Articulo Original

Empatia en estudiantes de medicina humana de la
Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo. Mayo- Junio

del 2011.

Empathy in medical students from the Universidad Nacional Pedro

Ruiz Gallo. May- June 2011

José Luis Saucedo—Chinchay."*, Verénica Bravo R'", Yessenia Anali Guevara—Cotrina',
Rogger Miguel Salazar F'*, Cristian Denis Vasquez D'?, Cristian Diaz—Vélez*

RESUMEN

Objetivo: Comparar los promedios de las puntuaciones de empatia en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad
Nacional Pedro Ruiz Gallo, segun sexo, edad, ano de estudios y especialidad médica a seguir. Material y Métodos: Estudio
descriptivo transversal realizado en 183 estudiantes de medicina de la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo. Se utilizé la Escala
de Empatia Médica de Jefferson para medir la empatia; se realizé el andlisis de datos con SPSS 19.0. Resultados: Se obtuvieron
mayores puntuaciones de empatia en los hombres que en las mujeres. Al comparar los grupos de edad, estudiantes <25 afos
obtuvieron mayores puntuaciones que aquellos =25 afios. Segun el afio de estudio, se encontraron mayores puntuaciones de
empatia en los estudiantes de tercer ano con relacion a los de cuarto ano y de sexto ano. Especialidades “vinculadas al paciente”
obtuvieron mayores puntuaciones que aquellas “no vinculadas al paciente”. Ademds, 60 hombres (75%) y 66 estudiantes (82,5%)
del grupo de edad <25 afios alcanzaron niveles adecuados de empatia. Asi mismo, 32 estudiantes (50,8%) de 3° ano y 43 (53,8%) de
especialidades “vinculadas al paciente” obtuvieron niveles adecuados de empatia. Conclusiones: Existen mayores puntuaciones
de empatia en estudiantes varones, del grupo de edad <25 afios, que cursan el 3° afo y que eligieron especialidad “vinculadas al
paciente”, no halldndose significacion estadistica. Ademds, ser hombre, tener <25 anos, cursar el 3° ano y elegir especialidades
“vinculadas al paciente”, podria ser factor protector para desarrollar niveles adecuados de empatia, no halldndose intervalos de

confianza significativos.

Palabras clave: Empatia, estudiantes de medicina, Educacién médica (Fuente: DeCS-BIREME).

ABSTRACT

Objective: To compare the mean scores of empathy in
medicine students from the Universidad Nacional Pedro Ruiz
Gallo, according to sex, age, year of study and medical
especialty to follow. Methods: Cross- sectional descriptive
study done in 183 medicine students from the Universidad
Nacional Pedro Ruiz Gallo. The Jefferson Medical Empathy
Scale was used to measure empathy, and data analysis was
done using SPSS 19.0. Results: Greater empathy scores were
obtained in men than in women. When comparing age groups,
students <25 years obtained greater scores than those =
25years. According to the year of study, we found greater
empathy scores in third year students compared to fourth and
sixth year students. Specialties linked to the patient obtained
greater scores than those who weren't linked to the patient.
Besides, 60 men (75 %) and 66 students (82.5 %) of the age
group < 25 years reached adequate levels of empathy.
Likewise, 32 students (50.8 %) of third year and 43 (53.8 %) of
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specialties linked to the patient obtained adequate levels of
empathy. Conclusions: There are greater empathy scores in
male students, of the age group <25 years, that are currently in
third year and who chose a specialty linked to the patient, with
no statistical significance found. Besides, being a man, having
<25 years, being in third year and choosing specialties linked to
the patient, may be a protective factor for developing
adequate levels of empathy, with no confidence intervals
found.

Key words: Empathy; Students, medical; Education, medical
(Source: MeSH-NLM).

