical students.

Method: An Experimental, Quasi-experimental study was carried out. The study
population consisted of 113 fifth-year medical students in two moments before and
after having contact with patients with mental disorders. Participants were

individually administered the CAMI survey (Attitudes towards mental iliness)

Results: It was found that there are sufficient reasons to affirm that contact with
patients with mental disorders produces a positive effect on the attitude towards
mental health (p <0.001). 69% of the sample was made up of the female sex and
31% of the male sex. Negative attitudes towards mental health were reduced by

67% after contact with patients with mental disorders.

Conclusion: Contact with patients with mental disorders produces a positive

effect on the attitude towards mental health in medical students.

Keywords: Mental health, Psychiatry, medical students. (Source: DeCs)
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I. INTRODUCCION

1.1. Marco tedrico

Los trastornos mentales son diversos, cada uno de ellos con
manifestaciones distintas. (1) En general, se caracterizan por una
combinacion de alteraciones del pensamiento, la percepcidn, las

emociones, la conducta y las relaciones con los demas. (2)

Como se sabe, los alumnos de medicina durante un ciclo de su vida
universitaria tienen contacto con personas con trastornos mentales durante
el curso de Psiquiatria. (3) La psiquiatria es la rama de la medicina que se
ocupa del estudio, la prevencién, el tratamiento y la rehabilitacién de los
trastornos psiquicos, entendiendo como tales tanto a las enfermedades
psiquiatricas como otras patologias psiquicas, entre las que se incluyen los

trastornos de la personalidad. (4)

El curso de psiquiatria desde anos atras ha sido incluido en el curriculo
meédico, primero como un curso opcional en otros paises, y ahora como un
curso obligatorio para culminar la carrera de Medicina humana. En nuestra
universidad, en la carrera de Medicina la rotacion por Psiquiatria se lleva a
cabo en el décimo ciclo, tres veces por semana, de 8 de la mafana a 1 de
la tarde en los centros de salud y hospitales, aqui se realiza la teoria y la

practica respectiva. (5)

Estas practicas pre profesionales psiquiatricas juegan un papel muy
importante en los alumnos de Medicina, tienen un impacto cambiando las
actitudes hacia la salud mental, ya que los alumnos tienen contacto directo
con personas que padecen distintos trastornos mentales, y tienen la
oportunidad de entrevistarlas ademas de obtener informacion acerca de su
historia clinica. También durante el ciclo adquieren diversos conocimientos
de psiquiatria gracias a la lectura de los libros guia complementado con la

experiencia de sus docentes de practica. (6)



La salud mental es mas que la ausencia de enfermedad mental. La OMS la
conceptualiza como un estado de confort en el cual la persona es capaz de
darse cuenta de sus aptitudes (7), de dar la cara a las tensiones cotidianas
de la vida, de trabajar beneficiosamente y de hacer una colaboracién a su

comunidad. (8)

La salud mental de los individuos puede estar influenciada por diferentes
agentes y experiencias propias, interrelacion social, los medios de la
sociedad y los valores culturales. (9) Se encuentra afectada, por anécdotas
de la vida cotidiana, de la familia, del colegio y del trabajo. (10)

Los trastornos mentales son muy frecuentes. En el mundo, las
enfermedades mentales y de comportamiento representaban en los anos
90 el 11% de la carga mundial de la enfermedad. Se predice que para el
2020 esto va aumentar a un 15%. (11) La OMS informo en el afio 2001
aproximadamente 45 millones de individuos a nivel del mundo padecen de

alguna forma de trastorno mental. (12)

Las enfermedades psiquiatricas son frecuentes en el Peru. El instituto
Honorio Delgado- Hideyo Noguchi que esta especializado en salud mental
afirma que aproximadamente el 37% de la poblacion es probable que
padezca un trastorno mental en alguna oportunidad en su vida. (13) La
frecuencia de depresiéon en Lima es del 18,2%, en la parte de la sierra es

del 16,2% y en la Selva peruana es del 21,4% (14)

La actitud hacia estos trastornos psiquiatricos es de suma importancia ya
que puede repercutir directamente en la evolucién de su enfermedad. Ya

sea positiva o negativamente. (15)

A nivel de todo el mundo con frecuencia las personas con trastornos
mentales encuentran el estigma, el prejuicio y la discriminacion hacia ellas,
no solo por el publico en general sino también por el personal de atencion
médica. (16) Entre varias enfermedades, las enfermedades mentales son
consideradas como las mas estigmatizadas. (17)

El estigma favorece a la enorme carga de morbilidad mental,
convirtiéndose en un obstaculo para la busqueda del tratamiento. El

estigma y una actitud negativa pueden afectar la vida de los que padecen



un trastorno psiquiatrico. Los estudiantes de medicina humana y la actitud
que tienen hacia la salud mental y trastornos psiquiatricos son de suma
importancia ya que, estos son los futuros encargados de tratar a las
personas con trastornos psiquiatricos, ya se directa o indirectamente,
durante la rotacién en el curso y durante el internado médico o durante el

serums. (18)

Los estudiantes de medicina humana al pasar los afos de carrera
comienzan a mostrar preferencias por diferentes tipos de pacientes, y
segun diferentes estudios se ha visto que ofrecen menor empatia por los
pacientes con enfermedades mentales en comparacion con otro tipo de

pacientes. (19)

Estudios realizados han demostrado que con respecto a los estudiantes de
medicina en los primeros afos de carrera y la salud mental hay ignorancia
acerca de hechos cientificos psiquiatricos, pacientes psiquiatricos y sus

métodos de tratamiento. (20)

