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RESUMEN

Objetivo: Determinar si existe relacion entre dopaje cognitivo y rendimiento
académico en estudiantes de la facultad de Medicina Humana de la Universidad
Privada Antenor Orrego.

Materiales y métodos: Se realizé un estudio analitico, transversal, en 161
estudiantes que cursaban del segundo a décimo segundo ciclo de la carrera de
medicina humana de la Universidad Privada Antenor Orrego en el semestre
académico 2020-20, a quienes se le aplicé un instrumento de recoleccién de
datos tipo cuestionario, del cual se obtuvo informacién sobre dopaje cognitivo y
rendimiento académico de cada alumno, comparando los resultados entre
ambas variables. Los datos fueron analizados usando las pruebas estadisticas
de x2de Pearson y T-Student.

Resultados: El 70,2% de los alumnos de los diversos ciclos indicaron dopaje
cognitivo positivo en algun momento del afio académico; con predominio en el
décimo primer ciclo (14,9%). El 50,9% mostraron inadecuado rendimiento
académico, dentro de los cuales los alumnos que procedian de otra ciudad
mostraron un mayor porcentaje (31.1%). La sustancia de mayor consumo fue la
cafeina con un 47,2 %, durante todo el ciclo (38,5%), con la finalidad de tener
mayor resistencia para realizar sus actividades (78,9%). La mayoria indicé que
consume pequefas cantidades (61,5%) y no consideran que el dopaje cognitivo
ayude en su rendimiento académico. No se hallo relacion entre dopaje cognitivo
y el rendimiento académico de los alumnos (p= 0,235)

Conclusiones: Se evidencia que el indice de dopaje cognitivo positivo en los
alumnos de la carrera de medicina humana es alto, y ya que en el presente
estudio no se hallé correlacién estadisticamente significativa entre dopaje
cognitivo y rendimiento académico, la investigacion nos debe ayudar e incentivar
a seguir estudiando y buscando nuevas variables que afecten el rendimiento
académico en dichos estudiantes.

Palabras claves (MeSH): Rendimiento académico, dopaje cognitivo
farmacéutico, estudiantes de medicina humana.



ABSTRACT

Objective: To determine if there is a relationship between cognitive doping and
academic performance in students of the faculty of Human Medicine of the
Universidad Privada Antenor Orrego.

Materials and methods: An analytical, cross-sectional study was carried out in
161 students from the second to twelfth cycle of the human medicine career at
the Universidad Privada Antenor Orrego in the 2020-20 academic semester, to
whom a questionnaire-type data collection instrument was applied, from which
information was obtained on cognitive doping and academic performance of each
student, comparing the results between both variables. The data were analyzed
using Pearson's x2 and T-Student statistical tests.

Results: 70.2% of the students of the different cycles indicated positive cognitive
doping at some time during the academic year, this was most frequent among
the eleventh cycle students (14.9%). A total of 50.9% showed inadequate
academic performance, among which students coming from another city showed
a higher percentage (31.1%). The substance of greatest consumption was
caffeine with 47.2%; during the whole cycle (38.5%), with the purpose of having
greater resistance to carry out their activities (78.9%). Most of them indicated that
they consume small amounts (61.5%) and do not consider that cognitive doping
helps their academic performance. No relationship was found between cognitive
doping and students' academic performance (p= 0,235).

Conclusions: Itis evident that the rate of positive cognitive doping in students of
human medicine career is high and since in the present study no statistically
significant correlation was found between cognitive doping and academic
performance, the research should help us and encourage us to continue studying
and searching for new variables that affect academic performance in such
students.

Key words (MeSH): Academic performance, pharmaceutical cognitive doping,
human medicine students.



.  INTRODUCCION

El rendimiento académico por cuestiones semanticas también se denomina
aptitud escolar, desempefio académico o rendimiento escolar (1). En la
actualidad existen mdultiples definiciones, pero la mas acertada es la propuesta
por Torres & Rodriguez quien conceptualiza al rendimiento académico como “el
nivel de conocimiento demostrado en un area o materia comparado con la norma

y que generalmente es medido por el promedio académico.” (2)

Diaz (2017) en su investigacion desconfia de que las calificaciones obtenidas en
una evaluacion demuestren el verdadero aprendizaje obtenido por los

estudiantes y aclara que existen multiples factores intervinientes (3).

Dentro de ellos se encuentra el uso del doping cerebral o dopaje cognitivo el cual
se define como el consumo de sustancias psicoactivas, también llamadas
“potenciadores cognitivos” o “drogas inteligentes”, por parte de personas sanas,
con el objetivo de promover el aumento de habilidades cognitivas como: la

memoria, la creatividad y la inteligencia en ausencia de prescripcion médica (4).

Segun la definicion establecida se estima que la prevalencia de dopaje cognitivo

en los estudiantes universitarios es del 1.3 % al 33% (4) (5).

En Suiza se realizé un estudio donde se demostro que 66.2% de los estudiantes
universitarios consumen sustancias psicoactivas, es decir, sustancias que
influyen en el cerebro con el fin de mejorar su aprendizaje e incrementar su

rendimiento académico (6).

La Organizaciéon Mundial de la Salud — OMS, en su ultimo Informe Mundial sobre
Drogas 2015 inform6 que el consumo de dichas sustancias es un importante
problema de salud publica ya que afecta de forma negativa en los roles sociales,
econdmicos y de salud en quienes los consumen; dicho informe reporté mas de
450 000 muertes atribuibles al consumo de drogas psicoactivas,
correspondiendo esto al 1,5% del total de la carga de morbilidad (7). Diversos
estudios internacionales liderados por el Proyecto de Apoyo a la Comunidad
Andina en el Area de Drogas Sintéticas (Drosican) y el Programa Anti-Drogas
llicitas (Pradican), refieren que en los paises en vias de desarrollo ha

incrementado el consumo de drogas (8). Este aumento se debe a que el
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consumo de dichas sustancias se da desde los 15 afos, ya que, a partir de esa
edad, los adolescentes experimentan una serie de cambios como: el ingreso a
la educacién superior y por lo tanto adaptarse a un nuevo estilo de vida, nuevo

circulo social, cambio de residencia y su consecuente influencia del entorno (9).