INTRODUCCION

En el acto médico se crea una relacion interpersonal muy
importante: la relacion médico paciente. Una relacion médico
paciente positiva es un elemento fundamental en la practica
médica. Sin embargo, en la actualidad esta relacion
experimenta cambios profundos que la afectan en su esencia
™ Asi, la percepcion de desinterés del médico, de su prisa, e
incluso el uso de tecnologias cada vez mas especializadas para
el diagnostico, han conllevado a la pérdida de la confianza en
el médico™?. Si bien se han propuesto una serie de
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recomendaciones para establecer o mantener esta confianza,
se ha dado especial interés a las actitudes del médico, y dentro

de esta a la empatia médica .

La empatia es un concepto amplio, el cual comprende
aspectos cognitivos, afectivos y emocionales™. En base a esto
y en el contexto de una relacion médico- paciente, podemos
definir la empatia como la habilidad para entender las
experiencias internas del paciente y la capacidad para
comunicarle este entendimiento™®. En medicina, la empatia
es un elemento trascendental del profesionalismo, resaltando
su importancia como base para las relaciones positivas entre
los pacientes y los médicos®. La empatia del médico aumenta
la satisfaccion de sus pacientes, mejora el cumplimiento de
sus tratamientos, incrementa la capacidad de los médicos para
diagnosticar y tratar a sus pacientes; e incluso disminuye el
riesgo de juicio por mala practica®”.

Estudios sobre empatia médica han sido realizados por el
grupo de investigacion de Hojat M. y cols. (2002), concluyendo
que las mujeres presentan mayor empatia que los hombres ©.
Ademas, realizaron estudios en profesionales encontrando que
aquellos médicos cuya especialidad implicaba un vinculo con
el paciente obtenian puntajes mayores de empatia que
aquellos dedicados a trabajar con tecnologias, como
radiologos, anestesistas, neurocirujanos y cirujanos
cardiovasculares®. Winefield y cols. (2000), en un estudio
realizado en estudiantes de medicina, concluyeron que las
actitudes empaticas pueden ser aumentadas mediante un
enfoque empatico durante el proceso de la ensefanza ©. Sin
embargo, actualmente la empatia médica no ha sido
investigada adecuadamente en el ambito de la educacion
médica; esto posiblemente atribuible a una falta de claridad
en su conceptualizacion y ambigiiedad en su definicion, y a la
falta de un instrumento confiable que mida la empatia en
estudiantes de medicina®”.

Dentro de los pocos instrumentos desarrollados
especificamente para medir empatia médica, encontramos la
Escala de Empatia Médica de Jefferson (EEMJ). Desarrollada
por el grupo de la Universidad de Jefferson, del Centro de
Investigacién en Educacion y Atencién Médica, ®® inicialmente
fue utilizada para medir la orientacion de los estudiantes de
medicina hacia la empatia médica (Student o S version). Se
han realizado diferentes versiones: una para aplicar en una
poblacion de estudiantes, otra para dirigida hacia médicos y
otros profesionales de la salud (HP-Version), y una Gltima para
aplicar a estudiantes de cualquier otra carrera diferente a la
medicina . Esta escala ha mostrado estabilidad en grupos de
estudiantes de medicina, ademas de una fiabilidad de 0,89
para estudiantes de medicina y 0,87 para los médicos
residentes “”. Ha sido traducida y validada al espafiol por el
grupo de investigacion de Alcorta-Garza, en un estudio
realizado en México en el 2005.

La empatia médica se ha convertido en un punto fundamental
en la curricula de la formacion de los estudiantes y del perfil
profesional del egresado de la carrera de Medicina a nivel
mundial; esto debido a la importancia que tiene en la
formacion de médicos integrales y humanistas que presten un
servicio relacionado con el altruismo y compasion hacia el

paciente “".

