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RESUMEN

OBJETIVO: El objetivo de este estudio fue establecer la asociacién entre la
inteligencia emocional y la ansiedad ante examenes en estudiantes de medicina.
MATERIAL Y METODO: Se realizé un estudio observacional, analitico de corte
transversal, que evalu6 a 442 estudiantes de la escuela de medicina de la
Universidad Privada Antenor Orrego de Trujillo, en el periodo Mayo - Junio del
2016. Los estudiantes completaron cuestionarios con sus caracteristicas
generales, el test TMSS-24 se utilizd para evaluar inteligencia emocional y el
cuestionario GTAI-AR para evaluar el nivel de ansiedad ante examenes.
RESULTADOS: La prevalencia de alta ansiedad ante examenes fue 54,07%. Un
total de 239 estudiantes reunieron los criterios de alta ansiedad ante examenes y
conformaron el grupo de casos y 203 estudiantes conformaron los controles. El
analisis bivariado identifico al género femenino (OR = 1,57; IC 95% [1,06 — 2,33];
p = 0,023), la obesidad (p = 0,009) y la existencia de problemas emocionales
(OR =1,50; IC 95% [1,00-2,25]; p=0,048) estar asociados a ansiedad alta ante
examenes. El analisis multivariado identificé al género femenino y los niveles
mas bajos de percepcion y comprensibn emocional como factores
independientemente asociados a alta ansiedad ante exadmenes.
CONCLUSIONES: EI género femenino y los niveles mas bajos de percepcion y
comprensién emocional son factores independientemente asociados a alta
ansiedad ante exdmenes. Estos hallazgos muestran potenciales factores que
podrian abordarse a través de estrategias que fortalezcan el componente
emocional de los estudiantes de medicina.

PALABRAS CLAVES: Estudiantes de medicina, ansiedad ante examenes,

inteligencia emocional, GTAI-AR.



ABSTRACT

OBJECTIVE: The objective of this study was to investigate the association
between emotional intelligence and test anxiety in medical students.

MATERIAL AND METHOD: An observational, analytical cross-sectional study
was conducted, which evaluated 442 students of the medical school of the
Universidad Privada Antenor Orrego de Truijillo, in the period May — June 2016.
The students completed questionnaires with their general characteristics, the
TMSS-24 test was used to evaluate emotional intelligence and the GTAI-AR
guestionnaire to assess the level of test anxiety.

RESULTS: The prevalence of high test anxiety was 54.07%. A total of 239
students met the criteria of higher scores of test anxiety and formed the group of
cases and 203 students formed the controls. The bivariate analysis identified the
female gender (OR = 1.57, IC 95% [1.06 - 2.33], p = 0.023), obesity (p = 0.009)
and the existence of emotional problems (OR = 1, 50, IC 95% [1.00-2.25], p =
0.048) to be associated with higher scores of test anxiety. Multivariate analysis
identified the female gender and the lowest levels of emotional perception and
emotional comprehension as factors independently associated with high levels of
test anxiety.

CONCLUSIONS: The female gender and the lower levels of emotional
perception and emotional comprehension are factors independently associated
with high test anxiety. These findings show potential factors that could be
addressed through strategies that strengthen the emotional component of
medical students.

KEY WORDS: Medical students, test anxiety, emotional intelligence, GTAI-AR.



l. INTRODUCCION

Los estudiantes universitarios estdn sometidos frecuentemente
a diversas fuentes de estrés, determinadas principalmente por su ingreso
a un nuevo ambiente, alejamiento del hogar, y el inicio del manejo social,

emocional y financiero por si mismos (1).

En ese contexto, se sabe que los estudiantes de ciencias
de la salud, en especial estudiantes de medicina humana en sus
primeros afios, al encontrarse adicionalmente otras fuentes de estrés
como el aprendizaje de las ciencias basicas, habilidades clinicas, y el
manejo de emociones en el trato al paciente, presentan alin mayores
niveles de estrés comparados con otras carreras, lo que conlleva a un
aumento de tasas de depresion y ansiedad. Reportes sugieren que
hasta el 30% de los estudiantes de una universidad australiana
presentaban sintomas de depresion y ansiedad, en relacion a la salud

mental (1-4).

La ansiedad es una emocion universal, que forma parte de
los procesos adaptativos, abarcando sentimientos de nerviosismo,
tensién y preocupaciéon, que a altos niveles pueden ser patoldgicos.

Actualmente, se considera uno de los problemas psicolégicos de



mayor prevalencia, presentandose tasas mas elevadas de trastornos
de ansiedad, en la adolescencia y la juventud (5-8). Uno de estos
desordenes es la “ansiedad ante un examen”, que hace referencia a
la ansiedad que se experimenta ante una evaluacion, al considerarla

una condicion inquietante, por el temor a fracasar en ella (9-11).