La profesion de medicina humana a nivel mundial, a diferencia de otras
profesiones, se caracteriza por una mayor demanda tanto académica como de
tiempo, acompafiada de la evaluacion constante hacia los alumnos, siendo estos
los factores estresantes mas frecuentes en dicha poblacion(10)(11), creando en
ellos un estado de ansiedad, estrés, depresion, lo que conllevaria a un bajo

rendimiento académico(1).

En el presente trabajo se considera a los psicoestimulantes que contienen
cafeina como principales potenciadores cognitivos que consumen los
estudiantes con fines académicos (13). Dichas sustancias psicotropicas son
compuestos que ejercen su accion estimulando los procesos de

neurotransmision del sistema nervioso central (14).

En términos de farmacodinamia, los psicoestimualntes son sustancias quimicas
gue aumentan la concentracién de noradrenalina y dopamina, bloqueando sus
transportadores con la posterior liberacion en zonas especificas del cerebro. De
esta manera, mejoraran el aprendizaje que se vera reflejado en un destacado
rendimiento académico(15). Los causantes de su consumo por parte de la
poblacién universitaria son: mejorar la concentracion (65.2%), facilitar el estudio
(59,8%) y mantenerse en estado de alerta por mayor tiempo (47,8%)(16). La
prevalencia del consumo de cafeina es del 80% en estudiantes de medicina,
seguido por las bebidas energizantes en un 34%, siendo en orden de frecuencia
las sustancias de mayor consumo por dicha poblacion(17)(18). Los principales
efectos adversos que pueden ocasionar son: dispepsia gastrica, cefalea,
arritmias, irritabilidad, convulsiones e incluso muchas personas llegan a
desarrollan el sindrome de abstinencia ya que la seguridad de dichos
componentes no estd completamente estudiada, considerandose como un

riesgo para la salud si se las consume de manera indiscriminada(19).

La ansiedad de lograr un rendimiento académico favorable y por consiguiente

asegurar un mejor futuro profesional conlleva a que los estudiantes en general



acudan al consumo de las sustancias antes mencionadas (20).

Chévez Gutiérrez et al. En el periodo de 1 de febrero al 30 de junio del 2013
decidieron realizar en la Universidad Nacional Autonoma de Honduras en el Valle
de Sula (UNAH-VS) un estudio analitico de corte transversal con el objetivo de
determinar la frecuencia, el tipo y el saber acerca de sus efectos colaterales no
deseados de los estimulantes que consumen los estudiantes. Para ello
realizaron encuestas a 1950 universitarios de forma aleatorizada; obteniendo
como resultados que el 77% refieren consumo de dichas sustancias durante el
afio académico, predominando su uso en estudiantes del género femenino con
un 55%. Los estudiantes con mayor consumo son menores de 25 afios en un
95%. En relacion al tipo de estimulantes consumidos el de mayor predominancia
fue el café con un 58% seguido por las bebidas energizantes en un 30%. El 25%
de estudiantes desconocen los efectos adversos no deseados y el 75% restante
conoce los efectos adversos y a pesar de eso lo siguen consumiendo. Por lo
tanto, concluyen que el indice de consumo de dichas sustancias a pesar de

conocer sus efectos adversos no deseados es elevado (21).

Fond G et al, ejecutaron un estudio transversal con el objetivo de estimar la
prevalencia y el motivo del uso de psicoestimulantes por parte de los estudiantes
de pregrado y posgrado en la comunidad médica francesa. Para dicho estudio
se realizO una encuesta en linea en el que participaron un total de 1718
estudiantes y médicos franceses, dentro de los resultados sé hall6 que la
prevalencia del consumo de psicoestimulantes fue del 33%; el 29.7% consumian
psicoestimulantes de venta libre, el 6.7% habian recibido prescripcion médica
anterior y el 5.2% restante tenian un consumo ilicito. Entre los motivos que
llevaron al consumo de dichas sustancias se destaca: un mayor rendimiento

académico y mayor concentracion (22).

Bailey A. Munro et al, realizaron un estudio transversal en 6 universidades
ubicadas en distintas regiones de Estados Unidos, en el que participaron 308
estudiantes de distintas asignaturas. El propésito de la investigacion fue
determinar la relacién entre el uso no médico de estimulantes y el funcionamiento
ejecutivo dentro del cual hacen referencia al rendimiento académico. Para ello
utilizaron dos encuestas: “Stimulant Survey Questionnaire” y “Barkley Deficits in
Executive Functioning Scale”, las cuales median el consumo no medico de
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estimulantes y el funcionamiento ejecutivo respectivamente. Se obtuvo que el
18.8% de los estudiantes hacian uso de dichas sustancias con la finalidad de
mejorar su rendimiento académico y también se observo que los alumnos con
déficit en el funcionamiento ejecutivo eran los mas propensos a su uso; con
respecto alarelacion entre ambas variables no se encontr6 que el uso no médico

de estimulantes intervenga en el funcionamiento ejecutivo (23).

Pighi Marcella et al, realizaron una investigacion en 433 estudiantes italianos
gue estudian medicina con la finalidad de conocer el uso y las actitudes hacia el
consumo de potenciadores cognitivos. Para llevar a cabo dicha investigacién
realizaron un cuestionario ad hoc de 36 items. A dicho cuestionario respondieron
el 83,8% de los estudiantes de los cuales el 74,4% indican su consumo con la
finalidad de potenciar sus habilidades cognitivas y asi mejorar su rendimiento
académico. El 60,3% de los encuestados mantuvieron una actitud positiva hacia
el consumo de dichas sustancias mientras que el 83,3% de los estudiantes
indicaron preocupacion sobre la seguridad y sus efectos adversos. Dentro de las
sustancias de mayor consumo como potenciadores cognitivos se encontraban
las de facil acceso como la cafeina y un minimo porcentaje indico el consumo de

anfetaminas, metilfenidato y modafinilo (24).