Estudios en estudiantes de medicina han indicado que las
actitudes empaticas pueden ser aumentadas
significativamente mediante un enfoque empatico durante la
ensefanza. En nuestra sociedad, los estudios sobre la empatia

médica en estudiantes de medicina son escasos y la puesta en
marcha de estos nos proporcionaria informacion valiosa de su
practica. Esto nos permitiria el planteamiento de reformas
educativas orientadas hacia la rectificacién o el
mantenimiento de una formacion médica empatica,
obteniendo a largo plazo una mayor satisfaccion de las
necesidades del paciente ""'?,

Se planteo el siguiente objetivo: Comparar los promedios de
las puntuaciones de empatia en estudiantes de Medicina
Humana de la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo, segin
sexo, edad, afio de estudios y especialidad médica a seguir y
comparar la frecuencia de los niveles de empatia en
estudiantes de Medicina Humana de la Universidad Nacional
Pedro Ruiz Gallo, segln sexo, afo de estudios y especialidad
médica a seguir.

MATERIALY METODOS

Disefio de estudio: Estudio descriptivo transversal.

Poblacion de estudio: la poblacion estuvo conformada por
todos los estudiantes los cuales hayan iniciado sus actividades
en el Area de Ciencias Clinicas de la Facultad de Medicina
Humana de Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo (203
estudiantes) y que cursen el semestre académico 2010-II.
Solamente se incluyé alumnos que cursen asignaturas del Area
de Ciencias Clinicas debido a estos ya realizan actividades
académicas en estrecha relaciéon con el paciente,
desarrollando por tanto empatia este proceso. Se determind
como tamafo de muestra 158, utilizando la calculadora
estadistica Epidat 3.1, considerando un nivel de confianza de
95%, precision del 5% y una desviacion estandar de 14,1 de
niveles de empatia en estudiantes segiin antecedentes. Se
realizé un muestreo probabilistico aleatorio simple,
realizando 31 encuestas mas (20%) de las necesarias (es decir
un total de 189 encuestas), con la finalidad de compensar una
posible tasa de rechazo.

Criterios de inclusion y exclusion: Se revisaron las encuestas
de aquellos estudiantes que hayan llevado la asignatura de
Propedéutica, Semiologia y Fisiopatologia debido a que estos
ya iniciaron sus actividades relacionadas con el paciente; que
estén matriculados en el semestre académico en curso y que
briden su autorizacion para desarrollar la encuesta.

Definicion de variables: para medir la variable empatia
médica, utilizamos la Escala de Empatia Médica de Jefferson
(EEMJ) en su version para estudiantes, la cual define el
concepto multidimensional de la empatia mediante 3
factores: toma de perspectiva, atencion con compasion y
habilidad para “ponerse en los zapatos del paciente”. Este
instrumento consta de 20 items medidos en una escala de 7
puntos tipo Likert (1: totalmente desacuerdo y 7: totalmente
de acuerdo). Los puntajes de la EEMJ pueden fluctuar entre un
minimo de 20 a un maximo de 140; asi puntajes mas altos se
correlacionan con niveles mas altos de empatia. Las variables
de edad, sexo, ano de estudios y especialidad médica a seguir
se evaluaron a través de una ficha de datos sociodemograficos.
Se categorizo la variable edad en “< 25 afos” y “= 25 afios”
teniendo en cuenta los antecedentes de edades minimas y
maximas de los estudiantes de medicina humana. Las
especialidades de Medicina familiar, Medicina Interna,
Pediatria, Ginecologia y Obstetricia, Medicina de urgencias,
Psiquiatria y sus subespecialidades fueron agrupadas como
“vinculadas al paciente”, mientras que Anestesiologia,
Radiologia, Patologia, Cirugia y las subespecialidades
quirdrgicas fueron agrupadas como “no vinculadas al
paciente”.

Método: se encuesto a 189 estudiantes de medicina humana
de la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo, los que se
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encontraban llevando asignaturas correspondientes al Area de
Ciencias Clinicas. Estas encuestas fueron aplicadas en su salon
de clases durante el transcurso de sus actividades académicas,
previa autorizacion por el docente a cargo de la clase. Los
encuestados fueron instruidos para que no se identificarany se
aseguré de la estricta confidencialidad de sus respuestas,
dandoseles un plazo maximo de 15 minutos para
desarrollarlas. Se recolectaron 6 encuestas incompletas (tasa
derechazode 3,17%).