El DMS-IV de la Asociacibn Americana de Psiquiatria
define a la ansiedad ante un examen como un tipo de “fobia social’,
gue genera una excesiva reaccion emocional especificamente ante
algun tipo de examen (12,13). Se presentan 3 tipos principales: a)
Incapacidad para el razonamiento adecuado antes y durante el
examen, que dificulta el desempefio cognitivo, b) temor a la censura
de su entorno ante resultados negativos o deficientes y c) tension, que

genera inestabilidad animica y corporal (13,14).

Un creciente numero de estudiantes experimentan
ansiedad ante una prueba, lo que puede reducir su desempefio y
rendimiento en la misma, considerando que estudios sefialan la
existencia de una relacion directa entre la ansiedad ante una prueba y
déficit cognitivos (15-17). Tektas et al, por ejemplo, reportan una tasa
de prevalencia de 29% de ansiedad ante un examen en estudiantes

de medicina en Alemania (18).



En relacion a lo anterior, algunos autores apuntan a
caracteristicas psicologicas individuales como predictores de
presencia 0 no de estrés en estudiantes, que explicarian porque
algunas personas son mas resistentes que otras a situaciones de
estrés, como el ser sometidos a una evaluacion; una de ellas es la

inteligencia emocional (1,6).

La inteligencia emocional representa un factor de
importancia en el desarrollo integral de la persona, influyendo no solo
en el ambito laboral y social, sino también académico. Es asi, que el
incremento de las habilidades relacionadas con ella, juegan un papel
clave en el éxito de toda persona, mientras su déficit puede afectar

negativamente cada aspecto de su vida diaria (19,20).

Se refiere a la capacidad de poder identificar, dominar y dar
a conocer nuestras emociones propias, percibiendo y distinguiendo
las emociones de los demas, lo que nos permitira enfocar de manera
positiva nuestro comportamiento. (21-26). Segal y Smith, la definen
como "la capacidad de percibir, usar, entender y manejar las
emociones de manera positiva para aliviar el estrés, comunicarse de
manera efectiva, empatizar con los demas, superar los desafios, y

aliviar los conflictos" (27).
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Consta de 4 componentes que representan distintas
habilidades: a) Apreciacion de las emociones, b) uso de emociones
para favorecer el pensamiento, c) interpretacion de emociones y d)
regulacion de emociones (28). De esta manera contribuye a la
capacidad de adaptacién de los individuos en la sociedad, no solo
mejorando sus habilidades personales, sociales y de trabajo en
equipo, sino también ayudandolos a afrontar de manera efectiva
situaciones de estrés y tension, aumentando su felicidad, y mejorando

asi su salud fisica y mental (29-32).

Teniendo en cuenta lo anterior, podemos deducir que lograr
altos valores de inteligencia emocional en los estudiantes debe ser un
objetivo fundamental a nivel educativo, en especial en los estudiantes
de ciencias médicas, no solo por la importancia de adquirir
habilidades comunicativas y sociales para su futuro desempefio
profesional, sino porque son ellos los que estdn sometidos a mayor
estrés y han mostrado mayores niveles de depresion y ansiedad (33—

35).

Ahmadpanah et al, realizaron un estudio con el objetivo
de probar que la inteligencia emocional elevada esta asociada a bajos
niveles de ansiedad ante un examen. En este estudio participaron 200
estudiantes, que en una semana de examenes, completaron

cuestionarios acerca de inteligencia emocional y ansiedad ante un

11



examen. Encontraron que las puntuaciones mas altas de inteligencia
emocional estaban relacionadas con puntuaciones mas bajas de
ansiedad ante un examen, siendo las mujeres las que reportaron

tasas mas altas de ansiedad ante un examen (36).

Abdollahpour et al, realizaron un estudio en el que se
compararon los niveles de Inteligencia Emocional entre estudiantes de
medicina y de otras carreras. Participaron 872 estudiantes,
encontrandose que los estudiantes de carreras parameédicas y otras
no medicas presentaban niveles mayores en la puntuacion total de la

Inteligencia Emocional que los estudiantes de Medicina (37).

Yoo HH y Park KH, realizan un estudio en 424 estudiantes
de medicina en cuatro escuelas de Medicina de Corea, teniendo como
uno de sus objetivos identificar la relacién causal entre inteligencia
emocional y estrés académico. El estudio encontr6 que el estrés
académico si esta influenciado, de manera indirecta por la Inteligencia
Emocional. Ademas se observaron mayores niveles de estrés
académico en estudiantes de primer y segundo afio, en comparacion

a los de tercer y cuarto afio (38).

Celis J et al, realizan un estudio en la Universidad Mayor
de San Marcos en estudiantes de medicina humana del primer y sexto

afo, con el objetivo de determinar sus niveles de ansiedad,
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encontrando mayores niveles en los estudiantes del primer afio, en
comparacion a los del sexto afio. Una de las principales situaciones

generadoras de estrés fue la realizacion de un examen (39).

Como se puede inferir de lo anterior, la ansiedad ante un
examen es un problema muy frecuente en la poblacién universitaria,
en especial en los estudiantes de medicina, que estdn sometidos a
un mayor nivel de estrés, por lo que es de importancia conocer
factores que pueden influir en su desarrollo o no, como el caso de la

inteligencia emocional.