Khoso Aneeta et al, en una universidad privada de Karachi, llevaron a cabo un
estudio transversal durante el periodo de abril a julio del 2018, denominado: "Do
Psychostimulants impact academic grades?”, en el cual aplicaron un cuestionario
estructurado a 299 estudiantes de medicina de 1° a 4° afio, con la finalidad de
saber la prevalencia y la asociacion del consumo de psicoestimulantes con las
calificaciones de los estudiantes. Los resultados de dicha investigacion revelan
gue el 57.5% de los estudiantes gastan en psicoestimualntes y que su uso no
impacta en sus calificaciones. La sustancia de mayor consumo es la cafeina
seguida por la nicotina, refiriendo que su uso en la mayoria es para mantenerse
alertas durante los examenes. En dicho andlisis se llego a la conclusion de que

intervienen factores distintos a los psicoestimulantes en las calificaciones (25).

El consumo de diversas sustancias, ya sea estimulantes o tranquilizantes, por
parte de los estudiantes con la finalidad de tener un mayor rendimiento
académico en la actualidad es una preocupacion para el sector de salud publico
ya que esta yendo en ascenso. Factores como el estrés, la ansiedad, el cambio
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de residencia, desempefio de alto nivel y por lo tanto mayor tiempo de estudio

crean un ambiente favorable para que los estudiantes de medicina adquieran un

comportamiento de dopaje cognitivo farmacéutico. Es por ello que se ha creido

conveniente realizar dicha investigacion en nuestra universidad con el objetivo

de conocer si el uso de potenciadores cognitivos influye en el rendimiento

académico, ademas de saber la prevalencia y el propdésito de su consumo por

parte de los estudiantes, con el fin de obtener resultados y generar un impacto

en la educacion médica creando medidas que eviten el abuso de dichas

sustancias debido a sus complicaciones a corto como a largo plazo.

1. Planteamiento del problema:

¢Existe relacion entre dopaje cognitivo y rendimiento académico en

estudiantes del segundo al décimo segundo ciclo de la facultad de Medicina

Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego en el periodo
académico 2020 - 20?

2. Objetivos:

Objetivo general:

Determinar si existe relacion entre dopaje cognitivo y rendimiento

académico en estudiantes del segundo al décimo segundo ciclo de la

facultad de Medicina Humana de la Universidad Privada Antenor

Orrego en el periodo académico 2020 — 20.

Objetivos especificos:

Determinar la frecuencia de dopaje cognitivo en estudiantes del
segundo al décimo segundo ciclo de la carrera de Medicina
Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego en el
periodo académico 2020 - 20.

Establecer el porcentaje de adecuado e inadecuado
rendimiento académico en los estudiantes del segundo al

décimo segundo ciclo de la carrera de Medicina Humana de la



Universidad Privada Antenor Orrego en el periodo académico
2020 — 20.

e Comparar el porcentaje de dopaje cognitivo con el adecuado e
inadecuado rendimiento académico de los estudiantes del
segundo al décimo segundo ciclo de la carrera de Medicina
Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego en el
periodo académico 2020 — 20.

e Determinar el sexo, la edad, el lugar de procedencia, nivel
académico, medio ambiente de convivencia, ocupacion, tipos
de sustancias consumidas, motivos, frecuencia y efectos
adversos al consumo de dichas sustancias en los estudiantes
del segundo al décimo segundo ciclo de la carrera de Medicina
Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego en el

periodo académico 2020 — 20.

3. Hipotesis:

HO: No existe relacion entre dopaje cognitivo y rendimiento académico en
estudiantes del segundo al décimo segundo ciclo de la carrera de
Medicina Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego en el periodo
académico 2020 — 20.

H1: Existe relacion entre dopaje cognitivo y rendimiento académico en
estudiantes del segundo al décimo segundo ciclo de la carrera de
Medicina Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego en el periodo
académico 2020 — 20.



4. Material y método:
4.1. Disefio de estudio:

4.1.1. Tipo de estudio:
- Observacional: Ya que no se manipulé la variable

independiente; se observo la interaccion natural que ocurre con
la variable dependiente.

- Analitico: Estudia meticulosamente las relaciones que ocurren

entre la variable independiente y dependiente.

- Transversal: Los datos se obtuvieron mediante una encuesta.

4.1.2. Diseio especifico:

Estudiantes del segundo al
décimo segundo ciclo de la
facultad de Medicina Humana en el
periodo 2020- 20

|
! ]

Dopaje cognitivo. No Dopaje cognitivo.
Alumnos con Alumnos con Alumnos con Alumnos con
adecuado inadecuado adecuado inadecuado
rendimiento rendimiento rendimiento rendimiento
académico académico académico académico



4.2. Poblacién, muestra y muestreo:

4.2.1 Poblacion Universo:

La poblacién universo estuvo constituida por todos los
estudiantes de la carrera de Medicina Humana matriculados en
el periodo académico 2020 - 20 en la Universidad Privada

Antenor Orrego de la ciudad de Trujillo, Pera.
4.2.2 Poblacién de estudio:

Estuvo constituida por los estudiantes matriculados en el periodo
académico 2020 - 20 que cursan el segundo al décimo segundo
ciclo de la carrera de Medicina Humana en la Universidad

Privada Antenor Orrego.
4.2.3 Criterios de seleccion:
Criterios de Inclusion:

1. Estudiantes de la carrera de Medicina Humana habiles;
matriculados en el periodo 2020 - 20 que se encuentren
cursando del segundo al décimo segundo ciclo de la

carrera.
2. Estudiantes que brindaron su consentimiento informado.
Criterios de exclusion:

1. Estudiantes que no brindaron su consentimiento

informado.

