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Resumen

Este estudio evalud el nivel de bienestar psicoldgico y sus factores asociados en
estudiantes de odontologia. Una muestra de 249 estudiantes inscritos en el periodo inicial (1°-
3° semestre), intermedio (4°-6°), o final (7°-9°) de formacién profesional contestaron una
bateria que evalud datos sociodemograficos, académicos, y el nivel de bienestar psicoldgico,
empatia, y autoestima. Un andlisis de conglomerados identifico dos grupos con diferentes
niveles de bienestar psicoldgico (p < .05). Pruebas de ¥ de independencia demostraron que
estudiantes con mayor bienestar psicologico fueron del periodo intermedio de formacion, con
mayor autoestima, y su padre tenia estudios basicos; estudiantes con menor bienestar
psicoldgico fueron del periodo inicial de formacién, con menor autoestima, y su padre tenia
estudios medio superior (p < .05). Un modelo de regresién logistica identificé que el nivel
basico de estudios del padre fue un factor de riesgo para presentar menor bienestar psicolégico
(OR =3.81, IC: 1.59-9.28, p <.01), mientras que mayor autoestima (OR = .89, IC: .80-.99, p
<.05) y cursar el periodo intermedio (OR = .10, IC: .03-.30, p <.01) o final (OR = .29, IC: .09-
.92, p <.05) de formacidn fueron factores protectores. Identificar factores predictores facilita
el disefio de estrategias de intervencion que favorezcan la instruccién y fortalecimiento del
bienestar psicoldgico en estudiantes de odontologia.
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Abstract

This study evaluated the level of psychological well-being and its factors associated
with dental students. A sample of 249 students enrolled in the initial period (1st-3rd semester),
intermediate (4th-6th), or final period (7th-9th) of professional training answered an
assessment questionnaire that evaluated sociodemographic, academic, and the level of
psychological well-being, empathy, and self-esteem. A cluster analysis identified two groups
with different levels of psychological well-being (p < .05). Independence ¥ test showed that
students with lower psychological well-being were the initial period of professional training,
with lower self-esteem, and their father had high school (p <.05). A logistic regression model
identified that the elementary school of the father was a risk factor for psychological well-being
(OR =3.81, IC: 1.59-9.28, p < .01), while the higher self-esteem (OR = .89, IC: .80-.99, p <
.05) and the intermediate (OR = .10, IC: .03-.30, p < .01) or final (OR = .29, IC: .09-.92, p <
.05) period of professional training were protective factors. Identify predictive factors to
facilitate the design of intervention strategies that favors the instruction and the strengthening
of psychological well-being in dental students.

Keywords: psychological well-being, self-esteem, empathy, university students,
predictive factors.

La formacion profesional en odontologia es altamente demandante y el estrés
psicoloégico que genera en sus estudiantes es mayor al reportado en otras carreras y en la
poblacién general (Aboalshamat et al., 2015). Las principales fuentes de estrés a las que estos
estudiantes se encuentran expuestos incluyen el aprendizaje de procedimientos, evaluaciones
académicas, y atencion a pacientes (Elani et al., 2014), las cuales tienen un impacto negativo
en su desempefio académico (Silverstein & Kritz-Silverstein, 2010), en su salud fisica y mental,
y en su vida social (Dahan & Bedos, 2010). Estas condiciones perjudican su calidad de vida y

posiblemente la calidad de su futuro ejercicio profesional.

El estrés psicoldgico sostenido en estudiantes de odontologia mina también su bienestar
psicoldgico (Aboalshamat et al., 2015; Preoteasa et al., 2015).

El bienestar psicoldgico se refiere a un estado afectivo positivo que favorece el
funcionamiento éptimo en la vida personal y social, permite a los individuos percibir control
de su vida y de su entorno, y los motiva a una superacion personal mediante acciones favorables
aello (Casullo, 2002; Deci & Ryan, 2008; Udhayakumar & lllango, 2018).
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Esta variable psicoldgica es un factor protector de la salud fisica (Hernandez et al.,
2017), un componente positivo de la salud mental (Edwards, 2006), y un predictor del éxito
académico y del desarrollo personal (Yu et al., 2018). Adicionalmente, existe evidencia de que
el bienestar psicoldgico es susceptible de ser intervenido a fin de instruirlo o fortalecerlo (Weiss
etal., 2016).

