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Resumen

Introduccioén: los ambientes en los que se desenvuelven
los médicos en formacion se han distinguido por ser rigidos,
hostiles y rutinarios. Existe evidencia cientifica de que las
personas victimas de violencia laboral son mas propensas a
sufrir depresion, trastorno que se ha asociado a la conducta
suicida.

Objetivo: predecir la ideacion suicida en funcién de sinto-
mas depresivos y violencia laboral en médicos internos de
pregrado.

Material y métodos: se empled el método cuantitativo me-
diante un disefio no experimental, transversal, explicativo
con un muestreo no probabilistico por conveniencia. Partici-
paron 117 estudiantes de Medicina que estaban realizando
su internado en centros de salud de Sonora, México. Los
participantes respondieron la escala de violencia en el tra-
bajo (Mobbing), el Inventario de Depresion de Beck vy la
Escala de Ideacion Suicida de Beck.

Resultados: se identificd una alta percepcion de violencia
laboral, niveles moderados de depresién y niveles bajos
de ideacion suicida; la violencia laboral se asocioé de forma
positiva y significativa con la depresion y conducta suicida;
ademas, se obtuvo que la violencia aporta mas explicacion
a la conducta suicida en comparacion con la depresion.
Conclusiones: se confirma el papel predictor de la violen-
cia laboral en la conducta suicida de médicos internos de
pregrado. Resalta la importancia de desarrollar programas
de prevencion e intervencion para disminuir la violencia la-
boral en entornos de formacion médica.

Abstract

Background: The environments in which doctors in training
operate have been distinguished by being rigid, hostile and
routine. There is scientific evidence that people who are vic-
tims of workplace violence are more likely to suffer from de-
pression, a disorder that has been associated with suicidal
ideation.

Objective: To predict suicidal ideation as a function of de-
pressive symptoms and workplace violence in undergradua-
te internal physicians.

Material and methods: The quantitative method was used
through a non-experimental, cross-sectional, explanatory
design with non-probabilistic convenience sampling. 117
medical students who were doing their internship in health
centers in Sonora, Mexico participated. Participants respon-
ded to the Workplace Violence Scale (Mobbing), the Beck
Depression Inventory, and the Beck Suicidal Ideation Scale.
Results: A high perception of workplace violence, modera-
te levels of depression and low levels of suicidal ideation
were identified; Workplace violence was positively and sig-
nificantly associated with depression and suicidal behavior.
Furthermore, it was found that violence provides more ex-
planation for suicidal behavior compared to depression.
Conclusions: The predictive role of workplace violence in
the suicidal behavior of undergraduate internal physicians is
confirmed. Highlights the importance of developing preven-
tion and intervention programs to reduce workplace violence
in medical training environments.
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Introduccion

La Organizacion Mundial de la Salud' define la violencia
laboral como la experiencia de abusos, amenazas o ataques
en situaciones relacionadas con el trabajo y que pone en
peligro la seguridad, bienestar y salud implicita o explicita
del empleado.

Leymann? sefiala cinco criterios para referirse a la vio-
lencia laboral que son: a) se produce durante o como resul-
tado del cumplimiento de las obligaciones laborales; b) es
una agresion contra cualquiera, mas que una discriminacion
especifica debida a la edad, género, raza o nacionalidad y
creencias; c) tales acciones aparecen al menos durante seis
meses y con una frecuencia semanal; d) es intencional, ya
que el fin es obligar a la persona a que abandone el trabajo,
y e) la victima es obligada a asumir una posicion de indefen-
sion, real o percibida, que repercute negativamente en su
salud fisica y/o psicologica, asi como en el area social. La
violencia laboral es un acto de control y dominacién en una
relacion asimétrica que puede darse de forma momentanea
o permanente.3

La problematica de la violencia laboral se considera
como un fenédmeno de importancia nacional e internacional,
debido a que las consecuencias de esta repercuten en el
area laboral, individual y social del trabajador.# Sus efectos
son de distinta indole, y van desde problemas que afectan
su salud fisica, psicolégica o la adaptacion a su entorno
social y laboral.® La frecuencia del acoso laboral y sus con-
secuencias negativas sobre los ingresos, la calidad de vida,
la salud fisica y mental de los trabajadores ha aumentado.®