2. Estudiantes cuyo instrumento de recoleccién de datos no

estuvo completo o bien desarrollado.

3. Estudiantes que consumieron benzodiacepinas como

tratamiento de alguna enfermedad.

4. Estudiantes con diagnostico psiquiatrico con o0 sin

tratamiento.
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4.2.4 Muestra:

- Unidad de analisis:

Estudiante universitario inscrito en el segundo al décimo

segundo ciclo de la carrera de Medicina Humana de la

Universidad Privada Antenor Orrego en el periodo
académico 2020 - 20.

- Unidad de muestreo:

La unidad de muestreo es correspondiente a la unidad de

analisis.

- Tipo de muestreo:

No probabilistico de tipo censal no aleatorizado.

425 Tamafno de la muestra:

n=

z°S%N

~ = (1.96"2*3.33? *2122) /((0.5"2*2121) + (1.96"2*3.33%)) =158

E’*(N —1)+2°S

Donde:

S?: Varianza del rendimiento académico en el impacto del dopaje
cognitivo de los estudiantes de medicina humana

E: error de

estimacion = 0.5

1-a: Nivel de Confianza = 95%

Z: variable aleatoria de la distribucién Normal Estandar = 1.96

N: tamafo

de poblacion = 2122
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4.3. Operacionalizacion de las variables:

VARIABLE |

TIPO

| ESCALA | INDICADORES |

INDICE

VARIABLE INDEPENDIENTE

Dopaje Cuantitativa | Intervalo Consumo de > |Café: Numero de
cognitivo 75 mi/dia de tazas
potenciadores | Volt: Namero de
cognitivos que |latas
contengan Red Bull: NUmero
cafeina (Café, |de latas
Volt, Red Bull, | Monsters: Namero
Monsters) de latas.
VARIABLE DEPENDIENTE
Rendimiento | Cualitativa | Nominal Ponderado final | Adecuado
académico del ciclo 2020 — |rendimiento
20. Se calculé |académico/
una media para |Inadecuado
establecer por |rendimiento
encima de ella, |[académico.
adecuado
rendimiento
académico y
por debajo,
inadecuado
rendimiento
académico.
Media:
VARIABLES INTERVINIENTES
Género Cualitativa | Nominal Respuesta del | Femenino/
alumno en el Masculino
cuestionario
Edad Cuantitativa | Razon Respuesta del |15 - 30 afios
alumno en el
cuestionario
Lugar de Cualitativa | Nominal Respuesta del | Trujillo / otro
Procedencia alumno en el
cuestionario
Nivel Cuantitativa | Intervalo Respuesta del |2°/3°/4°/5°/6°/7°/8°/
académico alumno en el 9°/10°/11°/12°

cuestionario
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Medio Cualitativa | Nominal Respuesta del | Solo/ familia/
ambiente de alumno en el pareja/amigos/otros
convivencia cuestionario
Ocupacion Cualitativa | Nominal Respuesta del |Estudiante a tiempo
alumno en el completo/estudia y
cuestionario trabaja
Tipo de Cualitativa | Nominal Respuesta del | Café, Volt, Red
psicoestimula alumno en el Bull, Monsters
ntes cuestionario
consumidos
Objetivo de Cualitativa | Nominal Respuesta del | Mayor resistencia
consumo de alumno en el para realizar
psicoestimual cuestionario actividades/
ntes Estudiar para un
examen/ Mejorar su
concentracion/
Mantenerse
despierto/ otros
Efectos Cualitativa | Nominal Respuesta del |Dolor de cabeza/
adversos alumno en el Temblores/
percibidos cuestionario Insomnio/
Taquicardia/Nervio
sismo/ Agresividad/
Mareos/ Molestias
gastrointestinales/
otros
Frecuencia de | Cualitativa | Nominal Respuesta del |Durante todo el
consumo alumno en el ciclo/ en épocas de
cuestionario examenes/ rara vez
Percepcion Cualitativa | Ordinal Respuesta del |Uso/ abuso/
del patrén de alumno en el dependencia
consumo cuestionario
Apreciacion Cualitativa | Nominal Respuesta del |Si/No
de mejora del alumno en el
rendimiento cuestionario
académico
posterior al
uso de
potenciadores
cognitivos
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4.4. Definicién operacional de las variables:

e Dopaje cognitivo: Hace referencia al consumo de
potenciadores cognitivos que contengan mas de 75mg/mi
de cafeina (26) durante el dia. Se considerard dopaje
cognitivo positivo aquellos alumnos que consuman mas
de 1 taza de café, 2 latas de Volt, 5 latas de red bull, 5
latas de Monsters (27) durante el dia; con el objetivo de
potenciar las funciones cognitivas (24), por parte de los
estudiantes de Medicina Humana del segundo al décimo
segundo ciclo de la Universidad Privada Antenor Orrego.

e Rendimiento académico: corresponde al ponderado
final obtenido durante el periodo 2020 - 20 basado en los
parametros curriculares de la faculta de Medicina
Humana. Se calculard una media para establecer por
encima de ella, adecuado rendimiento académico y por

debajo, inadecuado rendimiento académico.

4.5. Procedimientos y Técnicas:
Se envid una solicitud. firmada por el investigador, al director de
la Escuela de Medicina Humana de la Universidad Privada
Antenor Orrego, adjuntando una copia del proyecto, con la
finalidad de tener permiso para realizar el cuestionario online en

horas no académicas a los estudiantes correspondientes.