El bienestar psicolégico se asocia con la empatia (Khajeh et al., 2014) y otras
habilidades sociales y emocionales (Stamp et al., 2015) relevantes a la formacién en
odontologia (Rosenzweig et al., 2016). No obstante, en la literatura internacional existen pocos
estudios que evallen el bienestar psicolégico en estudiantes de esta carrera. Los datos
actualmente disponibles indican que dicha poblacion presenta un nivel de bienestar psicolgico
que va de elevado (Harris et al., 2017) a moderado (Preoteasa et al., 2015), equivalente al
presente en poblacién general (Aboalshamat et al., 2015), 0 méas bajo (Anushri et al., 2014;
Sugiuraetal., 2005), y que hombres muestran mayor bienestar psicoldgico respecto de mujeres,
aungue en ambos casos éste se mantiene constante a lo largo de su formacién (Anushri et al.,
2014; Sugiura et al., 2005).

En México, en las ultimas décadas aumentd el namero escuelas que ofrecen la
formacién en odontologia, de 16 escuelas en 1970 a 151 para 2012, con el consecuente aumento
de la matricula estudiantil (Montafo et al., 2013). Pese a ello y a las condiciones adversas
documentadas en los estudiantes de odontologia, actualmente no existe algun estudio que
evalUe su bienestar psicolégico y que sea Util para ofrecer un diagndéstico e identificar factores
asociados que favorezcan al disefio de las estrategias de atencidn pertinentes. En este contexto,
el objetivo de este estudio fue evaluar el nivel de bienestar psicoldgico y sus factores asociados

en estudiantes mexicanos que cursan la carrera de odontologia.
Método
Participantes
Colaboraron 249 estudiantes de odontologia, con una edad de entre 17 y 44 afios (M =

21.41; DE = 2.62), 153 (61%) mujeres y 96 (39%) hombres, inscritos en el periodo inicial (1°-

3° semestre; n = 88), intermedio (4°-6°; n = 95) o final (7°-9°; n = 66) de su formacion.
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Fueron 224 (94%) solteros, 212 (85%) profesaban alguna religion, y 48 (19%)
reportaron tener empleo. El promedio académico al semestre en curso estuvo en un rango de
6.9 a10 (M =8.6; DE =.55), y 74 (30%) estudiantes tuvieron entre 1 y 3 materias reprobadas
(M = .40; DE = .69). En 147 (59%) casos, odontologia fue la primera opcidn para sus estudios

profesionales.

Instrumentos
Cuestionario que recolectd variables sociodemogréficas (i.e.,edad, numero de hijos,
nimero de hermanos e ingreso familiar mensual) y académicas (i.e., promedio académico y

numero de materias reprobadas).

Escala de Bienestar Psicoldgico para Adultos (BIEPS-A; Casullo, 2002). La validacion
con poblacion mexicana (Luna & Figuerola-Escoto, 2019) comprende 12 reactivos con tres
opciones de respuesta (1: En desacuerdo a 3: De acuerdo). Se compone de cuatro dimensiones:
Autonomia (capacidad de actuar de modo independiente), Proyectos (tener metas y propositos
en la vida), Vinculos (calidad de relaciones personales), y Aceptacion/control (mostrar
sentimientos de agrado por si mismo y sensacidén de competencia). La escala explica el 60%

de la varianza y cuenta con un a. = .78.

Escala Multidimensional de Empatia, version reducida (EME-vr; Lozano, 2002).
Disefiada y validada con poblacién mexicana, comprende 10 reactivos con cinco opciones de
respuesta (1: Completamente en desacuerdo a 5: Completamente de acuerdo). Se compone de
tres dimensiones: Compasion empatica (tomar en cuenta las emociones ajenas), Empatia
cognoscitiva (percatarse del estado emocional ajeno), y Tranquilidad emocional (no mostrar
indiferencia a las emociones ajenas). La escala explica el 59% de la varianza y cuenta con un
o=.77.

Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR; Rosenberg, 1965). La validacion con
poblacién mexicana (Jurado et al., 2015) comprende ocho reactivos con cuatro opciones de
respuesta (1: Muy en desacuerdo a 4: Muy de acuerdo). La escala explica el 36% de la varianza

y cuenta con un o = .79.
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La interpretacion de la escala BIEPS-A y la EME-vr indica que a mayor puntaje mayor
posesion del atributo medido; para la EAR, el nivel de autoestima se interpreta por el puntaje
obtenido: bajo (1-25), leve (26-28), alto (29-30), y muy alto (31-32).

Procedimiento

Este estudio descriptivo, transversal, y ex post facto (Montero & Leon, 2007) se
condujo en una universidad publica en la Ciudad de México. Tras la autorizacién de las
autoridades pertinentes, durante la hora de clase un investigador solicité de forma grupal a los
estudiantes su colaboracion voluntaria en el estudio, explico los objetivos y aclaré dudas. Los
estudiantes participantes firmaron un consentimiento informado y contestaron los instrumentos

impresos.

Este estudio fue dictaminado por el Comité de Investigacion y el Comité de Etica en

Investigacion, de la Comision Nacional de Arbitraje Médico.

Resultados

La Tabla 1 muestra las medias por sexo y periodo de formacién profesional obtenidas

en para el puntaje total de la escala BIEPS-A y sus dimensiones.

Tabla 1

Estadisticos descriptivos, y comparacion entre sexos y periodo de formacion profesional del
puntaje obtenido en la escala de Bienestar Psicologico para Adultos en estudiantes de
odontologia

Muestra total Sexo Periodo de formacién
Mujeres Hombres Inicial Intermedio  Final
Pps M (DE)

Tot 12-36 19.20 19.58 18.60 17.23 21.56 18.42
(7.15) (7.40) (6.73) (5.16) (8.44) (6.52)

Aut 4-12 6.77 6.94 6.5 6.38 7.25 6.60
(2.17) (2.17) (2.14) (2.03) (2.37) (1.94)

Pro 4-12 6 6.13 5.78 5.13 7.09 5.57
3) (3.16) (2.73) (2.08) (3.55) (2.72)

Vin 2-6 3.35 3.39 3.26 3.03 3.69 3.25
(1.27) (1.32) (1.18) (1.02) (1.48) (1.14)

Acep/Con 2-6 3.08 3.09 3.06 2.68 3.52 2.98
(1.44) (1.48) (1.39) (1.03) (1.64) (1.46)

Nota. Tot = Puntaje total; Aut = Autonomia; Pro = Proyectos; Vin = Vinculos; Acep/Con = Aceptacién/Control;
Pps = Minimo a maximo puntaje posible; M = Media; DE = Desviacion estandar.

kEure [{a : Asuncion (Paraguay) 19(1):94-107, 2022 ISSN 2218-0559 (CD R), E-1SSN2220-9026




David Luna, et al

Un ANOVA 2 sexos x 3 periodos de formacion mostro un efecto principal para el factor
periodos de formacion en el puntaje total de la escala BIEPS-A y en las dimensiones Proyectos,
Vinculos, y Aceptacion/Control, F (2, 243) = 6.68 (p < .01, 5% = .05), 7.95 (p < .01, #,? = .06),
4.65 (p = .01, 5p> = .03), 6.88 (p < .01, #p? = .05), respectivamente.

La prueba post hoc de Tukey mostré que el puntaje obtenido en el periodo intermedio
de formacion fue superior respecto de los periodos restantes (p <.05). La correlacion producto-
momento de Pearson entre los puntajes totales de las escalas BIEPS-A, EME-vr, y EAR en

ningun caso fue significativa (p > .05).

Un andlisis de conglomerados jerarquico con la distancia euclidea al cuadrado y el
método de agrupamiento de Ward, empleando el puntaje total obtenido en la escala BIEPS-A,
diferencio dos subgrupos de estudiantes: aquellos con “Menor nivel de bienestar psicologico”

y otros con “Mayor nivel de bienestar psicologico”.