Una actitud negativa comprometera al futuro meédico y disminuira su
capacidad para identificar y gestionar los problemas psiquiatricos,
independientemente de los conocimientos tedricos de psiquiatria
adquiridos. Mirando la carga de la parte mental en las enfermedades es
muy importante hacer esfuerzos para lograr una actitud positiva hacia las

enfermedades mentales y psiquiatria a nivel de pregrado (21)

Existen diversos cuestionarios para medir la actitud hacia la salud mental,
entre ellos tenemos al cuestionario CAMI que ha sido validado en espanol
(Taylor & Dear, 1981) (anexo 1).(22) Abarca 40 items, que han sido
minuciosamente analizados, con una respuesta de tipo Likert de cinco
puntos entre totalmente de acuerdo hasta en desacuerdo total. Esta escala
tiene preguntas referentes a opiniones acerca de cémo tratar y cuidar a

personas con enfermedades psiquiatricas. (23)



l.2. Antecedentes

En el aino 2014 se realizd un estudio para comparar la actitud de los
alumnos e internos de medicina acerca de la salud mental y la Psiquiatria.
Hubo una mejor perspectiva de los internos hacia la psiquiatria y los
pacientes con trastornos mentales en comparacion con los estudiantes
recién graduados. Se concluye que la exposicion a la Psiquiatria parece
tener influencia para lograr un cambio positivo (24)

En el afno 2015 se realizé un estudio para determinar las actitudes de los
alumnos de medicina con respecto a los trastornos mentales mediante la
comparacién de aquellos que han tenido contacto con pacientes mentales
y los que no lo han hecho y evaluar el impacto de una intervencién
educativa disefiada para reducir el estigma. Se revel que los alumnos de
ultimo afo que tuvieron conocimiento y contacto con pacientes con
trastornos mentales fueron menos estigmatizantes. Se concluye que la
ensefanza de los alumnos de medicina y sus actitudes hacia las
personas con enfermedad mental desempefian un papel muy importante
y puede representar un paso mas en la creacion de practicas clinicas con

una orientacion anti estigma (7)

En el ano 2017 se realizé un estudio en Rumania, para comparar las
actitudes hacia los pacientes psiquiatricos entre los estudiantes de
medicina rumanos y los internacionales. Se encontré6 que el grado de
contacto personal con las personas con enfermedades mentales se
correlaciondé con actitudes positivas. Se concluyé que la ensefanza
meédica es capaz desempefiar un rol importante en las actitudes de los

alumnos hacia la enfermedad mental. (25)



En el afio 2018 se realiz6 un estudio en Reino Unido para examinar las
actitudes de los alumnos de medicina hacia la enfermedad acerca los
trastornos mentales, Psiquiatria y evaluar la efectividad de la corta
rotacion en Psiquiatria en reducir las actitudes estigmatizantes en
estudiantes de medicina. Nos revelo que las practicas de psiquiatria
pueden desafiar las percepciones de los estudiantes hacia la enfermedad
mental y llevar a una reduccion en las actitudes estigmatizantes. Se
concluye que las practicas en psiquiatria tienen un efecto positivo hacia

los trastornos mentales en alumnos de medicina. (26)

1.3. Justificacion
Debido a lo expuesto anteriormente, vemos que existe un gran numero de
personas que aplican una conducta estigmatizante hacia la salud mental,
tanto el publico en general como personas del area de la salud. Hoy en dia
la cifra de pacientes con enfermedades mentales es muy alta, y cada vez la
salud mental cobra mas importancia en escuelas, universidades y diversas
redes sociales. Nuestro estudio se enfoca en los alumnos de medicina de
nuestra universidad, alumnos que llevaron y no llevaron el curso de
Psiquiatria debido a que nosotros estamos en plena formacion y somos el
futuro en el area de la salud; cada uno de nosotros, tendra la oportunidad
de encontrarse con un paciente con algun tipo de trastorno mental, durante
el ejercicio de nuestra carrera profesional.(27) Por ello es necesario que
tengamos una formacion completa tanto practica y teoria que en el poco
tiempo que se nos da la oportunidad de hacer la rotacion de Psiquiatria
esta sea capaz de generar un impacto favorable en nuestra actitud hacia la
salud mental, y de lo contrario implementar las estrategias y competencias
necesarias para lograrlo, ya que esta etapa sera crucial para nuestro
desenvolvimiento futuro hacia los pacientes psiquiatricos, y que todo lo que
sea aprendido en nuestros afos de estudio no solo quede en algo tedrico

sino sea grabado como algo para nuestro dia a dia.

l.4. Enunciado del Problema

¢ Cual es el efecto del contacto con pacientes con trastornos mentales en la
actitud hacia la salud mental en estudiantes de medicina?

I.5. Hipétesis



e Hipétesis Nula (HO)
El contacto con pacientes con trastornos mentales no produce un
efecto positivo en la actitud hacia la salud mental en estudiantes de
medicina.

e Hipoétesis Alterna (H1)
El contacto con pacientes con trastornos mentales produce un efecto
positivo en la actitud hacia la salud mental en estudiantes de

medicina.

I.6. Objetivos

Objetivo General
e Demostrar cual es el efecto que produce el contacto con pacientes
con trastornos mentales en la actitud hacia la salud mental en

estudiantes de medicina de la Universidad Privada Antenor Orrego.

Objetivos Especificos

e Medir la actitud hacia la salud mental antes de tener contacto con
pacientes con trastornos mentales mediante la rotacion por Psiquiatria en
estudiantes de medicina.

e Medir la actitud hacia la salud mental después de tener contacto con
pacientes con trastornos mentales mediante la rotacion por Psiquiatria en
estudiantes de medicina.

e Comparar la actitud hacia la salud mental antes y después de tener
contacto con pacientes con trastornos mentales mediante la rotacién por
Psiquiatria en estudiantes de medicina.

e Analizar si el contacto con pacientes con trastornos mentales mediante la
rotacion por Psiquiatria influyd en la actitud hacia la salud mental en

estudiantes de medicina.