Es asi que consideramos conveniente realizar el presente
estudio, en el que se busca establecer la relacion entre la inteligencia
emocional en sus distintas dimensiones y la presencia de ansiedad
alta ante examenes en estudiantes de Medicina Humana de la
Universidad Privada Antenor Orrego. Estudiar estas variables puede
ayudar a entender las variaciones en el rendimiento académico de los
estudiantes de medicina, y el encontrar asociacion entre ellas puede
permitirnos implementar estrategias de soporte o consejeria en los

estudiantes para mejorar su desempefio académico.
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Formulacion del problema

¢La inteligencia emocional esta asociada a ansiedad ante los exadmenes en
estudiantes de primer, segundo afio y tercer afio de la Escuela de Medicina
Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego durante los meses

mayo - junio del 20167?

Hipotesis

Ho: La Inteligencia Emocional no esta asociada a ansiedad ante un
examen en estudiantes de primer, segundo y tercer afio de la Escuela de
Medicina de la Universidad Privada Antenor Orrego durante los meses de

mayo a junio del 2016.

Ha: La Inteligencia Emocional esta asociada a ansiedad ante un examen
en estudiantes de primer, segundo y tercer afio de la Escuela de Medicina
de la Universidad Privada Antenor Orrego durante los meses de mayo a

junio del 2016.
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Objetivos

Objetivos generales:

Determinar si la inteligencia emocional esta asociada a ansiedad durante
los examenes en estudiantes de primer, segundo y tercer afio de la
Escuela de Medicina de la Universidad Privada Antenor Orrego durante los

meses de mayo a junio del 2016.

Objetivos especificos

e Definir el nivel de Inteligencia Emocional en aquellos estudiantes con
ansiedad elevada ante un examen.

e Precisar el nivel de Inteligencia Emocional en aquellos estudiantes sin
ansiedad elevada ante un examen.

e Comparar el nivel de Inteligencia Emocional en aquellos estudiantes

con y sin ansiedad elevada ante un examen.

15



. MATERIAL Y METODOS

1. MATERIALES Y METODOS

POBLACION UNIVERSO:

La poblaciéon universo estuvo constituida por todos los estudiantes

de Medicina Humana matriculados en el periodo 2016-1 en la

Universidad Privada Antenor Orrego.

POBLACIONES DE ESTUDIO:

Criterios de Inclusion

Estudiantes de medicina humana matriculados en el periodo 2016-I
gue se encontraban cursando el primer, segundo y tercer afio de la

carrera. Estudiantes que dieron su consentimiento informado.

Criterios de Exclusion

Estudiantes cuyos cuestionarios no estuvieron completos.

16



DETERMINACION DEL TAMANO DE MUESTRA Y DISENO

ESTADISTICO DEL MUESTREQO:

Unidad de Anéalisis

Estuvo constituida por todos los alumnos que cursaron el primer,
segundo y tercer afio de la carrera de Medicina Humana en el periodo

2016—I de la Universidad Privada Antenor Orrego.

Unidad de Muestreo

Dado que se trabajé con toda la poblacion establecida, no se
utilizaron las técnicas de muestreo, por lo tanto no hubo unidad de

muestreo.

TAMANO DE LA MUESTRA:

Por la naturaleza del estudio ingresaron todos los alumnos de la

carrera de Medicina Humana que cursen el primer, segundo y tercer

afno

17



DISENO DEL ESTUDIO:

Este estudio correspondid a un disefio observacional, transversal

analitico.

Gl O,

G2 O,

G1: Estudiantes de Medicina Humana con alta ansiedad ante examenes
G2: Estudiantes de Medicina Humana con baja ansiedad ante examenes

O:1: Inteligencia emocional

ESTUDIANTES DE

MEDICINA HUMANA
[ |

Alta Ansiedad Baja ansiedad ante
ante examenes examenes

Inteligencia Inteligencia

emocional emocional

18



DEFINICIONES:

VARIABLES OPERACIONALES:

GTAI-AR

Adaptacion al espafiol del Inventario Aleman de Ansiedad frente a los
Exdmenes, es una medida de auto-informe que actualmente incluye 29
items comprendido por cuatro sub escalas: Emocionalidad, Preocupacion,
Falta de confianza e Interferencia. Presenta cinco opciones de respuesta

que van desde “nunca” = 1 hasta “siempre” =5 (40-42).

TRAIT META-MOOD SCALE-24 (TMMS-24)

El TMMS-24 es una medida de autoinforme de la inteligencia emocional
percibida. Esta formada por 24 items que contienen tres importantes
dimensiones de la inteligencia emocional: percepcion emocional o atencién
a los sentimientos, claridad emocional o comprension de sentimientos y

regulacion emocional o reparacion de las emociones (43,44).