Pruebas t de una cola para grupos independientes revelaron diferencias significativas (p
<.01) con tamanos de efecto grandes (d de Cohen > .80) entre ambos grupos en el puntaje total

de la escala BIEPS-A y sus dimensiones.
No se detectaron diferencias entre grupos en el puntaje total de la EME y sus
dimensiones (p > .05), aunque si las hubo en el puntaje de la EAR (p < .05) con un tamafio de

efecto pequefio (d de Cohen > .20 < .50).

Datos sociodemogréaficos tampoco revelaron diferencias significativas entre grupos (p

> .05). Estos datos se aprecian en la Tabla 2.
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Tabla 2
Caracteristicas de dos grupos de estudiantes de odontologia con nivel diferenciado de
bienestar psicoldgico

Pss  <BP(n=200) >BP (n=49)

M (DE) t d
Total bienestar psicolégico  12-36 (12%922) (312.9579) -39.04**  4.96
Autonomia 4-12 (igg) (1?22) -17.08**  2.17
Proyectos 4-12 é’gi) (101.6733; -45.84** 5.83
Vinculos 2-6 (Sgg) (g%) -16.78**  2.13
Aceptacion/control 2-6 (Ség) (ggg) -28.19** 3.58
Total empatia 10-50 (3:' '755?; ?j '1971) -51 .06
Compasién empatica 6-30 (233;319?; (233.'0128) -.08 .01
Empatia cognitiva 2-10 ((1332) ((13;2) .35 .04
Tranquilidad emocional 2-10 é’gg) (‘1182) -1.38 17
Total autoestima 8-32 (13?66923 (239;58; -2.01* 25
Edad (221.'2256) (232.'703‘; -1.87 23
Numero de hijos (ggg) (84113) -1.17 14
NUmero de hermanos éﬁ) (égg) A48 .06
Ingreso familiar mensual (gggggé) (gifg%) 1.76 23
Promedio académico (ggg) (ggg) -1.21 15
Materias reprobadas (347?) (823) .88 11

Nota. Pps = Minimo a méximo puntaje posible; < BP = Menor nivel de bienestar psicologico; > BP = Mayor
nivel de bienestar psicolégico; M = Media; DE = Desviacion estdndar; d = d de Cohen. * p <.05, a una cola. **
p < .01, a una cola.

Pruebas y? de independencia empleando los residuos estandarizados de Pearson como
prueba post hoc, revelaron una asociacion entre el nivel de bienestar psicologico y el estado
civil (p < .05), el nivel de estudios del padre (p < .05), y el periodo de formacion profesional
(p <.01), con una fuerza de asociacion entre variables baja (V de Cramer > .10 < .30). Ninguna
otra variable present6 diferencias o asociaciones significativas (p >.05). Estos datos se aprecian
en la Tabla 3.

kEure [{a : Asuncion (Paraguay) 19(1):94-107, 2022 ISSN 2218-0559 (CD R), E-1SSN2220-9026




David Luna, et al

Tabla 3
Caracteristicas sociodemogréficos, académicos, empaticas y nivel de autoestima de dos
grupos de estudiantes de odontologia con nivel diferenciado de bienestar psicologico

< BP (n = 200) > BP (n =49)

F (%) 1 v

Sexo 1.62 .08
Mujer 119 (47.8) 34 (13.7)
Hombre 81 (32.5) 15 (6)

Estado civil 4.17* 12
Soltero 191 (76.7) 43 (17.3)
Otro 9 (3.6) 6 (2.4)

Profesa religion 10 .02
Si 171 (68.7) 41 (16.5)
No 29 (11.6) 8(3.2)

Trabaja .39 .04
Si 37 (14.9) 11 (4.4)
No 163 (65.5) 38 (15.3)

Nivel de estudios de la madre 10 .20
Estudios basicos 61 (24.5) 16 (6.4)
Medio superior 74 (29.7) 18 (7.2)
Superior 0 mas 65 (26.1) 15 (6)

Nivel de estudios del padre 7.53* 17
Estudios basicos 53 (21.3) 22 (8.8)
Medio superior 73 (29.3) 10 (4)
Superior 0 mas 74 (29.7) 17 (6.8)

Odontologia 1° opcién 1.74 .08
Si 114 (45.8) 33 (13.3)
No 86 (34.5) 16 (6.4)