Uno de los ambientes laborales que ha evidenciado altos
indices de violencia en la literatura es el sector salud.” En
un estudio recientemente realizado en México, el 39% de
los médicos residentes reportd que eran victimas de acoso.
Los predictores independientes de la violencia fueron: la
ansiedad, un mayor grado de especializacion y la disminu-
cion de la calidad de vida en materia de salud mental.®

El internado médico es el ciclo académico-practico de la
formacion médica que representa el transito hacia la vida
profesional. Se lleva a cabo durante el penultimo afio de
formacion superior y se espera que el médico interno de
pregrado (MIP) consolide los conocimientos adquiridos en
un escenario real en el que se combina la formacion teo-
rica con la practica. Sin embargo, se han evidenciado dis-
tintos efectos negativos relacionados con la variabilidad de
los horarios de trabajo, la sobrecarga laboral, la insuficiente
remuneracion, el maltrato por parte del personal de mayor
rango, la interaccién con pacientes problematicos y la falta
de oportunidades de entretenimiento, entre otros.®
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La violencia que se manifiesta hacia los médicos puede
ser de distintos tipos, como la violencia psicolégica o fisica,
y puede incluir amenazas presentadas de diversas mane-
ras, por ejemplo, intimidacién, acoso, que puede variar
desde lo fisico hasta lo cibernético.!°

En este sentido, el ambiente de trabajo en el que se
desarrollara el médico en formacion resultard fundamental
para asegurar la calidad de la educacion que recibira; estos
ambientes de trabajo se han caracterizado por ser rigidos,
hostiles y con rutinas mondtonas. En este escenario, el
estudiante de Medicina desarrolla su identidad profesional
e inicia su desempefio en el mundo laboral.!!

Con relacion al internado de pregrado, la literatura ha
expuesto altas prevalencias de acoso sexual, violencia ver-
bal, psicolégica y fisica.’? Y existe evidencia en la literatura
que respalda que quienes han sufrido violencia laboral es
mas probable que sufran de depresion y otras afecciones
relacionadas con la salud mental.'3

Se ha observado que la depresién es un problema que
frecuentemente afecta a la poblacién médica. Resultados
de investigaciones revelan altos indices de esta proble-
matica,'# ademas, se ha reportado que los estudiantes de
Medicina reportan tasas mas elevadas de depresion en
comparacion con estudiantes de otras profesiones.'®

Ademas, la depresion se ha asociado con la ideacién
suicida.'® Segun T'Sarumi,'” en Estados Unidos un médico
se suicida diariamente, por lo que la Medicina es la profe-
sion que se encuentra en primer lugar en la lista de suicidios
dada su alta incidencia. Asimismo, el nimero de suicidios
en médicos se ha incrementado en las ultimas décadas, sin
embargo, es una problematica poco estudiada.'®

Existe evidencia cientifica que respalda el hecho de que
la frecuencia de la exposicion a conductas de violencia
laboral y la ideacién suicida estan asociadas y pueden pre-
decir la conducta suicida.'®

En este sentido, se destaca la importancia de evaluar la
percepcion de violencia en entornos médicos, asi como la
depresion e ideacién suicida, con la finalidad de prevenir
problematicas importantes como el suicidio. Por lo que el
objetivo del presente estudio fue predecir la ideacion sui-
cida en funcién de sintomas depresivos y violencia laboral
en médicos internos de pregrado de hospitales publicos del
estado de Sonora.

Material y métodos

El disefio del estudio fue no experimental, transversal,
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explicativo, con un muestreo no probabilistico por conve-
niencia. Los participantes respondieron una bateria de
pruebas compuesta por el Inventario de Depresion de Beck
(BDI)? que es la escala de autoinforme mas utilizada a nivel
internacional y nacional para detectar sintomas depresivos
en poblaciones normales y clinicas. El instrumento esta
conformado por 21 items, referidos a sintomas depresivos
percibidos en la semana previa a la aplicacién, con cuatro
opciones de respuesta que van de 0 a 3, donde el O es
ausencia de sintomas depresivos y el 3 indica que existe
una depresion severa. Dicho inventario presentd una con-
sistencia interna de 0.92. Los puntos de corte para estimar
el grado de depresiéon de los respondientes son: (0 a 9)
depresion minima, (10 a16) depresion leve, (17 a 29) depre-
sion moderada, (30 a 63) depresion severa.