19



Variables de estudio:

VARIABLE TIPO ESCALADE INDICADOR
MEDICION

DEPENDIENTE
Ansiedad Categorica Nominal Alta/baja

INDEPENDIENTE

Inteligencia Emocional

- Percepcion Categorica Nominal Poca/Adecuada/
Demasiada

- Comprension Categorica Nominal Poca/Adecuada/
Excelente

- Regulacion Categorica Nominal Poca/Adecuada/
Excelente

INTERVIENIENTES

Edad Numérica — discontinua De razén anos
Sexo Categorica Nominal M/F
Ocupacién Categérica Nominal Solo Estudia/

Estudia y trabaja

Alejamiento del hogar Categoérica Nominal Si/ No

2. PROCEDIMIENTO

PROCEDIMIENTO DE OBTENCION DE DATOS

Ingresaron al estudio los estudiantes de medicina que cursaron el primer,
segundo y tercer afo de la carrera de Medicina Humana de la

Universidad Privada Antenor Orrego en el ciclo 2016-I.

20



1. Se solicité permiso al Director de la Escuela de Medicina de la UPAO
con la finalidad de tener acceso a la entrevista a los alumnos de
medicina, en horas que no interrumpan sus actividades académicas.

2. El dia que se tuvo acceso al alumnado, el equipo investigador explico
el motivo de la investigacidén y entregé a los estudiantes el URL para
gue los estudiantes pudieran tener acceso a la encuesta via online los
test de evaluacion de las variables en estudio (GTAI-AR y TMMS-24),
asi como un cuestionario conteniendo variables sociodemograficas.

3. El alumno contestd las preguntas, realizandolas de forma andnima
desde cualquier dispositivo electronico con acceso a internet.

4. Una vez que se tuvo las encuestas completas, se recogid la
informacion de todas las hojas de los test y de la hoja de recoleccion
de datos con la finalidad de elaborar la base de datos respectiva para

proceder a realizar el analisis correspondiente.

PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

El registro de datos consignados en las correspondientes hojas de
recoleccion de datos se procesé utilizando se utilizd el software
estadistico SPSS V 24 (IBM SPSS Statistics for Windows, Versiéon 24.0.
Armonk, NY: IBM Corp.), los que luego se presentaron en cuadros de

entrada simple y doble, asi como graficos de relevancia.

21



Estadistica Descriptiva:

En cuanto a las medidas de tendencia central se calculd la media y en las
medidas de dispersion la desviacion estandar, el rango. También se

obtuvieron datos de distribucién de frecuencias.

Estadistica Analitica

En el andlisis estadistico, se realizé en primer lugar un analisis univariado
a través de la prueba Chi Cuadrado (X?), Test exacto de Fisher para
variables categoricas y la prueba t de student para variables cuantitativas;
las asociaciones se consideraron significativas si la posibilidad de
equivocarse fue menor al 5% (p < 0.05). Luego se realizo el analisis
multivariado utilizando la regresion logistica, tomando el punto de corte de
p = 0,25. Se calcul6 el OR ajustado con su respectivo IC al 95% de cada

factor asociado a alta ansiedad ante examenes.

ASPECTOS ETICOS:

El estudio contd con el permiso del Comité de Investigacion y Etica de la

Universidad Privada Antenor Orrego.

Ademas se tuvieron en cuenta los principios de la Declaracién de Helsinki,
manteniendo la confidencialidad y anonimato de los datos de los

participantes.(45)

22



Respecto al Cddigo de Etica y Deontologia del Colegio Médico del Peri

(46), se tuvieron en cuenta:

Art. 43° Todo médico que elabora un proyecto de investigacion médica en
seres humanos, debe contar, para su ejecucion, con la aprobacion de un

Comité de Etica de Investigacion debidamente acreditado.

Art. 48° El médico debe presentar la informacion proveniente de una
investigacion médica, para su publicacién, independientemente de los
resultados, sin incurrir en falsificacion ni plagio y declarando si tiene o no

conflicto de interés.
Finalmente se consider¢ el articulo 25° de la Ley General de Salud:

Art. 25° Toda informacion relativa al acto médico que se realiza, tiene
caracter reservado. El profesional de la salud, el técnico o el auxiliar que
proporciona o divulga, por cualquier medio, informacion relacionada al
acto médico en el que participa o del que tiene conocimiento, incurre en
responsabilidad civil y penal, segun el caso, sin perjuicio de las sanciones
que correspondan en aplicacion de los respectivos Cdodigos de Etica

Profesional.

23



.  RESULTADOS

Se realizé un estudio observacional, analitico de corte transversal, el
proceso de seleccion fue realizado bajo los criterios de inclusion y
exclusion ya antes expuestos, correspondientes a los estudiantes de
medicina de la Universidad Privada Antenor Orrego de Trujillo durante el
periodo comprendido entre Mayo y Junio del 2016, teniendo como total de

registrados a 442 estudiantes.