Il. MATERIALES Y METODOS

Il.1. Poblacién de estudio
Poblaciéon objetiva: Estudiantes de noveno y décimo ciclo de medicina de
Trujillo-Peru de la Universidad Privada Antenor Orrego, durante el periodo

2019 que cumplan con los criterios de seleccion.



I1.2. Criterios de seleccion

Criterios de inclusion

Cursen el 9° ciclo de medicina de la UPAO en el periodo 2019 I.
e -Cursen el 10° ciclo de medicina de la UPAO en el periodo 2019 II.

-Mas de 18 anos

-Ambos sexos.

Criterios de exclusion
e Segunda profesién en ciencias de la salud

e Segunda matricula en Psiquiatria

11.3. Muestra

Unidad de analisis: Alumnos de Medicina Humana de la Universidad Privada
Antenor Orrego de Truijillo-Peru que cursen noveno ciclo en el periodo 2019 |

y décimo ciclo en el periodo 2019 II.

Unidad de Muestreo: Ficha para recolectar datos de los alumnos de medicina que
aceptaron ser parte del estudio antes y después de llevar el curso de
Psiquiatria.

Tamano muestral: Mediante la férmula para estudio cuasiexperimental

COMPARACION DE PROPORCIONES, GRUPOS EMPAREJADOS [Connor

(1957)]

Ntmero de pares para aplicar el test de McNemar:

I ‘-2
ERyNE +2, 5Py (B —Py)° |

P -B)

n

Donde:
* Pieslaproporcion esperada en el grupo 1,i=1, 2,

* P;=P(1-F,)+P,(1-P,) es la proporcion de pares discordantes.



= Z,4o= 1,96 (Relacionado a un grado de confianza del 95%)
= Z,5=0,8416 (Asociado a una potencia de prueba del 80%)

Calculo: Usando EPIDAT 4.2

Datos:
Proporcidn esperada en:
Poblacidn 1: 63,000%
Poblacidn 2: 80,000%
Mivel de confianza: a5, 0%
Resultados:

Potencia (%) Himero de pares
80,0 113

Se necesitd una muestra de 113 estudiantes de medicina de la Universidad

Privada Antenor Orrego.

Tipo de muestreo: Aleatorio simple



2.4. Diseio de Estudio

Tipo de Estudio: Cuasiexperimental Analitico

Diseio Especifico




I.5. Definicion operacional de variables

Variables Tipo de | Escala de | Definicion Forma de
variable medicion operacional registro
Dependiente Cualitativa Nominal A través de la | -Actitud
Actitud hacia la escala CAMI: positiva
salud mental >=160  actitud | -Actitud
positiva negativa
<160 actitud
negativa
Independiente Cualitativa Nominal Haber llevado el | Si-No
Contacto con curso de
personas con Psiquiatria
trastornos A través del
mentales campus virtual
Variables Tipo Escala de | Definicion Forma de
intervinientes medicion operacional registro
Edad Cuantitativa De razén Registro de la | >18 afos
edad a través
de la encuesta
a realizar
Sexo Cualitativa Nominal Registro  del | Masculino
sexo a través | Femenino
de la encuesta
a realizar
Procedencia Cualitativa Nominal Registro a
través de la | Trujillo




encuesta a | Otro

realizar
Experiencia con | Cualitativa Nominal Registro a| Si familiar,
una enfermedad través de la | amigos o]
psiquiatrica encuesta a | personal.
realizar Ninguna
Pertenecer a | Cualitativa Nominal Registro a| Si
grupo de apoyo través de | No
hacia salud encuesta a
mental realizar

I1.6.

Procedimiento y Técnicas

. Luego de aprobado el proyecto de investigaciéon con resolucion N°

1028-2019-FMEHU-UPAO (ANEXO 1), se procedi®é a obtener la
resolucién del comité de ética de la Universidad Privada Antenor
Orrego con resolucion N° 281-2019-UPAO. (ANEXO 2)

. Con los permisos obtenidos, se presentd una solicitud a la directora de

la Escuela Profesional de Medicina Humana solicitando el permiso
para acceder a las aulas de la Universidad Privada Antenor Orrego

durante el periodo 2019.

. Con la solicitud aprobada (ANEXO 3), se accedié a las aulas y se

administré una encuesta de manera presencial antes y nuevamente
después de tener contacto con pacientes trastornos mentales a los
estudiantes medicina, desde mediados del 2019 hasta finales del
2019. La encuesta realizada fue la encuesta CAMI (Actitudes hacia la
enfermedad mental) (ANEXO 4). Es una encuesta de cuarenta items,
evaluados con respuestas de 5 puntos, que se encuentra desde
totalmente de acuerdo hasta totalmente en desacuerdo. Los cuarenta
items se enfocan en diferentes areas de la salud mental, enfermedad
mental y psiquiatria. Una puntuaciéon total 2160 puntos indica una

actitud positiva hacia la salud mental y <160 puntos una actitud




negativa. Asi mismo, respondieron sobre algunas preguntas
demograficas basicas como edad, sexo, procedencia, experiencia
personal con enfermedades psiquiatricas o de un familiar cercano y
pertenecer a un grupo de apoyo hacia la salud mental.

4. La encuesta se administréo durante una sesién de orientacién al inicio
de la rotacion de psiquiatria y nuevamente después del examen final.
Para hacer coincidir sus encuestas previas y posteriores, los
estudiantes anotaron su cédigo id en la encuesta previa y posterior. En
ese momento se les explico a los estudiantes cada pregunta de la
encuesta, la importancia de su colaboracién, la veracidad en las
respuestas. La encuesta tardé aproximadamente veinte minutos en
completarse y obtuvimos el consentimiento por escrito de todos los
participantes. (ANEXO &)

5. Los datos registrados en la ficha de recoleccion de datos fueron
ingresados a una base de datos creada en Excel, los cuales fueron

analizados con el programa Estadistico IBM Statistics 25.