Una vez aceptado el proyecto de investigacién se procedié a
enviar a los alumnos el URL mediante “Google Drive” el cual
contenia el instrumento de recoleccion de datos. Se les solicito
su consentimiento informado (ANEXO 2) y se les brind6 la

definicion operacional del uso de doping cognitivo.

El instrumento de recoleccién de datos fue un cuestionario ad
hoc debido a que existen multiples definiciones sobre dopaje
cognitivo y por ello no existe un instrumento validado para medir

dichavariable. El cuestionario evalu6 el uso, el tipo, la frecuencia,
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el motivo y los efectos adversos de los potenciadores cognitivos,
asi como las variables sociodemograficas: edad, género, ciclo de

estudio, procedencia, etc. (ANEXO 1)

Los alumnos contestaron las preguntas desde cualquier
dispositivo electronico con acceso a internet. Posteriormente, se
procedié a revisar las encuestas completas y se recogi6 la
informacion brindada para realizar el respectivo analisis

estadistico.

4.6. Plan de anélisis de datos:
Procesamiento y anédlisis de datos:

El software estadistico SPSS V 26, ayudd a procesar la
informacion que se obtuvo con el instrumento de recoleccion de

datos.
Estadistica descriptiva:

Para las variables cualitativas se realizé6 un analisis univariado,
calculando la distribucion de frecuencia y su posterior

representacion gréfica.
Estadistica analitica:

Para comprobar la relacién estadistica entre las variables se
usaron las pruebas estadisticas, Chi cuadrado y T-student,
considerando significancia estadistica a los valores p menores
de 0.05 (p<0.05)

4.7. Aspectos éticos:

Para la ejecucién del proyecto de investigacion se tuvo en

cuenta:

e El permiso del Comité de Investigacion y Etica de la

Universidad Privada Antenor Orrego.
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e La confidencialidad y el anonimato de los participantes se
tendra en cuenta de acuerdo a los principios de la
Declaracion de Helsinki (28).

e Los articulos del Cédigo de Etica y Deontologia del
Colegio Médico del Perua (29):

Art. 43° Antes de la ejecucion del proyecto de investigacion el
médico, debe contar con la aprobacién del Comité de
Etica de Investigacion debidamente acreditado.

Art. 48° El médico debe presentar los resultados de la
investigacion de la manera mas clara y veraz, para su
posterior publicacion, declarando si hay o no conflicto de

interés.

Art. 25° La informacion relacionada con el acto médico
tiene caracter reservado, por ello cualquier personal de
salud que brinde dicha informacién, incurre en

responsabilidad civil y penal.

5. Limitaciones:

Por ser un estudio analitico correlacional, no se pudo establecer
relacion causal entre las variables. Ademas, debemos tener en
cuenta la probabilidad de presentar un sesgo de registro, por la
elaboracidén incorrecta de la encuesta y el sesgo de veracidad
de los datos proporcionados en las encuestas por parte de los

alumnos.
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. RESULTADOQOS:

Se realiz6 un estudio observacional, analitico, de corte transversal, que se llevé
a cabo aplicando una encuesta a los alumnos de segundo a décimo segundo
ciclo de la carrera de Medicina Humana de la Universidad Privada Antenor
Orrego en el periodo 2020 — 2. (anexo 01); teniendo una totalidad de 161

alumnos, que cumplieron con los criterios de inclusion y exclusién.

Del 50,9% de alumnos con inadecuado rendimiento académico, el 37,9% de ellos
refieren dopaje cognitivo positivo y el 13% restante dopaje cognitivo negativo;
del 49,1% de alumnos con adecuado rendimiento académico, el 32.3% indicaron
dopaje cognitivo positivo y el 16,8% dopaje cognitivo negativo. En el analisis
bivariado se puede observar que no existen razones suficientes para afirmar que
el dopaje cognitivo esta relacionado con el rendimiento académico; IC 95% =1,23
[0,86 — 1,77] (p: 0,235) (Tabla 1).

Al evaluar el rendimiento académico, con las variables intervinientes, se obtuvo
gue ni el sexo, ni el lugar de procedencia, ni el medio de convivencia, ni la
frecuencia con la que se consume las sustancias psicoactivas y ni la perspectiva
de los alumnos con respecto a si el dopaje cognitivo mejora su rendimiento
académico mostraron significancia estadistica (p>0.05). La edad promedio en el
grupo con inadecuado rendimiento académico fue de 22 +-4 afios, y para el
grupo con adecuado rendimiento académico fue de 21+-4 afos, siendo esta
variable al igual que la ocupacion estadisticamente significativa (p: 0,026 y
p: 0,006 respectivamente); en funcion al género se observa que el 66,5% son
mujeres y el 33,5% son varones; el 59 % de estudiantes proceden de Truijillo, el
89.4 % solo se dedican a estudiar y el 82,6% viven con su familia. La sustancia
de mayor consumo en el grupo con adecuado e inadecuado rendimiento
académico fue el café (91,3), seguido por volt (27,3%), red bull (15,5%) y por
altimo monsters (3,1%); ambos grupos de alumnos refieren que dichas
sustancias los ayuda a tener mayor resistencia para los estudios (78,9%). El
35,4% de estudiantes indican que el mayor efecto percibido después del
consumo de estas sustancias fue ansiedad y solo el 9,9% percibié molestias

gastrointestinales. La perspectiva de consumo en ambos grupos de alumnos es
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gue usan pequefias dosis (61,5%) y no consideran que el dopaje cognitivo
mejore su rendimiento académico (55,9%). (Tabla 2)

Un total de 113 alumnos (70,2%) mostraron dopaje cognitivo positivo,
observando que el mayor porcentaje esta representado por alumnos de décimo
primer ciclo con un 14,9% y los alumnos de segundo ciclo solo mostraron un
1,2%. El otro 29,8% indicaron dopaje cognitivo negativo, siendo los alumnos de
tercer, cuarto y séptimo ciclo con mayor porcentaje (4,3%). (Tabla 3)

Con respecto al porcentaje de alumnos con adecuado e inadecuado rendimiento
académico, existe mayor porcentaje de alumnos de 2 a 12 ciclo con inadecuado
rendimiento académico (50.9%). (Tabla 4).
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Tabla N° 01

Dopaje cognitivo y el Rendimiento académico en los estudiantes del
segundo al décimo segundo ciclo de la carrera de Medicina Humana de la

Universidad Privada Antenor Orrego en el periodo académico 2020 — 20.