La tabla 1 muestra la distribucion de los estudiantes segun caracteristicas
generales y presencia de alta ansiedad ante examenes; se obtuvo una
prevalencia de alta ansiedad ante examenes del 54,07%. Un total de 239
estudiantes reunieron los criterios de alta ansiedad ante examenes y
conformaron el grupo de casos y 203 estudiantes conformaron los
controles; el analisis bivariado de las caracteristicas generales del estudio
mostro que las variables con mayor significancia (p < 0,05) fueron el género
femenino con un p = 0,023 y un ORc = 1,57; IC 95% [1,06 — 2,33], IMC
categorizado con un p = 0,009 y la existencia de problemas emocionales
con un p=0,048 y un ORc = 1,50; IC 95% [1,00-2,25]. Las variables como
padres divorciados (28,03%) con un p = 0,650, Ocupacién con un p =
0,700, becado por la universidad (2,51%) y lugar de procedencia (63,60%)

no resultaron estar asociadas a alta ansiedad ante examenes.
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La tabla 2 muestra la distribucion de estudiantes segun su nivel de
inteligencia emocional categorizada en sus 3 dimensiones y la presencia de
alta ansiedad ante exadmenes, donde las categorias percepcion,

comprensién y regulacion mostraron significancia con un valor p < 0,005.

El género femenino, las categorias de inteligencia emocional percepcion y
comprension baja y regular estuvieron significativamente asociados con la
alta ansiedad ante examenes y formaron parte del modelo de prediccion. El
test de Hosmer — Lemeshow mostro un valor de Chi-cuadrado de 5,83 y el
nivel de significacion obtenida con 7 grados de libertad fue p = 0,56,
indicando que el modelo se ajusta razonablemente bien a los datos (Tabla

3).
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TABLA 1

DISTRIBUCION DE ESTUDIANTES SEGUN CARACTERISTICAS
GENERALES Y PRESENCIA DE ANSIEDAD

Caracteristicas generales

Edad (afios)

Género (F/T)

Lugar de Procedencia (Lo/T)

Vives con tus padres (SI/T)

IMC categorizado

Normal
Sobrepeso
Obesidad

Padres divorciados o

separados (Si/T)

Padres fallecidos (Si/T)

Ocupacién (ET/T)

Eres becado por la

Universidad (SI/T)

Numero de matricula (1ra/T)

Problemas sentimentales

(SI/T)

MAY = JUN 2016

Ansiedad ante examenes

Alta (n = 239)

20,16 + 2,44

166 (69,46%)

152 (63,60%)

152 (63,60%)

172 (91,71%)
52 (21,76%)
15 (6,28%)

67 (28,03%)

17 (7,11%)

30 (12,55%)

6 (2,51%)

195 (81,59%)

87 (36,40%)

* = t student; Chi cuadrado; T=total

Baja (n = 203)

20,54 + 3,02

120 (59,11%)

112(55,17%)

117 (57,64%)

125 (61,58%)
70 (30,48%)
8 (3,94%)

53 (26,11%)

13 (6,40%)

28 (13,80%)

4 (1,97%)

176 (86,70%)

56 (27,58%)

ORc IC 95%

NA

1,57 [1,06 - 2,33]

1,42 [0,97-2,08]

0,78 [0,53-1,14]

NA

1,10 [0,72-1,68]

0,89 0,42 - 1,89]

0,90 [0,52-1,56]

1,28 [0,36-4,60]

0,68 [0,40-1,14]

1,50 [1,00-2,25]

Valor p

0,152

0,023

0,072

0,201

0,009

0,650

0,768

0,700

0,704

0,145

0,048
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TABLA 2

DISTRIBUCION DE ESTUDIANTES SEGUN NIVEL INTELIGENCIA

EMOCIONAL Y PRESENCIA DE ANSIEDAD ANTE EXAMENES

MAY = JUN 2016

- ___________________ __ ______ __________|
Inteligencia Emocional Ansiedad ante examenes

dimensiones

e \/alor p
Alta (n = 239) Baja (n = 203)

Percepcion
Poca atencién
Adecuada atencion
Demasiada atencion
Comprension
Debe mejorar comprension
Adecuada comprension
Excelente comprension
Regulacion
Debe mejorar regulacién
Adecuada regulacion

Excelente regulacion

89 (37,24%)
119 (49,80%)
31 (12,97%)

36 (15,06%)
106 (44,35%)
97 (40,59%)

164 (68,62%)
75 (31,38%)
0

109 (53,69%)
86 (42,36%)
8 (3,94%)

< 0,001

18 (8,87%)
77 (37,93%)
108 (53,20%)

0,016

120 (59,11%)
83 (40,89%)
0

0,038
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TABLA 3

ANALISIS MULTIVARIADO DE VARIABLES INDEPENDIENTES ASOCIADAS

A ANSIEDAD ANTE EXAMENES

MAY- JUN 2016

Valor IC 95%
B Wald ORa
p. Inferior Superior
Género femenino 0,658 9,344 0,002 1,930 1,266 2,942
Percepcidn categorizada
. 0,802 13,623 0,001 2,229 1,456 3,412
(baja)
Percepcién categorizada
2,024 20,577 0,001 7,566 3,156 18,139
(regular)
Comprensién categorizada
. 1,206 12,397 0,001 3,340 1,707 6,537
(baja)
Comprensién categorizada
0,642 8,661 0,003 1,901 1,239 2,916

(regular)

Variables dummy (precepcién y comprensién)

28



V. DISCUSION

Los estudiantes universitarios, representan una poblacién
vulnerable a estados de estrés y ansiedad, predominantemente al
encontrarse frente a situaciones como el desarrollo de un examen.
Actualmente, la ansiedad es uno de los problemas psicolégicos de
mayor prevalencia en la poblacion estudiantil, tal como lo reporta un
estudio realizado en la universidad privada de Medellin, donde se

encontrd una prevalencia de ansiedad de 58%.