I.7. Procesamiento y analisis estadistico
Plan de analisis de datos
Se registré en una base de datos en Microsoft Excel 2016, para su
procesamiento y analisis de los datos se uso el paquete estadistico IBM
SPSS Statistics 25.
Estadistica descriptiva
Para las variables cualitativas, los resultados se presentaran en tablas
simples y cruzadas con frecuencias absolutas y porcentuales.
Estadistica analitica
Se utilizé la prueba de McNemar por ser un disefio con datos antes y

después, con un nivel de significancia de (p < 0,001.).

I1.8. Consideraciones Eticas



Se solicitdé la aprobacion previa al Comité de investigacion de la facultad de
Medicina Humana, para proceder a la ejecucion del proyecto de
investigacion, aprobado con resolucion N° 1028-2019-UPAO.

El presente proyecto se tomé en cuenta el Cédigo de Etica y Deontologia
del CMP (Titulo | Cap 6, Art. 42,43,46,48).

De acuerdo a la Ley General de Salud (Ley N°26842) el proyecto se rige
segun la legislacion especial sobre la materia y los postulados éticos
emitidos en la Declaracion de Helsinki.

El estudio cuenta con la autorizacién del Comité de Investigacion y Etica de
la Universidad Privada Antenor Orrego.

Las encuestas presenciales respetan la confidencialidad de los sujetos en

estudio, y se respeta su derecho al consentimiento informado.

Ill. RESULTADOS

En la tabla A podemos observar que la muestra estuvo conformada
por un total de 113 estudiantes de medicina de la Universidad Privada
Antenor Orrego antes y después de llevar el curso de Psiquiatria, 35
varones y 78 mujeres, con edades entre los 20 a 32 anos de edad, donde
85 de los estudiantes provenian de Trujillo y solo 28 de otros lugares del
Perd. Ademas 72 de los estudiantes de medicina habian tenido
experiencia con las enfermedades mentales mientras que 41 no tuvieron
ninguna experiencia con las enfermedades mentales. Solo 3 de los
estudiantes de medicina llevan una segunda Carrera en ciencias de la
salud mientras que 110 de los estudiantes solo llevan una carrera en

ciencias de la salud.

En la tabla 1 se muestra que 82% de los estudiantes de medicina
presentan una actitud negativa hacia la salud mental antes de llevar el
curso de Psiquiatria- Mientras que el 18% de los estudiantes de medicina

muestran una actitud positiva antes de llevar el curso de Psiquiatria.

En la tabla 2 se muestra que 85% de los estudiantes de medicina

presentan una actitud positiva hacia la salud mental después de llevar el



curso de Psiquiatria- Mientras que el 15% de los estudiantes de medicina

muestran una actitud negativa después de llevar el curso de Psiquiatria.

En la tabla 3 se muestra que del 82% de estudiantes que tuvieron
una actitud negativa antes de llevar el curso de psiquiatria, 15%
mantuvieron su resultado después de llevar el curso y fueron los unicos

que tuvieron una actitud negativa, disminuyendo un 67%.

Del 18% de los estudiantes que tuvieron una actitud positiva antes
de llevar el curso de psiquiatria, todos ellos formaron parte para el cambio
de una actitud positiva adicionandose 67% mas para obtener una actitud

positiva, en total 85%

Existen razones suficientes para afirmar que el contacto con
pacientes con trastornos mentales mediante el curso de Psiquiatria

produce un efecto positivo en la actitud hacia la salud mental (p < 0,001)

Tabla A
Caracterizacion de los estudiantes de Medicina

n=113

Edad (en afos)

226+1,7

Sexo

Masculino 35 (31)
Femenino 78 (69)

Procedencia

Trujillo 85 (75)

Experiencia con enfermedades mentales

Ninguna 73 (65)
Si, personal 7 (6)
Si, familiar 27 (24)

(

(

(
Otro 28 (25)
(

(

(

Si, amigos 6 (5)

Pertenecer a grupo de apoyo hacia salud
mental

No 112 (99)
Si 1/1)




Tabla 1
Actitud hacia la salud mental antes de tener contacto con pacientes con trastornos
mentales en estudiantes de medicina

Actitud hacia la Frecuenci o

0
salud mental a
Negativa 93 82%
Positiva 20 18%
Total 113 100%
Tabla 2

Actitud hacia la salud mental después de tener contacto con pacientes con
trastornos mentales en estudiantes de medicina

Actitud hacia la Frecuenci o

(0]
salud mental a
Negativa 17 15%
Positiva 96 85%
Total 113 100.0%
Tabla 3

Comparacion de la actitud hacia la salud mental antes y después de haber

tenido contacto con pacientes con trastornos mentales en
estudiantes de Medicina

Actitud hacia la salud
mental después de llevar Total
el curso de Psiquiatria

Actitud hacia la salud
mental antes de




llevar el curso de

Psiquiatria

Negativa Positiva
Negativa 17 (15) 76 (67) 93 (82)
Positiva 0 (0) 20 (18) 20 (18)
Total 17 (15) 96 (85) 113 (100)

McNemar = 74,013, p < 0,001

Actitud hacia la salud mental

Negativa Positiva Total
% de N % de N % de N
Recuento tablas Recuento tablas Recuento tablas
Actitud hacia Negativa 17 15% 76 67% 93 82%
la salud
el &8 Positiva 0 0% 20 18% 20 18%
Total 17 15% 96 85% 113 100%
a0% 82%
80%
70%
60%
50%
40%
30% 18%
20%
0%
Negativa Positiva
Figura 1 Actitud hacia la salud mental antes de llevar el curso de