La Escala de violencia en el trabajo (Mobbing),%' mide
la percepcion de violencia laboral en poblacién trabajadora
mexicana. Consta de 123 reactivos, de los cuales 97 miden
comportamientos de acoso, incluyendo violencia fisica;
13 reactivos aportan informacion respecto a sintomas psi-
cosomaticos, y 13 reactivos mas sobre datos demograficos.
Tiene un formato de respuesta tipo Likert con dos columnas,
la primera columna responde a la pregunta ¢ Con qué fre-
cuencia? y la segunda columna corresponde a la pregunta
¢, Por cuantos meses? Se obtuvo una consistencia interna
total de 0.97. La escala no tiene punto de corte, los puntajes
crudos se convierten a percentiles (40 se consideran indicios
de violencia, 50 indica la existencia de violencia, 60 exceso
de violencia, 70 mucha violencia, 80 violencia extrema, 90
violencia peligrosa y 100 violencia muy peligrosa).

Por ultimo, se aplicd la Escala de Ideacién Suicida de
Beck (EBIS),?? que fue disefiada para medir la recurren-
cia consciente de pensamientos suicidas; consta de tres
dimensiones: autodestructividad, pensamientos o deseos.
Consta de 19 reactivos con un formato de respuesta de 3
opciones, con un rango de 0 a 2. Las mediciones se suma-
ron para obtener un puntaje global. De este modo, el rango
tedrico del puntaje es de 0 a 38. El instrumento cuenta una
consistencia interna de 0.84. No existe un punto de corte
para este instrumento, pero se considera riesgo suicida
todo participante con 1 o mas puntos.

Analisis estadistico

Se capturaron los datos en una base de datos del
paquete estadistico SPSS y se utiliz6 estadistica descrip-
tiva para obtener medidas de tendencia central y medidas
de dispersidn. En cuanto a la estadistica inferencial se cal-
culd el coeficiente de correlacion de Pearson en funcién de
la distribucion y caracteristicas de las variables. El criterio
probabilistico que se adopto fue el de significancia en una
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probabilidad asociada de p < 0.05. Ademas, se probaron los
supuestos linealidad con el grafico de dispersion, la inde-
pendencia de los errores con el estadistico Durbin-Watson
de 1.6 (se espera que se encuentre entre 1.5 a 2.5). Los
graficos muestran homocedasticidad y normalidad de los
residuos y la ausencia de multicolinealidad con los valores
dentro de lo esperado para la tolerancia y VIF. Posterior a
estos analisis se utilizé una regresion lineal multiple, consi-
derando como variable dependiente a la ideacién suicida y
como independientes al resto.

Consideraciones éticas

El proyecto conté con la aprobacion del Comité Institucio-
nal de Etica del Instituto Tecnolégico de Sonora (Dictamen
No. 49). Se considera una investigacion con riesgo minimo
ya que se aplicé un disefio metodoldgico no experimental y
la recoleccion de datos se llevo a cabo mediante autorregis-
tros validados para la poblacion de estudio. Cada uno de los
participantes firmé un consentimiento informado antes de
responder los instrumentos. En el consentimiento se explicé
el objetivo del estudio, se sefialdé que su participacion era
completamente voluntaria, anénima y podian retirarse de la
investigacion en el momento que lo consideraran pertinente
para su estabilidad emocional. Ademas, al finalizar el levan-
tamiento de los datos, se brindé a los participantes infor-
macion sobre instituciones que brindan apoyo psicolégico a
distancia y de manera gratuita.

Resultados

Participaron 117 estudiantes de Medicina que estaban
realizando su internado (MIP) en instituciones de salud
publica de Sonora, México. El 51.3% cursaba el primer
semestre y el 48.7% el segundo semestre, 63 mujeres y 54
hombres. El 94% eran solteros, el 4% casados y el 2% vivia
en uniodn libre. La media de edad de los y las participantes
fue de 23.7 afios y en relacion con el tiempo prestando su
servicio en el hospital, se obtuvo una media de 6.53 meses.
Por otra parte, el 86.3% menciond no estar bajo tratamiento
psicolégico o psiquiatrico.