Periodo de formacion 21.37** .29
Inicial 82 (32.9) 6 (2.4)
Intermedio 63 (25.3) 32 (12.9)
Final 55 (22.1) 11 (4.4)

Condicién académica .28 .03
Estudiante regular 152 (61) 39 (15.7)
Estudiante irregular 48 (19.3) 10 (4)

Turno NA NA
Matutino 200 (80.3) 49 (19.3)

Intension de estudiar posgrado .05 .03
Si 199 (79.9) 49(19.7)
No 1(0.4) 0 (0)

Nivel de autoestima .26 .03
Bajo 193 (77.5) 48 (19.3)
Leve, alto, muy alto 7 (2.8) 1(0.4)

Nota. < BP = Menor nivel de bienestar psicoldgico; > BP = Mayor nivel de bienestar psicologico; F =
Frecuencia; NA = No aplica para prueba 32 de independencia; V = V de Cramer. *p <.05. **p < .05.
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Un modelo de regresion logistica con la técnica de seleccion hacia adelante basada en
el estadistico de Wald, identificé el nivel medio superior de estudios del padre como un factor
de riesgo para presentar un menor nivel de bienestar psicoldgico (OR = 3.81, IC: 1.59-9.28, p
< .01); mientras que el mayor puntaje en la EAR (OR = .89, IC: .80-.99, p < .05) y cursar el
periodo de formacion intermedio (OR =.10, IC: .03-.30, p <.01) o final (OR =.29, IC: .09-.92,
p < .05) fueron factores protectores para ello. Este modelo fue significativo (prueba 6mnibus:
¥? = 37.17, p < .01), tuvo adecuado ajuste (prueba Hosmer-Lemeshow: y? = 5.09, p > .05),
explico el 23% de la varianza (R? de Nagelkerke = .23), y clasificd correctamente el 83% de

los casos.
Discusion

Considerando el puntaje obtenido en la escala BIEPS-A y su relacién con el puntaje
minimo y maximo posible, hay fundamento para afirmar que el bienestar psicoldgico en
estudiantes de odontologia se encuentra en un nivel relativamente bajo o0 moderado, y menor
al detectado en poblacién general mexicana (Luna & Figuerola-Escoto, 2019). Estos datos son
consistentes con estudios previos (Anushri et al., 2014; Preoteasa et al., 2015; Sugiura et al.,
2005).

Contrario a otras investigaciones (Anushri et al. 2014; Preoteasa et al., 2015; Sugiura
et al., 2005), el nivel de bienestar psicoldgico no difirié entre edad o sexo de los estudiantes,
aunque si entre periodos de formacidn. Esto es coherente con datos que indican que el bienestar
psicoldgico no es estatico, sino que se modifica en funcion de las condiciones ambientales
vigentes (Rosa-Rodriguez et al., 2015). Es posible que el menor bienestar psicoldgico de los
estudiantes del periodo inicial fuera debido a las exigencias académicas novedosas que implica
el inicio de la formacion profesional. En cambio, los estudiantes del periodo final se enfrentan
a la atencion de pacientes, al término de su vida académica, las evaluaciones y condiciones
necesarias para su egreso (e.g., proceso de titulacion) y las nuevas exigencias del comienzo de

la vida laboral o del ingreso al posgrado, lo cual pudo haber sido percibido como adverso.
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El mayor bienestar psicoldgico durante el periodo intermedio de formacion pudo ser
ocasionado por la adquisicion y desarrollo de alguna estrategia de afrontamiento que les
permitiera adaptarse a las condiciones académicas vigentes (Pérez et al., 2010). Los datos
actuales no permiten demostrar o refutar esta hipétesis, por lo que futuros estudios deberan

verificarla.