Psiquiatria en estudiantes de medicina.
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Figura 2 Actitud hacia la salud mental después de llevar el curso de

Psiquiatria en estudiantes de medicina

IV. DISCUSION

A nivel de todo el mundo con frecuencia las personas con trastornos
mentales encuentran el estigma, el prejuicio y la discriminacién hacia
ellas, no solo por el publico en general sino también por el personal de
atencion médica. (16) Por ello la actitud hacia la salud mental es de
suma importancia en el futuro profesional médico y esta directamente
relacionada con una repercusidon ya se positiva o negativa en la
enfermedad mental que puede interferir en la evolucidon de la misma. A
pesar de que hay una gran incidencia de trastornos mentales a nivel del
Peru y del mundo, las enfermedades mentales han sido estigmatizadas
por la poblacion en general. Ya que existia interés permanente en
dilucidar si hay un efecto después del contacto con pacientes con
trastornos mentales en la actitud hacia la salud mental de los estudiantes
de medicina, que son los encargados a futuro de manejar a estos
pacientes, en el presente estudio se quiere mostrar el efecto del contacto
con pacientes con trastornos mentales en la actitud hacia la salud mental
en los estudiantes de medicina humana, para lo cual se realizd
encuestas con la escala CAMI a los alumnos antes de llevar el curso de

Psiquiatria y después de llevar el curso de psiquiatria.



En la tabla A se puede comparar las caracteristicas generales de los
estudiantes de medicina, pudiendo considerarse como variables
intervinientes comparandose la edad, genero, procedencia, experiencia
con la salud mental y segunda carrera en ciencias de la salud, en los
cuales no se encontré diferencia significativa entre los alumnos de
medicina excepto con respecto al género en donde se encontré que el
69% correspondian al género femenino y 31% corresponden al género
masculino; dichos resultados son similares con los datos hallados por
Galka S (28), et al, en Indiana en el 2010 en donde no encontraron
diferencia significativa entre los alumnos de medicina excepto en cuanto
al género en el cual encontraron que 61% de estudiantes de medicina
eran del género masculino y 39% del género femenino.

En la tabla N° 1 se muestra la actitud hacia la salud mental de los
estudiantes de medicina antes de llevar el curso de Psiquiatria, hallando
que de los 113 estudiantes de medicina el 82% presento una actitud
negativa y solo el 18% una actitud positiva antes de llevar el curso de
Psiquiatria. Esto contrasta con lo obtenido por Tharyan P (29), et al, en
India en el 2014 en donde se encontrd que los estudiantes no expuestos
a una formacién psiquiatrica presentaron en mayor proporcion una
actitud negativa 70% en comparacién con los que si llevaron una
formacion psiquiatrica pertenecientes a afios superiores de la carrera de
medicina.

Ambos grupos de alumnos cursan la carrera de medicina, sin embargo,
el grupo que no tiene exposicidon al curso de Psiquiatria, es decir
contacto con pacientes con trastornos mentales, tiene tendencia a la
estigmatizacion de las enfermedades mentales, y esto se evidencia con
el alto porcentaje de actitud negativa hacia la salud mental antes de
haber llevado el curso de Psiquiatria. Lo cual conllevaria a un gran
problema en el futuro de un profesional médico disminuir las horas
practicas del curso de Psiquiatria o quitarlo de la malla curricular, ya que
es una pieza clave en su formacion.

En la tabla N° 2 se muestra la actitud hacia la salud mental después de
llevar el curso de Psiquiatria, encontrandose que de los 113 estudiantes

el 85% de los estudiantes de medicina presenta una actitud positiva y el



15% de los estudiantes presentan una actitud negativa, valores que
coinciden con el estudio realizado por Hailesilassie H (25), et al, en
Etiopia en el 2017 donde se encontré que aquellos estudiantes que
completaron la rotacién clinica en Psiquiatria 49% tuvieron una actitud
positiva en comparacion con aquellos que no llevaron la rotacion.

En la tabla N° 3 se muestra la comparacién de la actitud hacia la salud
mental antes y después de haber llevado el curso de Psiquiatria en
estudiantes de Medicina, donde se evidencia que del 82% de
estudiantes que tuvieron una actitud negativa antes de llevar el curso de
psiquiatria, 15% mantuvieron su resultado después de llevar el curso y
fueron los uUnicos que tuvieron una actitud negativa, disminuyendo un
67%. Del 18% de los estudiantes que tuvieron una actitud positiva antes
de llevar el curso de psiquiatria, todos ellos formaron parte para el
cambio de una actitud positiva adicionandose 67% mas para obtener
una actitud positiva, en total 85%. Concluyéndose que existen razones
suficientes para afirmar que el contacto con pacientes con trastornos
mentales mediante el curso de Psiquiatria produce un efecto positivo en

la actitud hacia la salud mental (p < 0,001)

En cuanto a los trabajos previos revisados, se considera al estudio
realizado por Tharyan P (29), et al, en India en el 2014 quienes
compararon las respuestas de 108 estudiantes de medicina de los
grupos de primer y cuarto aio no expuestos a psiquiatria con las de 139
estudiantes de ultimo afio que habian completado diversos componentes
de formacion psiquiatrica utilizando cuestionarios validados que
evaluaban sus actitudes hacia las enfermedades mentales; se encontro
que una mayor proporcion de estudiantes expuestos a formacién
psiquiatrica respaldaron actitudes positivas hacia la enfermedad mental
que los no expuestos (ic del 95%: p = 0,002). Similar a lo obtenido por
Hellis N (26), et al, en el 2018 en Reino unido donde se estudié mediante
la escala CAMI las actitudes de los estudiantes de medicina hacia las
enfermedades mentales antes y después de wuna intervencion
relacionada a la psiquiatria, la muestra estuvo conformada por 73

estudiantes. Las puntuaciones de estigma se redujeron después de la



intervencion relacionada a la psiquiatria (p <0,001). De la misma forma
en el estudio realizado por Poreddi V (30), et al, en la India en el 2015
donde se evalu6 y comparo las actitudes de los estudiantes de medicina
antes y después de exponerse a la formacién psiquiatrica mediante un
cuestionario. Se obtuvo como resultado una mejora en las actitudes de
los estudiantes después de la exposicion a la Psiquiatria, Ademas, el
género, la residencia y el contacto con la enfermedad mental fueron los
factores que influyeron en las actitudes de los estudiantes hacia la
enfermedad mental. Finalmente se debe tomar en cuenta las
limitaciones.