Rendimiento académico

Dopgje Inadecuado Adecuado
cognitivo - :
Frecuencia % Frecuencia %
Si 61 37.9% 52 32.3%
No 21 13.0% 27 16.8%
Total 82 50.9% 79 49.1%

X2 de Pearson =1,411 p=0,235
RP (1IC 95%) = 1,23 (0,86 - 1,77)
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Tabla N° 02

Andlisis univarido de las variables intervinientes en relacion al rendimiento académico de los estudiantes del segundo al

décimo segundo ciclo de la carrera de Medicina Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego en el periodo académico

2020 - 20.

Rendimiento académico

Variables intervinientes Inadecuado (n=82) Adecuado (n=79) Total P RP

Frecuencia (50.9%) Frecuencia (49,1%)

Edad 22 (4) 21 (4) 0.026
Hombre 30 18.6% 24 149% 54 33.5% 1,14 (0.84-
Sexo 0.404 155
Mujer 52 32.3% 55 342% 107 66.5% ,55)
Lugar de Otro 32 19.9% 34 21.1% 66  41.0% eos 102074
procedencia Trujillo 50 31.1% 45 28.0% 95 59.0% 1,40)
i i 0, 0, [0)
Ocupacion E:zg:zr:/t;rztﬁ?npo 14 8.7% 3 1.9% 17 10.6% 0.006 1,721 §11’32'
68 42.2% 76 472% 144  89.4% ,31)
completo
Con familia 68 42.2% 65 40.4% 133  82.6%
Medio ambiente de 5 ein 1 0.6% 0 00% 1  0.6% 0.592
convivencia
Solo 13 8.1% 14 8.7% 27 16.8%
Café 76 47.2% 71 441% 147 91.3%
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Sustancias durante

> _ Volt 29 18.0% 15 9.3% 44 27.3%

el ciclo de estudios

con el objetivo de Red Bull 16 9.9% 9 5.6% 25 15.5%

mejorar tu

rendimiento Monsters 3 1.9% 2 1.2% 5 3.1%

académico*
gg{g‘”te todo el 35 21.7% 27 168% 62  38.5%

con due fIecuencia.  Rara vez 20 12.4% 25 155% 45 28.0%  0.465
S)‘(’;?nzrr‘gocas de 27 16.8% 27 168% 54  33.5%
Tener mayor
EZ'“S;ZPE&S para 67 41.6% 60 37.3% 127 78.9%

Sientes que éstas actividades

bebidas te ayudan Estudi

en* e)fa‘:n;r para un 33 20.5% 30 18.6% 63  39.1%
gﬂoer{‘ég’r‘]rt:;‘dén 18 11.2% 17 106% 35 21.7%
Dolor de cabeza 18 11.2% 19 11.8% 37 23.0%
Insomnio 23 14.3% 28 17.4% 51 31.7%
Palpitaciones 17 10.6% 16 9.9% 33 20.5%

SEL‘:eCCCt)‘r’; lj’;iﬁ“es 9 Temblor 7 4.3% 11 6.8% 18 11.2%
Ansiedad 34 21.1% 23 14.3% 57 35.4%
Nerviosismo 20 12.4% 19 11.8% 39 24.2%
Disminucion del 6 3.7% 10 6.2% 16  9.9%

apetito
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Molestias

0, 0, [0)
gastrointestinales 18 11.2% 19 11.8% 37 23.0%
Ninguno 30 18.6% 25 155% 55 34.2%
Has aumentado la
dosis y frecuencia 27 16.8% 21 13.0% 48 29.8%
de consumo
Respecto a tu nivel ~ Usas pequefias
dependencia* Tienes deseo
continuo de 5 3.1% 9 56% 14  8.7%
consumir dichas
sustancias
(;Consideras que ha S| 33 205% 38 236% 71 441%
mejorado tu
rendimiento
. 0,85 (0,62-
academico al No 49 30.4% 41 255% 90 559% U0 1,17)

consumir café y/o
bebidas
energizantes?
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Tabla N° 03

Frecuencia de dopaje cognitivo en estudiantes del segundo al décimo
segundo ciclo de la carrera de Medicina Humana de la Universidad Privada

Antenor Orrego en el periodo académico 2020 - 20.

Dopaje cognitivo

Ciclo de

estudio Si No Total
Frecuencia % Frecuencia %

2 2 1.2% 2 1.2% 4 2.5%
3 23 14.3% 7 4.3% 30 18.6%
4 8 5.0% 7 4.3% 15 9.3%
5 5 3.1% 4 2.5% 9 5.6%
6 6 3.7% 7 4.3% 13 8.1%
7 2 1.2% 1 0.6% 3 1.9%
8 6 3.7% 2 1.2% 8 5.0%
9 12 7.5% 2 1.2% 14 8.7%
10 9 5.6% 5 3.1% 14 8.7%
11 24 14.9% 6 3.7% 30 18.6%
12 16 9.9% 5 3.1% 21 13.0%

Total 113 70.2% 48 29.8% 161 100.0%
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Tabla N° 04

Frecuencia de rendimiento académico en estudiantes del segundo al
décimo segundo ciclo de la carrera de Medicina Humana de la Universidad
Privada Antenor Orrego en el periodo académico 2020 - 20.