También en oposicién con datos previos (Khajeh et al., 2014), el bienestar psicoldgico
no se asocio a la empatia o a la autoestima. En el primer caso, este resultado implica que el
bienestar psicolégico percibido respecto de sus relaciones sociales (componente Vinculos,
escala BIEPS-A) es independiente de la forma en que éstas se desarrollan. Ello podria facilitar
el desarrollo de relaciones sociales de calidad, lo cual resulta benéfico especificamente en la
relacion con sus pacientes (Torres-Martinez et al., 2017). Por otra parte, la ausencia de
asociacion con la autoestima pudo deberse a los puntajes tan bajos obtenidos en esta variable
por la muestra analizada. Este resultado fue inesperado y requiere mayor atencion en estudios
futuros. Al respecto, datos indican que en estudiantes de odontologia bajas calificaciones se
asocian a baja autoestima (Flores et al., 2016). No obstante, el promedio académico reportado
es en general elevado. Una posible explicacion es que la baja autoestima fuera debida al estrés
académico que la alta exigencia académica ocasiona en los estudiantes y las acciones

requeridas por parte de éstos para evitar bajas calificaciones.

Los datos mas relevantes de este estudio provienen del andlisis de conglomerados. Si
bien el puntaje promedio obtenido en la escala BIEPS-A y sus componentes fue relativamente
bajo, dicho analisis permitid distinguir entre estudiantes con menor y mayor nivel de bienestar
psicoldgico y describir algunas de sus caracteristicas. Los estudiantes con mayor nivel de
bienestar psicoldgico fueron principalmente del periodo intermedio de formacion, mostraron
puntajes mas altos en la EAR, y el nivel de estudios de sus padres fue generalmente basico. En
cambio, los estudiantes con menor nivel de bienestar psicologico fueron principalmente del
periodo inicial de formacion, mostraron puntajes mas bajos en la EAR, y el nivel de estudios
de sus padres fue generalmente medio superior. Esta diferencia entre grupos puede ser
explicada por las condiciones ambientales (periodo de formacion vigente) y sociales (nivel de
estudios del padre), ambos factores susceptibles de modificar el nivel de bienestar psicoldgico
(Rosa-Rodriguez et al., 2015).
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Previamente se menciono la posibilidad de que estudiantes del periodo intermedio de
formacion contaran con estrategias de afrontamiento que fortalecieran su bienestar psicoldgico.
Sobre el nivel educativo del padre, es posible que cuando éste cuenta con estudios basicos, el
hecho de que su descendiente curse una carrera universitaria sea percibido como un logro y por
tanto le muestre mayor apoyo. Por el contrario, el nivel de exigencia que el padre con estudios
del nivel medio superior muestre con los resultados académicos profesionales de su
descendiente puede ser mayor. En favor de esta interpretacion, existe evidencia de que un padre
con estudios del nivel medio superior ejerce mayor presion sobre el rendimiento en examenes
de sus descendientes que cursan estudios superiores, en comparacion al padre con estudios del
nivel superior (Soto-Gonzélez et al., 2018). Esta presion puede desencadenar un mayor estrés
académico, el cual a su vez deriva en menor bienestar psicolégico y menor autoestima en los

estudiantes.

El conocimiento del nivel de bienestar psicologico y sus factores asociados en
estudiantes de odontologia permite el disefio fundamentado de estrategias de instruccion, que
sean acordes a las necesidades detectadas (Rosa-Rodriguez et al., 2015). Los datos de este
estudio identificaron dos elementos relevantes para alcanzar este fin, el menor bienestar
psicoldgico en estudiantes de odontologia se presenta en los primeros semestres y en
estudiantes cuyo padre cuenta con estudios del nivel medio superior. Futuras investigaciones
deberan confirmarlo y emplearlos como base, junto a algunos otros factores que sean
detectados, para el disefio de programas que busquen mejorar el nivel de bienestar psicologico

en estudiantes de odontologia.

En el mejor conocimiento de los autores, éste es el primer estudio que en estudiantes
mexicanos de odontologia evalua el bienestar psicoldgico. No obstante, entre sus debilidades
se encuentra el uso de un muestreo no aleatorio, lo que reduce la generalidad de los resultados
a otras poblaciones de estudiantes de odontologia. Ademas, la escuela donde se recolecto la
informacidn no cuenta con turno vespertino, por lo que no fue posible evaluar el efecto del

horario de formacién en el bienestar psicoldgico de los estudiantes.

En conclusion, el nivel de bienestar psicolégico en estudiantes de odontologia es
relativamente bajo. ES necesaria una estrategia de instruccion y fortalecimiento en bienestar

psicoldgico para este grupo estudiantil.
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