Por el contrario, Siebeck M et al (31), en Etiopia en el 2017 donde se
realizé una encuesta a los 122 estudiantes de medicina de cuarto afio.
Se obtuvo como resultado que los estudiantes que no tomaron la
rotacion de Psiquiatria tuvieron una actitud mas positiva hacia la
Psiquiatria que los estudiantes que completaron la rotacion clinica de
Psiquiatria (OR = 7.58, IC 95%).

La Dra. Paola Rodriguez Garcia es docente de la asignatura de
Psiquiatria de la Universidad Privada Antenor Orrego, pero esto no

genera interés en algun tipo de resultado del estudio.

V. LIMITACIONES

Finalmente se debe tomar en cuenta las limitaciones del presente estudio
las cuales al igual que, se presentan por la realizacién de encuestas a los
jovenes estudiantes, tomando en cuenta el tiempo que puede tomar
resolver el cuestionario y la disponibilidad del alumno. La muestra también
fue predominantemente femenina 69% lo que también limita la

generalizacidon de nuestros hallazgos.

Otra limitacion de este estudio es la ausencia de un seguimiento a largo
plazo para ver si las actitudes cambiadas hacia las enfermedades
mentales causadas por la rotacion psiquiatrica se mantuvieron después
de graduarse de la escuela de medicina. Por ello, debe dedicarse un

esfuerzo continuo a estudiar los efectos a largo plazo de las rotaciones



VI.

VII.

psiquiatricas en las actitudes de los profesionales de la salud hacia las
causas y el tratamiento de las enfermedades mentales

A pesar de estas limitaciones, este estudio proporciona mas informacion
sobre el alcance de las opiniones estigmatizantes sobre las enfermedades
mentales y la psiquiatria que permanecen dentro de la poblacion de

estudiantes de medicina de pregrado.

CONCLUSIONES

El contacto con pacientes con trastornos mentales influye positivamente
en la actitud hacia la salud mental en los estudiantes de medicina.

La actitud hacia la salud mental en estudiantes de medicina antes de
tener contacto con pacientes con trastornos mentales es 82% negativa.
Lo cual indica el alto porcentaje de actitudes estigmatizantes hacia la
salud mental en estudiantes de medicina. Es necesario poner en marcha
intervenciones relacionadas con el estigma relacionadas con las
enfermedades mentales para crear conciencia sobre el impacto negativo
del estigma.

La actitud hacia la salud mental en estudiantes de medicina después de
tener contacto con pacientes con trastornos mentales es 85% positiva.
Lo que nos sugiere que el contacto con pacientes con trastornos
mentales demostré ser efectivo para cambiar las actitudes de los
estudiantes de medicina.

Al comparar la actitud hacia la salud mental antes y después de haber
tenido contacto con pacientes con trastornos mentales, vemos que las

actitudes negativas hacia la salud mental se redujeron en un 67%

RECOMENDACIONES

1. Es recomendable revisar el plan de estudios actual de los
estudiantes de medicina para evitar la disminucion de horas al curso
de Psiquiatria y tratar de implementar estrategias en esta época de

pandemia que simulen el contacto con pacientes con trastornos



mentales para poder seguir generando un cambio positivo en la
actitud hacia la salud mental de los estudiantes de medicina.

2. Realizar estudios similares en una poblacion mas grande con la
finalidad de poder extrapolar nuestro estudio, conocer la realidad
problematica en otras universidades a nivel regional y poder generar
mejores estrategias.

3. Se requiere una evaluacion longitudinal de las actitudes de los
estudiantes hacia la salud mental y la psiquiatria a lo largo de la
escuela de medicina y mas alla si queremos comprender realmente
el impacto del plan de estudios de pregrado en esta area, y si estas

actitudes persisten con el paso del tiempo.
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IX. ANEXOS

ANEXO 1

N Facultad de Medicina H
M@UUPAO I D:lé::N:TO e Medicina Humana

Trujillo, 07 de junio del 2019

RESOLUCION N¢ 1028-2019-FMEHU-UPAD

VISTO, el expediente organizado por Don (fia) CABRERA CARDENAS KAREN FIORELLA alumno (a) de la Escuela
Profesional de Medicina Humana, solicitando INSCRIPCION de proyecto de tesis Titulado “EFECTO DEL CONTACTO
CON PACIENTES CON TRASTORNOS MENTALES EN LA ACTITUD HACIA LA SALUD MENTAL EN ESTUDIANTES DE
MEDICINA”, para obtener el Titulo Profesional de Médico Cirujano, i

CONSIDERANDO:

Que, el (la) alumno (a) CABRERA CARDENAS KAREN FIORELLA ha culminado el total de asignaturas de los 12 ciclos
académicos, y de conformidad con el referido proyecto revisado y evaluado por el Comité Técnico Permanente de

Investigacion de la Escuela Profesional de Medicina Humana, de conformidad con el Oficio N® 0161-2019-CI-FMEHU-
UPAO;