Aspectos éticos: esta investigacion se realizd en estudiantes
de medicina humana, lo cuales hayan aceptado brindando su
autorizacion expresa; por este motivo el estudio no requiere
consentimiento informado especifico. Se mantendra la plena
confidencialidad sobre los datos de investigacion de los
sujetos conforme a lo dispuesto en la pauta 18 del CIOMS; asi
mismo se cumplira las normas de buenas practicas y la Ley
General de Salud al respetar la anonimidad del sujeto.

Analisis de datos: para el analisis de los datos se utiliz6 una
estadistica descriptiva, con el uso de medias, mediana y
desviacion estandar para las variables cuantitativas. Se
empleo el programa estadistico SPSSv. 19.0. Para comparar las
puntuaciones segiin sexo, edad y especialidad médica a seguir,
utilizamos la prueba T de student; y para comparar las
puntuaciones segin el ano de estudios utilizamos el analisis de
covarianza (ANOVA). Se utilizd razon de frecuencias para
comparar las frecuencias de los niveles de empatia segun las
variables de sexo, edad, ano de estudio y especialidad médica
aseguir.

RESULTADOS

Se realizaron 189 encuestas de las cuales 6 no fueron
contestadas (tasa de rechazo de 3,17%). Se evaluaron las
encuestas de 183 estudiantes, cuyas edades oscilaron en un
rango entre 20 a 29 afnos, con una media de 23,2 y una
desviacion estandar de 1,69. En la tabla N° 01 se muestran las
caracteristicas de estudiantes de medicina humana de la
Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo segln sexo, edad, afo
de estudios y especialidad médica.

Tabla N° 01. Caracteristicas de los estudiantes de
medicina humana de la Universidad Nacional Pedro Ruiz
Gallo segun sexo, edad, afio de estudios y especialidad
médica a seguir durante los meses de mayo- junio del 2011

Caracteristicas N %
Sexo Masculino 137 74,9%
Edad <25 146 79,8%
25 37 20,2%
Tercer ano 63 34,4%
Afo de estudios Cuarto ano 55 30,1%
Sexto aho 65 35,5%
Vinculada al
. 98 53,6%
L paciente
Especialidad
médica a seguir  No vinculada
85 46,4%

al paciente

En la tabla N°02, se comparan los promedios de las
puntuaciones de empatia de los estudiantes de medicina
humana segln sexo, edad, afio de estudios y la especialidad
médica a seguir, no hallandose diferencias significativas.
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Tabla N° 02: Puntuaciones de empatia de los estudiantes
de medicina humana de la Universidad Nacional Pedro Ruiz
Gallo segun sexo, edad, afos de estudios y especialidad
médica a seguir durante los meses de mayo- junio del 2011.

Caracteristicas N Promedio DS p
Sexo
Masculino 137 85,23 10,53 > 0,05*
Femenino 46 83,98 7,59
Edad
<25 146 84,56 8,77 >0,05*
25 37 86,32 13,40
Afo de estudios
Tercero 63 86,03 7,76 +
Cuarto 55 84,09 98 00
Sexto 65 84,54 11,64
Especialidad médica a seguir
Vinculada al paciente 98 85,18 10,69 >0,05*
No vinculada al paciente 85 84,61 8,87

*Calculado con la prueba T-student, T Calculado con ANOVA

En la tabla N°03, se tomd como punto de corte para definir los
niveles de empatia el percentil 60 segin antecedentes,
considerandose niveles “adecuados” aquellos con una
puntuacion superior a este percentil, Se comparan las
frecuencias de los niveles de empatia en los estudiantes de
medicina humana seglin sexo, edad, afio de estudios y la
especialidad médica a seguir, no hallandose intervalos de
confianza significativos entre las variables evaluadas,

Tabla N°03: Frecuencia de los niveles de empatia en
estudiantes de medicina humana de la Universidad Nacional
Pedro Ruiz Gallo segin sexo, edad, afios de estudios y
especialidad médica a seguir durante los meses de mayo-
juniodel 2011.