Respecto a la variable violencia laboral, los participantes
obtuvieron una media de 5.05, lo que se traduce a puntua-
cion escalar de 60, indicando que existe exceso de violencia
en el lugar de trabajo. Al analizar los datos obtenidos en el
BDI, los participantes presentan una media de 15.34 puntos
que corresponde a un nivel de depresién en un nivel mode-
rado. Respecto a la variable conducta suicida, se encontrd
que la media de los participantes fue de 2.48 lo que indica
un nivel de ideacion suicida bajo (cuadro I).
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Cuadro | Analisis descriptivos de puntajes obtenidos en los instrumentos de ideacién suicida, depresion y violencia laboral

Instrumentos m Desviacion estandar Minimo Maximo Porcentaje

EBIS 2.48 4.73
BDI 15.34 8.83
Violencia laboral 5.05 4.19

69.2%
30.8%

Sin riesgo)

Con riesgo)

27.4% (Minima)

28.2% (Leve)

35.9% (Moderada)

8.5% (Severa)

40.2% (No violencia)

9.4% (Indicios de violencia)
10.3% (Existe violencia)
10.3% (Exceso de violencia)
10.3% (Violencia extrema)
9.4% (Violencia peligrosa)

19

== =

1.02 25.35

EBIS: Escala de Ideaciéon Suicida; BDI: Inventario de Depresion de Beck

Ademas, para la violencia laboral, dentro del grupo uno
que evalla especificamente hostigamiento y destructividad,
las acciones de violencia que obuvieron puntuaciones mas
altas fueron: violencia fisica, hostigamiento sexual y amena-
zas, con una puntuacion escalar de 60 lo que indica exceso
de violencia. Referente al grupo dos que evalua aislamiento
emocional, el factor generacion de culpa fue el que se mos-
tré mas alto con una puntuacion de 70 que se traduce como
mucha violencia. Para el grupo tres que evalua dominacién
y desprecio, los factores maltrato y humillacion, y abuso
de poder obtuvieron una puntuacién de 70 que indica un
nivel elevado de violencia. Por ultimo, en el grupo cuatro
que indaga sobre hostilidad encubierta, se encontré que la
desacreditacion personal y el clima laboral hostil obtuvieron
una puntuacién de 60, lo que hace referencia a exceso de
violencia.

En el cuadro Il se muestran los coeficientes del analisis
de correlacion r de Pearson de las variables medidas, en
ella puede observarse que la violencia laboral se asocia de
manera positiva, asi como significativamente (p < 0.01) con
la ideacién suicida (r = 0.30) y la depresion (r = 0.30).

Para determinar si la depresion y la violencia pudieran
ser predictoras de la ideacion suicida en los médicos resi-
dentes, se utilizd una regresién lineal multiple, conside-
rando como variable dependiente a la ideacién suicida. Se
identific6 que la depresion y la violencia laboral pudieran
predecir la ideacion suicida que presentaban los participan-

tes, aunque el modelo en conjunto explica solo el 14.4%
de la varianza; asimismo, la variable que mas aporta a la
explicacioén es la violencia laboral (cuadro I1).

Discusion

La problematica de violencia que experimentan los médi-
cos ha sido constantemente expuesta en la literatura, los
resultados de este estudio confirman que los MIP no se
encuentran exentos de sufrir este tipo de experiencias en
el entorno laboral/educativo en el cual se desarrollan. Un
ejemplo de esto es el estudio de Vazquez et al.® en el que
se evidencian altos indices de violencia en la poblacion de
MIP estudiada. Ademas, Alvarado Vintimilla et al.2® reporta-
ron que el 59% de los MIP encuestados han sufrido algun
tipo de violencia, el 87.3% de tipo psicolégica y 3.1% fisica.
De este modo, podemos entender el ambiente del médico,
principalmente desde una marcada jerarquia que tiene base
en el poder que permite las situaciones de maltrato de los
escalafones principales a los subordinados. En este esca-
lafén, el MIP es el ultimo eslabon, en el que recaen muchos
de los actos de violencia.?*

En relacién con los efectos que tiene la violencia labo-
ral sobre las personas, se ha identificado la presencia de
trastornos psicolégicos como la depresion. Estos resulta-
dos son similares a los expuestos por Huarcaya Victoria
y Calle Gonzales,?> en los cuales se presentan niveles

Cuadro Il Correlacién entre ideacion suicida, depresion y violencia laboral

EBIS
BDI 0.34**
Violencia Laboral 0.30**

**p < 0.01

0.30** -

EBIS: Escala de Ideacion Suicida; BDI: Inventario de Depresion de Beck
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Cuadro Il Regresion lineal de la violencia laboral y la depresion sobre la ideacion suicida

Coeficientes no estandarizados n IC95% para B
5 Eroresmnar | | | Uiteinioior | Limio suporor |