La ansiedad ante un examen como tal, se ha identificado
en un creciente grupo de estudiantes, y su presencia puede estar
relacionada a caracteristicas psicolégicas individuales, como la
inteligencia emocional, que explicarian porque algunas personas
resisten mejor situaciones de estrés que otras. Asi, el encontrar una
asociacion entre ambos factores, nos permitira disefar estrategias
gue pueden fortalecer psicoldgica y académicamente a la poblacion

universitaria.

La prevalencia de ansiedad ante exadmenes en el Peru no
esta clara debido a la escasa cantidad de trabajos realizados sobre el
tema. Un estudio realizado en 909 estudiantes de medicina del primer
al quinto afio en una Universidad de Alemania encontré una tasa de
prevalencia de ansiedad ante un examen de 29%, mientras otro
estudio realizado en Malasia, reporta una prevalencia de 18,2%. En

Lima - Perd, se reportd una prevalencia de alta ansiedad ante
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examenes de 26,23%, en estudiantes de ingenieria, biologia y
psicologia de dos universidades privadas. Estas cifras son inferiores a
las reportadas por nuestro estudio, en el que encontramos una
prevalencia de ansiedad elevada ante exadmenes de 54,07%. Esta
disparidad puede atribuirse en los primeros casos, a que en
Universidades de otros continentes la intencion de entrada a la
profesion médica supone un ingreso previo a programas meédicos con
requisitos de entrada elevados y entrevistas profesionales a los
“futuros estudiantes de medicina” donde se mide su bienestar
psicologico y su competencia para manejar posibles situaciones de
crisis, asi mismo, los estudiantes tienen mayor conciencia de que sus
universidades esperan un alto rendimiento en su programa médico,
hecho que mejora su autoconfianza para enfrentar los desafios en la
carrera universitaria. Por otro lado, en comparacion a la prevalencia
gue reporta el estudio nacional referido anteriormente, nuestro estudio
muestra una cifra mayor, que puede explicarse por la diferencia en el
plan curricular y la dificultad percibida de los cursos por los

estudiantes al tratarse de diversas carreras universitarias.

En relacion a la asociacion entre inteligencia emocional y
ansiedad ante examenes, los niveles inferiores de las dimensiones
percepcion y comprensiéon emocional encontrados en nuestro estudio
resultaron ser significativos, hallazgos que concuerdan con un estudio
realizado por Ahmadpanah et al, en el que se encontr6 que los

scores mas altos de inteligencia emocional estaban relacionadas con
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scores mas bajos de ansiedad ante un examen. Asimismo, un estudio
realizado en 424 estudiantes de medicina en cuatro escuelas de
Medicina de Corea por Yoo HH y Park KH., encontré que el estrés
académico si esta influenciado de manera indirecta por la Inteligencia
Emocional. Esta asociacion puede atribuirse a la influencia positiva
gue supone el poseer un adecuado nivel de inteligencia emocional,
que contribuye al desarrollo integral de los estudiantes, no solo
mejorando sus habilidades personales, sociales y de trabajo en
equipo, sino también ayudandolos a afrontar de manera efectiva

situaciones de estrés y tension, como la realizacion de un examen.

Ademas, nuestro estudio encontr0 algunas asociaciones
secundarias relevantes en el analisis bivariado, como el género, la
presencia de problemas emocionales y la obesidad.

Respecto al género, en el grupo de universitarios participantes
se encontré un mayor porcentaje de elevada ansiedad ante examenes
en mujeres en relacion a los varones. Podemos reconocer tendencias
similares a las descritas en un estudio realizado por Garcia et al. en
estudiantes de medicina dominicanos y espafoles, en el que las
mujeres reportaron tasas mas altas de ansiedad ante un examen. De
igual manera, otro estudio realizado por Alvarez et al. En un estudio
realizado en la Universidad de Almeria en 1021 estudiantes, se
encontré6 mayor prevalencia de ansiedad ante un examen en mujeres
en comparacion con los varones, lo que se puede explicar desde dos

perspectivas devenidas del proceso de socializacion, una aclara que
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las mujeres tienden a subestimar su propia actuacion (en este caso su
examen), manifiestan mas sentimientos negativos y se sienten menos
cémodas que los hombres, mientras que otra causa podria ser, que
las mujeres admiten y reconocen la ansiedad y son mas sinceras que
los hombres, hecho que puede corroborarse en nuestro estudio.