Nivele de Empatia

Adecuado No adecuados P RP 1C 95%
N % N %
Sexo
Masculino 60 75% 77 74,8% 50,05 0,99 0741,33
Femenino 20 25% 26 25,2%
Edad
<25 afos 66 82,5% 80 77,7% 50,05 0,88  0,66-1,18
25 a-os 14 17,5% 23 22,3%
Afio de estudios
3 ano- 32 50,8% 48 40% 50,05 085  0,69-1,07
4° y6° afo 31 49,2% 72 60%
Especialidad médica a seguir
Vinculado al paciente 43 53,8% 55 53,4%
>0,05 0,99 0,77-1,28
No vinculado al paciente 37 46,2% 48 46,6%

El analisis de las puntuaciones de empatia seglin sexo, muestra
que el promedio de las puntuaciones de empatia de los
hombres fue ligeramente mayor que el de las mujeres, Estos
datos concuerdan con los estudios hechos por Hojat y cols,, los
cuales a pesar que encontraron que las mujeres eran mas
empaticas que los hombres, esta diferencia no fue
estadisticamente significativa®*'”. Se han formulado varias
explicaciones acerca de las diferencias de la empatia segln el
sexo, Asi, en estudios anteriores, se refiere que las mujeres
son mas receptivas a las sefales emocionales que los hombres,
ya que estas suelen pasar mas tiempo con sus pacientes
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utilizando medidas de apoyo emocional y entendimiento, las
cuales ayudan a reforzar sus relaciones empaticas al mejorar
su comprension sobre la realidad del paciente, En contraste,
los hombres se inclinan mas a menudo a ofrecer soluciones
racionales, *®, sin embargo nuestro analisis podria estar
limitado debido a que la cantidad de mujeres es bastante
menor alade hombres.

Al analizar las puntuaciones de empatia alcanzadas por los
estudiantes seglin la edad, observamos que el grupo de edad =
25 afnos alcanzd un promedio mayor que el grupo <25 afos,
Segun las investigaciones de Hojat y cols, y Sherman- Cramer,
los alumnos experimentan una disminucion de las
puntuaciones obtenidas en la EEMJ al avanzar la carrera, esto
debido posiblemente a un estado de defensa que acompana al
miedoy la inseguridad que sienten los alumnos novatos cuando
empiezan por primera vez a enfrentarse a los pacientes .
Basandonos en esto, seria logico suponer que conforme los
estudiantes avanzan en la carrera tendrian una mayor edad, y
por lo tanto una menor empatia, no habiendo relacion con los
resultados obtenidos seglin la edad; sin embargo al analizar las
puntuaciones de empatia segin el afo de estudio, nos
percatamos que los estudiantes del ultimo afio (sexto ano)
tenian un promedio de sus puntuaciones de empatia
ligeramente menor a aquellos estudiantes de tercer afo,
Podriamos explicar estos datos, sefialando que no
necesariamente estudiantes de los Gltimos anos deben tener
una mayor edad, ni aquellos de afos menores, una edad
menor, Ademas, al analizar la realidad académica de los
estudiantes en el momento de aplicada la encuesta,
observamos que aquellos que cursaban el tercer ano estaban
culminando sus practicas de la asignatura de Propedéutica,
Semiologia y Fisiopatologia, curso en donde se dan sus
primeros acercamientos con el paciente, a través de la
relacion médico-paciente, y en donde ademas se afianza la
confianza del estudiante, viendo a esta relacion como un
elemento fundamental para la practica médica " Esto podria
explicar la mayor empatia que alcanzaron éstos en relacion a
sus companeros del sexto afo, Es importante recalcar que los
estudiantes del sexto ano acababan de terminar las
asignaturas de Cirugia y sus especialidades, pudiendo explicar
esto sumenor empatia en relacion a otros afios.