Que, de la Evaluacidn efectuada se desprende que el Proyecto referido redne las condiciones y caracteristicas técnicas
de un trabajo de Investigacion de la especialidad;

Que, de conformidad a lo establecido en la seccién 11l — del Titulo Profesional de Médico Cirujano y sus equivalentes,

del Reglamento de Grados ¥ Titulos Articulo del 26 al 29, el recurrente ha optado por la realizacién del Proyecto de
Tesis;

Que, habiéndose cumplide con los procedimientos académicos y administrativos reglamentariamente establecidos,
por lo que el Proyecto debe ser inscrito para ingresar a la fase de desarrollo;

Estando a las consideraciones expuestas y en uso a las atribuciones conferidas a este despacho;
SE RESUELVE:

Primero.-  AUTORIZAR Ia Inscripcidn del Proyecto de Tesis Titulado “EFECTO DEL CONTACTO CON PACIENTES CON
TRASTORNOS MENTALES EN LA ACTITUD HACIA LA SALUD MENTAL EN ESTUDIANTES DE MEDICINAY,
presentado por el (la) alumno (a) CABRERA CARDENAS KAREN FIORELLA en el registro de Proyectos con
el N2 3184 por reunir las caracteristicas y requisitos reglamentarios declardndolo expedito para la
realizacién del trabajo correspondiente,

Segundo.- REGISTRAR el presente Proyecto de Tesis con fecha 07.06.19 manteniendo la vigencia de registro hasta
el 07.06.21,

Tercero.- NOMBRAR como Asesor de la Tesis al profesor (a) Dr. RODRIGUEZ GARCIA PAOLA
Cuarto.- DERIVAR al Sefior Director de la Escuela Profesional de Medicina Humana para que se sirva disponer lo
que corresponda, de conformidad con la normas Institucionales establecidas, a fin que el alumno cumpla

las acciones que le competen.

Quinto.- PONER en conocimiento de las unidades comprometidas en el cumplimiento de lo dispuesto en la
presente resolucidn.



ANEXO 2

. l I PAO | VICERRECTORADO DE INVESTIGACION

COMITE DE BIOETICA EN INVESTIGACION

RESOLUCION COMITE DE BIOETICA N° 281-2019-UPAQ
Trujillo, 12 de Noviembre del 2019

VISTO, el oficio de fecha 12 de Noviembre del 2019 presentado por la Srta. Alumna CABRERA
CARDENAS, KAREN FIORELLA, quien solicita autorizacién para realizacién de investigacion.

CONSIDERANDO

Que por oficio, la alumna CABRERA CARDENAS, KAREN FIORELLA, solicita se le de
conformidad a su proyecto de investigacidn, de conformidad con el Reglamento del Comité de
Bioética en Investigacion de la UPAD.

Que en virtud de la Resolucién Rectoral N* 3335-2016-R-UPAO de 7 de julio de 2016, se
aprueban el Reglamento del Comité de Bioética que se encuentra en la pdgina web de la
universidad, gue tiene por objetivo su aplicacién obligatoria en las investigaciones que
comprometan en seres humanos y otros seres vivos dentro de estudios que son patrocinados por
la UPAO y sean conducidos por algin docente o investigador de las Facultades, Escuelas de
Postgrado, Centros de Investigacién y Establecimiento de Salud administrados por la UPAQ.

Que el presente caso, después de la evaluacién del expediente presentado por la alumna,
el Comité considera que el mencionado proyecto no contraviene las disposiciones del mencionado
Reglamento de Bioética, por tal motivo es procedente su aprobacion.



ANEXO 3

33 UPAQ | fromg gevacrnpimens |

Trujillo, 18 de julio de 2019.

VISTO; lo expuesto por la estudiante: KAREN CABRERA CARDENAS, sobre autorizacién para
realizar encuestas a los estudiantes del programa de medicina humana, PASE a la referida estudiante,
conelﬁndeinfmﬂequemﬂireodénhmmhmaﬁmdmdeh a los estudi

; la estudiante entregue el informe sobre los

Dra. Kat Lozano Peralta

Escuela ional de Medicina Humana

Cx,: Arvlion

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO AvAmérica Sur 3145 Monserate Trjillo - Peri
WWW.UPa0 adu pe EI;I;&IM]MHW




ANEXO 4

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Invito a usted a participar del proyecto titulado “EFECTO DEL CONTACTO
CON PACIENTES CON TRASTORNOS MENTALES EN LA ACTITUD HACIA
LA SALUD MENTAL EN ESTUDIANTES DE MEDICINA”, que tiene como
objetivo demostrar que el curso de Psiquiatria tiene un impacto en la actitud
hacia la salud mental en estudiantes de medicina. Esto nos podra permitir
identificar si hay un impacto en su mayoria positivo o negativo, para asi tratar
de implementar nuevas estrategias en la rotacion de Psiquiatria. Mas aun,
como futuros médicos, tenemos la responsabilidad de tratar con pacientes con
diferentes enfermedades psiquiatricas, por ellos es ideal que desde nuestra
formacioén nos ayuden a disminuir esas actitudes estigmatizantes hacia la salud
mental. Los estudiantes elegidos para formar parte de este proyecto de
investigacion seran escogidas por cumplir con los criterios de seleccion siendo
personas de mas de dieciocho afios y de ambos sexos. Este proyecto se
llevara a cabo a través de una encuesta presencial que consta de 40
preguntas, y cuyas respuestas que seran proporcionadas por usted, son faciles
de responder. Se les dara un tiempo de 25 minutos desde el momento de
reparticion de la encuesta para que puedan responder el cuestionario. El
estudio no conlleva ningun tipo de riesgo ni incomodidades, no se otorgara
beneficios a los participantes y no se dara ninguna compensacion econémica
por participar. Todo el proceso es confidencial, no tendra que poner su nombre.
Al finalizar el proyecto, se le enviara a través de un link los resultados de esta
investigacion para que usted pueda analizarlos. En caso de dudas y consultas
acerca de la investigacion, usted puede contactarse con Karen Cabrera
Cardenas con el numero de teléfono 942235043 y correo electronico
fio 17 1@hotmail.com.