Rendimiento académico

(éigl(j) d(ijc? Inadecuado Adecuado Total
Frecuencia % Frecuencia %

2 2 1.2% 2 1.2% 4 2.5%
3 15 9.3% 15 9.3% 30 18.6%
4 8 5.0% 7 4.3% 15 9.3%
5 2 1.2% 7 4.3% 9 5.6%
6 5 3.1% 8 5.0% 13 8.1%
7 2 1.2% 1 0.6% 3 1.9%
8 6 3.7% 2 1.2% 8 5.0%
9 8 5.0% 6 3.7% 14 8.7%
10 7 4.3% 7 4.3% 14 8.7%
11 19 11.8% 11 6.8% 30 18.6%
12 8 5.0% 13 8.1% 21 13.0%

Total 82 50.9% 79 49.1% 161 100.0%
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1.  DISCUSION:

En los ultimos afios las investigaciones realizadas en los diferentes paises de
Europa y el reciente debate en Estados Unidos sobre la mejora cognitiva, hace
gue sea un tema de interés estudiar la relacion que existe entre el dopaje
cognitivo y el rendimiento académico, asi como la prevalencia, las sustancias de
mayor consumo, lo que los motiva para consumirlo y los efectos adversos que

presentan luego de su consumo. (30) (31)

En la tabla N°1 analizamos el dopaje cognitivo positivo y negativo con el
rendimiento académico de los estudiantes de la carrera de medicina humana,
determinando que no existe correlacion estadisticamente significativa entre
ambas variables, ya que IC 95%= 1,23 (0.86 — 1,77) (p=0,235). Bailey A. Munro
et al, al realizar un estudio en 6 universidades de Estados Unidos, donde
evaluaban la relacion entre el uso no médico de estimulantes y el funcionamiento
ejecutivo dentro del cual hacen referencia al rendimiento académico, tampoco
hallaron resultados estadisticamente significativos (p=0.660) (23), lo que nos
sugiere que el dopaje cognitivo no es un factor que influya en el rendimiento
académico de los alumnos. Lo contrario lo afirma Childs al indicar que varios
estudios han demostrado que el dopaje cognitivo, en especial el consumo de
cafeina, aumentan el estado de alerta subjetivo y mejoran la atencion y memoria

ayudando asi a mejorar el rendimiento académico. (35).

En la tabla N°2 observamos que del 100% de los alumnos encuestados, en su
mayoria fueron mujeres (66,5%), procedentes de Truijillo (59%). Y mas de la
tercera parte dedican su tiempo solo a estudiar y viven con su familia (89,4% y

42,2% respectivamente).

Al analizar las sustancias de mayor consumo en diversos estudios, observamos
gue la mayor prevalencia de consumo son las bebidas de venta libre, como es el
café y las bebidas energizantes. Y como podemos observar en nuestra
investigacion el 91,3% de los alumnos consumen café, seguido de volt (27,3%,
red bull el 15,5% y solo el 3,1% consumen monsters; por lo que nuestros
resultados coinciden con los resultados de los diversos estudios analizados. (33)
(36) Al igual que en Alemania Andreas G. Franke et al. (36), realizaron una

investigacion en estudiantes universitarios, donde coinciden que la sustancia de
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mayor consumo con el propésito de mejorar el rendimiento académico es el café
(53,2%), seguido por las bebidas energéticas (10,5%); si bien el porcentaje de
consumo en nuestro trabajo es mayor, se puede evidenciar que es un valor alto

de consumo en comparacién a la prevalencia de otras sustancias.

Los estudiantes universitarios realizan dopaje cognitivo con mayor frecuencia
durante todo el ciclo y en épocas de examenes (38,5% y 33,5%
respectivamente); aqui encontramos semejanza con una investigacion realizada
por Khalil y Antoun (37) en la Universidad Americana de Beirut, donde
entrevistaron a 2154 estudiantes de los cuales el 46,6% de participantes
consumian sustancias psicoactivas en épocas de examenes y el 34,9% lo

consumian durante todos los dias de semana.

La principal finalidad del consumo por parte de los estudiantes es tener mayor
resistencia para realizar sus actividades (78,9%), estudiar para un examen
(39,1%) y mejorar su concentracion (21,7%), lo que coincide con un estudio
realizado por Bossaer et al. (38), en estudiantes de salud, donde evidencian que
el principal objetivo es mejorar el estado de alerta o la energia (65,9%), que es
equivalente a mantenerse despierto para realizar las actividades, rendir
adecuadamente un examen y mejorar los niveles de concentracion. Al mismo
tiempo se analiz6 un estudio realizado en Norteamérica, en estudiantes de
educacion superior, donde revelaron que el proposito mas comun de su uso fue
facilitar la concentracion en un 65,2%, ayudar a estudiar en un 59,8% y aumentar
el estado de alerta en un 47,8% (39). Al preguntar a los estudiantes universitarios
las principales molestias que presentan luego de su consumo, la mayoria nos

refiere que presenta ansiedad (35,4%).

El 55,9 % de los estudiantes de medicina humana en nuestro estudio consideran
gue el dopaje cognitivo no ayuda a mejorar su rendimiento académico en
comparacion con un estudio realizado en estudiantes universitarios en Mainz,
por Hildt et al. (40), en el 2014, donde entrevistaron a 18 estudiantes quienes
refirieron que el uso de estimulantes es ventajoso para mejorar el rendimiento

académico y llevar una vida activa.

En la tabla N°3 se observa que la mayor parte de los alumnos encuestados
refieren dopaje cognitivo positivo (70,2%), siendo el décimo primer ciclo (14,9%)

seguido por el tercer ciclo (14.3%) los de mayor consumo. Encontramos cierta
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similitud en dos estudios; el primero realizado por Rubio et al. (32) en Ecuador
en el 2019, quienes hallaron que el 100% de sus encuestados habian presentado
dopaje cognitivo en algin momento de su carrera universitaria, teniendo a los de
tercero y primer trimestre los de mayor consumo; sin embargo, la proporcion de
frecuencia es mucho mayor a la nuestra (100% vs. 70,2%). El segundo estudio
realizado por Lucke et al. (33) en estudiantes de tres universidades australianas
en el 2018, refieren que la prevalencia del consumo de sustancias como
potenciadores cognitivos en especial el café y las bebidas energizantes es del
(41,4% y 23,6%) respectivamente.