Los problemas emocionales y la obesidad representaron
posibles factores asociados a alta ansiedad ante examenes en los
estudiantes, aunque esta asociacion, no ha sido demostrada por la
literatura, por la falta de trabajos relacionados al tema.

Dentro de las limitaciones del estudio, se debe tener en cuenta
gue al tratarse de un estudio de tipo transversal, el nivel de sesgo
supone un valor superior a otros disefios, y dificulta la generalizacion
de conclusiones por la representatividad de la muestra, tomada de
una sola universidad. Otro punto a considerar es la deficiente
participacion por parte de los estudiantes de los 3 primeros ciclos de
la carrera, que dificultd establecer asociaciones entre el ciclo de
estudio y la presencia de ansiedad ante examenes, que estan
reportadas en la literatura.

Sin embargo, por otro lado, el uso de recursos tecnoldgicos
mediante la aplicacion de encuestas virtuales, permitié recibir, ordenar
y visualizar los resultados de manera rapida y organizada, ademas de
disminuir los posibles errores de transcripcion en la elaboracion de la

base de datos.
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El 64,7% de la muestra estuvo constituida por mujeres, lo que
refleja una tendencia de mayor representacion del género femenino

en profesiones relacionadas con la atencién en salud.

Finalmente existe concordancia con la mayoria de bibliografias
estudiadas en la elaboracion del presente estudio, llegando a concluir
gue el nivel de inteligencia emocional estd asociada a la ansiedad
ante examenes de manera indirecta. Asi, los estudiantes de medicina
con bajos niveles de inteligencia emocional representan una poblacién
de riesgo para la presencia de elevada ansiedad ante examenes,
como se se reportd en mas del 50% de la poblacion estudiada, por lo
gue consideramos de importancia el planteamiento de estrategias que
ayuden a cimentar las bases de una sélida inteligencia emocional, a
través del fortalecimiento de habilidades intra e interpersonales,
ademas de la concientizacion no solo de los estudiantes, sino también
de sus mentores acerca de la importancia del componente psicologico

y emocional en el desarrollo integral de cada futuro médico.
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V. CONCLUSIONES

La inteligencia emocional influye de manera indirecta en la ansiedad ante
examenes en estudiantes de medicina.

El analisis bivariado identifico al género femenino, la obesidad, la presencia
de problemas sentimentales como factores asociados a ansiedad ante
examenes.

El analisis multivariado identificO como factores predictores de ansiedad
ante examenes al género femenino y las dimensiones percepcion y

comprension baja y regular de la inteligencia emocional.
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VI. RECOMENDACIONES

Realizar mayores estudios que deseen profundizar sobre los factores
asociados a Ansiedad ante exadmenes en estudiantes, para que puedan

servir como fuente de referencia para futuras investigaciones.

Identificar oportunamente aquellos alumnos que manifiesten bajos niveles
de inteligencia emocional y/o signos de ansiedad elevada ante un examen,
para poder implementar estrategias que mejoren tanto su salud mental

como su rendimiento académico.

Enfatizar la importancia del componente psicologico en el desarrollo
integral de cada universitario, implementando talleres y visitas a
especialistas en el tema, con la posterior monitorizacion de la evolucion de
los estudiantes, que nos ayudara a concientizarlos sobre los efectos de

estas practicas sobre la salud.
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VIll. ANEXOS

ANEXO N° 1

INTELIGENCIA EMOCIONAL ASOCIADA A ANSIEDAD DURANTE LOS

EXAMENES EN ESTUDIANTES DE MEDICINA

HOJA DE RECOLECCION DE DATOS

1. BEdad: ... anos

2. Sexo: (M) (F)

3. Ciclo de estudio........ Ciclo

4, Peso: ......oeenn... Kg

5. Talla:............. Cm

6. Lugar de Procedencia: Trujillo( ) Otro( )

7. ¢Vivescontuspadres? Si () No ()

8. Padres fallecidos: Madre ( ) Padre () Ambos padres fallecidos ( )
Ambos padres estan vivos ()

9. ¢Tus padres estan divorciados o separados? Si () No()

10. Ocupacion: Estudiante a tiempo completo ( ) Estudia y trabaja ( )

11. ¢ Eres becado por la Universidad? Si () No ()

12.¢Cuédl es el niumero de matricula de la o las materias pre-requisito que cursas

actualmente?
Primera matricula ( ) Segunda matricula ( ) Tercera matricula ( )

Cuarta matricula ( )  Quinta matricula ( )
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13.¢En los ultimos tres meses has tenido algun problema emocional con alguna

pareja? Si () No ()
14.Ciclo de estudios: Ciclol( )Cicloll( ) Ciclolll( ) CicloIV( )
15.Score de GTAI-AR:

1.1. Puntuacion Total:

1.2. Preocupacion:

1.3.Falta de Confianza:

1.4.Emocionalidad:

1.5. Interferencia:

16.Score TMMS-24:

16.1. Percepcion emocional:
16.2. Comprension emocional:
16.3. Regulacion emocional:
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ANEXO N° 2

GTAI - AR

INSTRUCCIONES: Recuerde la ultima o una de las dltimas situaciones de
examen que usted haya vivido. Piense un momento en ella. Lea ahora cada uno
de los items que figuran a continuacién y marque con una cruz (X) el casillero

gue representa en qué medida actu6 como lo describe cada item.