Usted tendra derecho a no participar de la encuesta presencial. No habra

sancion o castigo.
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Trujillo, Peru 2019

ANEXO 5

CUESTIONARIO DE ACTITUDES DE LA COMUNIDAD HACIA LAS
PERSONAS CON ENFERMEDAD MENTAL (CAMI) (30)

EDAD...... SEXO: PROCEDENCIA:

sCue  experiencia ftiene usted de la enfermedad mental?
{Ninguna, a través de lo que he leido, por medio de una persona (especifigue por favor,
si es conocido, amigo o familiar, padres o hermanos, hijos, tios, etc.) que alguna vez

tuvo gue ir a consulta psiguiatrica, yo mismo he acudido a consulta psiquiatrica.
sTiene una segunda carrera en ciencias de la salud?

¢Lleva por 2da o 3era matricula el curso de Psiguiatria?

s Pertenece a un grupo de apoyo a la salud
1= L OO

Las afirmaciones siguientes expresan opiniones distintas sobre enfermedades
mentales vy l[as personas que |las padecen. El concepto de personas con
enfermedades mentales se refiere a personas que necesitan tratamiento para
trastornos mentales, pero que son capaces de vivir de forma independiente fuera
de un hospital. Debes marcar con una X la respuesta gque refleja mas
adecuadamente tu reaccion a cada frase. La primera reaccion es la mas
importante. No fe preocupes si algunas son parecidas a otras gue ya has
respondido anteriormente. Por favor, no dejes ningdn item sin respuesta.

PREGUNTA Muy de De Indiferente En Muy en
acuerdo acuerdo desacuerde | desacuerdo

1. Una de las principales causas de enfermedad
mental es la falta de disciplina vy falta de voluntad

2. La mejor manera de manejar a un enfarmo
mental es al encemarlo bajo llave.

3. Existe algo en los enfermos mentales que hace
facil el diferenciarios de personas nomales

4- En cuanto una persona muesire signos de
alteracion mental debe ser hospitalizado.

5. Pacientes mentales necesitan el mismo tipo de
control y disciplina que un nifo

6. Lo= enfermos mentales no se merecen nuestra
simpatia.

7. Los enfermos mentales son una carga en nuestra
sociedad.

8. El gasto fizcal en los servicios de salud mental es
una pérdida de dinero.

9. Existen suficientes servicios de salud mental.

10.Es mejor svadir a las personas con problemas
ryaritalac




12. El enfermiz mental debe ser aislado del resto de
lIa sociedad.

13. Una rmuger debe ser tonta para casarse con un
harmibre gque ha sufrido una enfermedad mental, awn
cuando este parezca estar totalments recuperado.

14. No me gustana ser vecno de alguien que ha
estado enfermao mentalments.

15. Cualguwer persona con antecedentes de
enfermedad mental debe ser exchuido para realizar
trabaios piblicos.

18. Las instiuciones de salud mental WO deben ser
situadas en bamios residenciales.

17. Los residentes tienen buenas razones para
oponerse a la instalacion de nstiuciones de salud
mental en sus vecindanos.

13. El reinsertar a enfemmos mentales en I3
comunidad es una buena terapia para elos, pero
irmpdica demasiados nesgos para bos residentes de
dicha comunidad

189. Asusta el pensar que enfemnos mentales vivan
en barmios residenciales

20.El situar institucicnes de salud mental en un
barmma residencial denigra y desvakora dicho barmio.

21. Una enfermecad mental es una entermecad
iqual a cualquier ofra enfermedad.

22 El enfermiz mental no debe ser fratado como
marginado social.

23. Se deberia poner menor enfasis en proteger a
|la pobdacion de los enfermos mentales..

24. Los hospitales mentales son un medio antiguo

y pasado de moda para tratar a los enfermos
mentales.

25 Virtualmente cualquier perscna pusde llegar a
ransformarse en un enferma mental

28. Los enfermios mentales han sido por
demasiado tiempo obieto de bura.

27. Se delberian destinar mayores fondos estatales
para &l cuidado y el ratamiento de bos enfermos
mentales.

23. Necesitamos adoptar una actitud de mayor
tolerancia hacia los enfermos mentales en nuestra
soiedad.

29. Muestros hospitales mentales parecen mas
prisiones que lugares adscuados para que kos
enfemos mentales adouieran cuidades.

30. Tenemos |a responsabilidad de otorgares a los
enfemmos mentales el mejor cuidado posible

31. Mo =& le deben negar sus derechos
individuales a los enfermos mentales.

32. Se bes debe motvar a los enfermos mentales
para gque asuman las responsabilidades de una
wida nomnal.

33. Nadie tiene derechio de excluir a los enfermos
mentales de su wecindanio.




34. Los enfermos mentales son mucho menos
peligrosos de lo que la gente supone.

35.5e puede confiar en muchas mujeres que
fueron pacientes en un hospital o servicio de salud
mental para que trabajen de nifieras

36. Los residentes deben permitir la instalacion de
centros de salud mental en sus vecindarios a modo
de suplir las necesidades de la comunidad local.

37. La mejor terapia para muchos pacientes
mentales es la reinsercidn en la vida de
comunidad.

38. Los servicios de salud mental deberian ser
otorgados mediante facilidades entregadas en
cada comunidad.

39. El situar instituciones mentales en bamos

residenciales no pone en peligro a los residentes
de dicho bamo

40. Los residentes no tienen nada que temer de
personas que acudan a su vecindaro en busca de
servicios mentales.