Y, por ultimo, en la tabla N°4 nos indica que el mayor porcentaje de alumnos
pertenecen al grupo con inadecuado rendimiento académico (50,2%), lo mismo
gue evidencio Karatzias et al. (34) en un estudio realizado por la oficina de las
Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (2009), donde se hall6 que los
alumnos con bajas calificaciones eran mas propensos al uso de estas sustancias
psicoestimulantes a comparacion de los estudiantes con un mejor rendimiento

académico.
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V. CONCLUSIONES:

1. Los resultados dan cuenta de la elevada prevalencia de dopaje cognitivo
en los alumnos de segundo a décimo segundo ciclo de la carrera de
Medicina Humana (70,2%) de la Universidad Privada Antenor Orrego de
Truijillo, Perd, mostrando que la poblacién méas vulnerable es aquella que

se desenvuelve en un ambito universitario.

2. No existen razones suficientes para afirmar que el dopaje cognitivo esta
relacionado con el rendimiento académico en los alumnos de segundo a

décimo segundo ciclo de la carrera de Medicina Humana (p=0.235)

3. El mayor porcentaje de alumnos encuestados fueron mujeres (66.5%),
guienes indican que la sustancia de mayor consumo es el café (91,3%)
durante todo el ciclo (38,5%), con la finalidad de tener, mayor resistencia
para realizar sus actividades (78,9%). La mayoria indican que consume
pequefas cantidades (61,5%) y no consideran que el dopaje cognitivo

ayude en su rendimiento académico.

4. Solo la edad y la ocupacion demostraron significancia estadistica
(p=0,026 y p=0,006 respectivamente) en relacion al rendimiento

académico.
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V. RECOMENDACIONES:

1. Al ser un tema muy amplio que abarca diferentes enfoques y engloba
diferentes puntos de vista en los diferentes estudios realizados hasta el
momento, se considera que se necesita realizar mas estudios para poder

obtener mayor informacion y llegar a una conclusion sélida.

2. Debido a la falta de investigaciones que estudien la relacion entre dopaje
cognitivo y rendimiento académico, diversas hipotesis y cuestiones no se
pueden responder con exactitud, por lo que debemos seguir con la
investigacion mejorando los métodos de estudio, consiguiendo asi una
muestra mas representativa y no solo con estudiantes de medicina, si no

en estudiantes universitarios en general.
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ANEXOS:

ANEXO 1

CUESTIONARIO SOBRE EL USO DE DOPAJE COGNITIVO

Instrucciones: Responda o elija la respuesta que crea conveniente, del

siguiente formulario anénimo.

l. DATOS GENERALES:

e Edad....... (afios)

e Ciclo de estudio: ........ ciclo
e Lugar de procedencia:
Trujillo () Otro ()
e Ocupacion:
Estudiante a tiempo completo ( ) Estudia y trabaja ( )

e ¢ Con quién vives?

Solo () Familia ()
Pareja () Amigos ( )
Otros ()

e Promedio ponderado acumulado .....
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1. ¢Has sido diagnosticado con algun trastorno psiquiatrico o

problema psicolégico?

No () Si () especifique..........cccceeeee...

2. Si tu respuesta anterior es Si, menciona que tratamiento

farmacologicorecibes ...

3. ¢Consumes dichas sustancias durante el ciclo de estudios con el

objetivo de mejorar tu rendimiento académico?

Café ()

Numero de tazas al dia...
Té ()

Numero de tazas al dia...
Volt ( )

Numero de latas...

Red Bull ()

Numero de latas...
Monsters ( )

NuUmero de latas...

4. Con que frecuencia los consumes:

Durante todo el ciclo ()
En épocas de examenes ()
Rara vez ()

5. Sientes que estas bebidas te ayudan en ...

Tener mayor resistencia para realizar tus actividades ( )
Estudiar para un examen ()
Mejorar tu concentraciéon ()

Mantenerte despierto ( )
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6. ¢Has presentado algunos de estos efectos después de su

consumo?

Dolor de cabeza ( ) Insomnio () Palpitaciones ( )
Temblor () Ansiedad ( ) Nerviosismo ( )
Disminucion del apetito ( ) Molestias gastrointestinales ( )
Otros () Ninguno ( )

7. Respecto a tu nivel de consumo, tu crees que...
e Usas pequefias dosis esporadicamente ( )
e Has aumentado la dosis y frecuencia de consumo ( )
e Tienes deseo continuo de consumir dichas sustancias ( )

8. ¢Consideras que ha mejorado tu rendimiento académico al

consumir café, bebidas energizantes y/o tranquilizantes?

Si() No ()
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ANEXO N° 2

CONSENTIMIENTO INFORMADO

He sido invitado para participar en el siguiente estudio de investigacién
“RELACION ENTRE DOPAJE COGNITIVO Y EL RENDIMIENTO
ACADEMICO EN LOS ESTUDIANTES DE LA CARRERA DE
MEDICINA HUMANA DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR
ORREGO?”, por una alumna de la carrera de medicina.

Para lo cual se me ha informado de manera clara y precisa los
objetivos de dicho estudio, el cuestionario que debo responder y la
confidencialidad que tendra este.

Soy consciente de que los datos que se obtengan seran publicados
con fines de investigacion y no tendran ninguna repercusion
académica.

He leido el documento anterior por lo cual doy mi consentimiento para
participar en dicha investigacion de manera voluntaria.

FIRMA
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