Estos hallazgos podrian sugerir que determinados factores
sociales y/o familiares estan afectando a los estudiantes
conforme avanzan en su carrera profesional, o indicarian que
no se esta dando una intervencion educativa positiva respecto
asudesarrollo empatico con los pacientes.

La diferencia obtenida en el puntaje de empatia segin la
especialidad a seguir por el estudiante no fue significativa, a
comparacion de las investigaciones realizadas por Hojat y cols,
donde se encontraron diferencias significativas entre ellas, *
“_En nuestro trabajo, aquellas estudiantes que eligieron
especialidades categorizadas como “vinculadas al paciente”,
obtuvieron mayor empatia que aquellos que se inclinaron por
especialidades categorizadas como “no vinculadas al
paciente”, o como otras investigaciones sefalan “orientadas a
la tecnologia”, Estos datos concuerdan con los estudios
realizados por Hojat y cols, en donde se halld que las
especialidades de Medicina Interna y Pediatria, es decir
especialidades “vinculadas al paciente”, eran las
especialidades con mayor puntaje de empatia; y que las
especialidades “orientadas a la tecnologia” como la
Neurocirugia, Traumatologia y Anestesiologia, obtenian los
menores puntajes de empatia . Estas diferencias podrian
reflejar que aquellos individuos con menores puntajes de

empatia se ven orientados desde pregrado a seguir
especialidades que impliquen un menor acercamiento al

paciente “.

Al compara las frecuencias de los niveles adecuados de
empatia, observamos una mayor frecuencia de niveles
adecuados de empatia en estudiantes varones, en estudiantes
del grupo de edad <25 afos, en aquellos que cursaban el 3° afo
académico y en aquellos que eligieron especialidades
“vinculadas al paciente”, Se tratd de encontrar como podian
influenciar las variables sobre los niveles de empatia,
hallandose que el ser hombre, tener < 25 afos, cursar el 3°
académico y elegir una especialidad “vinculada al paciente”,
podria ser un factor protector para desarrollar niveles
adecuados de empatia, No obstante, no se encontraron
intervalos de confianza significativos.

Una de las limitaciones de este estudio, es que no permite
observar cual es la variacion de la empatia a través del tiempo
de formacion profesional, no permitiendo conocer si al
variable en estudio disminuye o mejora, Basandonos en esto
seria importante investigar la empatia en el transcurso de la
carrera, a través de estudios longitudinales los cuales
permitan observar la evolucion de las variables en el
transcurso de la carrera médica.

Concluimos que los varones, estudiantes con edades =25 anos,
estudiantes del 3° afo académico, y aquellos que eligieron
especialidades categorizadas como “vinculadas al paciente”
obtuvieron un promedio de puntuaciones mas alto, no
hallandose diferencias significativas, Ademas, el ser hombre,
tener < 25 afos, cursar el 3° académico y elegir una
especialidad “vinculada al paciente”, podria ser un factor
protector para desarrollar niveles adecuados de empatia, no
hallandose intervalos de confianza significativos.

Actualmente, diferentes organismos tales como la Asociacion
Estadounidense de Escuelas de Medicina y el Colegio
Estadounidense de Medicina Interna destacan la importancia
de la formacion de médicos altruistas, compasivos y empaticos
para con sus pacientes, con la finalidad no s6lo de mejorar la
relacion médico-paciente, sino también de aumentar la
calidad de atencién al paciente™®. Esto denota la
trascendencia del caracter humanista en la formacion del
médico, para que pueda tener competencias necesarias y
sobretodo ejercer la medicina de manera integral y humana,
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