1 = Nunca
2 = Poco
3 = Aveces

4 = Frecuentemente

5 = Siempre

Por favor, responda a todos los items. Trate de ser lo mas sincero posible, no
hay respuestas correctas e incorrectas. Recuerde que el siguiente

cuestionario es totalmente anénimo.

01 | Tengo seguridad en mi capacidad.

02 | Pienso en la importancia que tiene el examen para mi.

03 | Tengo una sensacién rara en mi estdbmago.

Se me cruzan pensamientos por la cabeza que me

04 bloguean.

05 | Me preocupa saber si podré hacer bien el examen.
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06 | Siento mi cuerpo tensionado.

07 | Tengo confianza en mi propio desempefio.

08 | Pienso en las consecuencias de fracasar.

09 Me pregunto si mi rendimiento ser& lo suficientemente
bueno.

10 | Pienso en cualquier cosa y me distraigo.

11 | Me siento intranquilo.

12 | Sé que puedo confiar en mi mismo.

13 Pienso en lo mucho que me importa obtener un buen
resultado.

14 | Facilmente pierdo el hilo de mis pensamientos.

15 | Siento que el corazdn me late fuerte.

16 | Me preocupo por el resultado de mi examen.

17 | Me siento ansioso.

18 Otrog problemas personales me interfieren y no me
permiten recordar las cosas.

19 | Me siento conforme conmigo mismo.

20 | Me preocupa cOmo se vera mi calificacion.

21 | Tiemblo de nerviosismo.

22 | Me preocupa que algo pueda salirme mal.

23 Me llama la a_tencién algo de poca importancia que
interrumpe mi razonamiento.

24 | Tengo una sensacion de angustia.

25 | Confié en que lograre hacerlo todo.

26 | Pienso en lo que pasara si me va mal.

27 | Me siento nervioso.

28 | Estoy convencido de que haré bien el examen.

29 | Me invaden pensamientos que dificultan mi concentracion.
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ANEXO N° 3
TMMS-24

INSTRUCCIONES: A continuacién encontrara algunas afirmaciones sobre sus
emociones y sentimientos. Lea atentamente cada frase y decida la frecuencia
con la que usted cree que se produce cada una de ellas. Sefiale con una “X” la

respuesta que mas se aproxime a sus preferencias.

No hay respuestas correctas o incorrectas, ni buenas o malas. No emplee

mucho tiempo en cada respuesta.

1 2 3 4 5
NUNCA
RARAMENTE ALGUNAS CON MUY
VECES BASTANTE FRECUENTE
FRECUENCIA MENTE

1. |Presto mucha atencion a los sentimientos. 1({2|3|415
2. | Normalmente me preocupo mucho por lo que siento. 1(2(3(4|5
3. |Normalmente dedico tiempo a pensar en mis emociones. 1(2(3(4|5
4. |Pienso que merece la pena prestar atencién a mis emociones y 1(2(3(4|5
estado de animo.
5. |Dejo que mis sentimientos afecten a mis pensamientos. 1(2(3(4|5
6. |Pienso en mi estado de &nimo constantemente. 1(2|3|415
7. | A menudo pienso en mis sentimientos. 1(2(3(4|5
8. [Presto mucha atencion a como me siento. 1(2|3|415
9. |Tengo claros mis sentimientos. 1(2(3(4|5
10. | Frecuentemente puedo definir mis sentimientos. 112|345
11. [Casi siempre sé cOmo me siento. 1(2(3(4|5
12. | Normalmente conozco mis sentimientos sobre las personas. 112|345
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13. A mer!udo me doy cuenta de mis sentimientos en diferentes 213|415
situaciones.
14. | Siempre puedo decir como me siento. 213|415
15. | A veces puedo decir cuales son mis emociones. 2131415
16. [Puedo llegar a comprender mis sentimientos. 213|415
17. | Aunque a veces me siento triste, suelo tener una vision optimista. 2|34 |5
18. [ Aunque me sienta mal, procuro pensar en cosas agradables. 213|415
19. [Cuando estoy triste, pienso en todos los placeres de la vida. 213|415
20. |Intento tener pensamientos positivos aunque me sienta mal. 213|415
21. | Si doy demasiadas vueltas a las cosas, complicandolas, trato de 2|3(4|5
calmarme.
22. | Me preocupo por tener un buen estado de animo. 213|415
23. | Tengo mucha energia cuando me siento feliz. 213|415
24. | Cuando estoy enfadado intento cambiar mi estado de animo. 213|415
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