(Constante) -1.00 0.86
BDI 0.14 0.04
Violencia laboral 0.24 0.10

-1.16 0.248 -2.71 0.709
3.03 0.003 0.051 0.243
2.38 0.019 0.042 0.446

R =0.398; R cuadrado = 0.158; R cuadrado ajustado = 0.144; F = 10.734, p < 0.001

BDI: Inventario de Depresién de Beck

moderados de prevalencia para depresion. Ademas, la
literatura respalda la asociacién que existe entre la expe-
riencia de violencia y el desarrollo de depresion.2627 Es
importante mencionar que la exposicidon a la violencia no
es el unico factor para el desarrollo de cuadros depresivos,
sin embargo, se ha demostrado que es un factor relevante
para que las afecciones de salud mental como este tipo de
trastornos aparezcan.

Una repercusion grave de algunos trastornos psicologi-
cos, incluyendo la depresion, es la conducta suicida. Al res-
pecto, este estudio encontré una prevalencia baja de esta
variable, lo cual es consistente con otros estudios.??

También existen estudios que corroboran la asocia-
cion de violencia laboral con problemas de salud mental,
incluyendo la conducta suicida, lo que sugiere que quienes
padecen de violencia en el entorno laboral pueden ser mas
propensos a desarrollar conducta suicida.'®

Una de las limitaciones de este estudio se encuentra
en el numero de participantes y el tipo de muestreo utili-
zado, dado que se utilizé un muestreo no probabilistico no
se puede asegurar la representatividad de los participan-
tes, por lo que los resultados no se pueden generalizar a
otras instituciones de salud. Ademas, uno de los retos a
los que se enfrenta el investigador al evaluar temas que
pueden ser “‘polémicos” es la apertura de estos espacios
para realizar este tipo de evaluaciones, ya que la violencia,
la depresién y el suicidio en el entorno laboral sigue siendo
una problematica que trata de ocultarse debido a las con-
secuencias legales que se pueden derivar al exponer este
tipo de situaciones.

Ademas, existe una extensa literatura que expone la vio-
lencia laboral que sufren los MIP desde la metodologia cuan-
titativa, datos que nos ayudan a identificar las prevalencias y
como esta variable se relaciona estadisticamente con otras.
Sin embargo, se considera necesario el abordaje cualitativo
de la violencia, ya que desde esta perspectiva metodolé-
gica se harian visibles aristas que se desconocen hasta el
momento.
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Conclusiones

A partir del presente estudio puede observarse que la
problematica de la violencia laboral existe en la formacién
de médicos internos de pregrado. Y que, en comparacion
con la depresion, tiene una mayor influencia en la presencia
de la ideacion suicida.

Por lo que resulta indispensable llevar a cabo evaluacio-
nes sistematicas del fendmeno que permitan retroalimentar y
llevar a cabo cambios en la formacién médica y en la relacion
que se establece entre docentes y estudiantes. También es
importante el disefio de programas que permitan prevenir la
violencia y capacitar a los médicos responsables de la forma-
cion para que las estrategias educativas sean mas efectivas
y menos agresivas, de tal forma que la calidad de la ense-
flanza permita contar con profesionales de la salud mejor
preparados para atender las necesidades de la poblacion.

La atencién psicoldgica de los médicos internos de pre-
grado también es una herramienta muy util ya que permite
abordar los problemas de salud mental ya preexistentes en
los jévenes y que pudieran estar influyendo en la percepcion
de la violencia, depresion e ideacion suicida. Cabe remar-
car que la mayoria de los médicos internos de pregrado se
encuentra en la etapa de adultez joven caracterizada por la
toma de decisiones relevantes y la gran responsabilidad que
ello conlleva, por lo que el apoyo psicolégico puede ser fun-
damental para disminuir la probabilidad de episodios afecti-
vos que mermen su rendimiento académico y la atencion que
ofrecen en los centros de salud.

Por ello es necesario fortalecer las campafas que favo-
rezcan la salud mental y que permitan prevenir el suicidio
para que el personal médico tenga disposicion para reco-
nocer su propia vulnerabilidad ante el malestar emocional, y
que solicitar ayuda es signo de fortaleza y no de debilidad.

Declaracion de conflicto de interés: los autores han completado y
enviado la forma traducida al espafiol de la declaracién de conflic-
tos potenciales de interés del Comité Internacional de Editores de
Revistas Médicas, y no fue reportado alguno que tuviera relacién
con este articulo.
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