 
 
 
Universidad Nacional Mayor de San Marcos 
Universidad del Perú. Decana de América 
Facultad de Medicina  
Escuela Profesional de Medicina Humana 
 
 
Salud mental y rendimiento académico en estudiantes 
de Medicina Humana de una universidad pública de 
Lima, 2023 
 
TESIS 
Para optar el Título Profesional de Médico Cirujana 
 
 
AUTOR 
Helen MATAMOROS QUISPE 
 
ASESOR 
Mg. Roberth CHUQUIMBALQUI MASLUCÁN 
 
Lima, Perú  
2024 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Reconocimiento - No Comercial - Compartir Igual - Sin restricciones adicionales 
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/ 
Usted puede distribuir, remezclar, retocar, y crear a partir del documento original de modo no 
comercial, siempre y cuando se dé crédito al autor del documento y se licencien las nuevas 
creaciones bajo las mismas condiciones. No se permite aplicar términos legales o medidas 
tecnológicas que restrinjan legalmente a otros a hacer cualquier cosa que permita esta licencia. 
Referencia bibliográfica 
 
 
Matamoros H. Salud mental y rendimiento académico en estudiantes de Medicina 
Humana de una universidad pública de Lima, 2023 [Tesis de pregrado]. Lima: 
Universidad Nacional Mayor de San Marcos, Facultad de Medicina, Escuela 
Profesional de Medicina Humana; 2024. 
 
 
Metadatos complementarios  
  
  
  
Datos de autor  
Nombres y apellidos  Helen Matamoros Quispe  
Tipo de documento de identidad  DNI  
Número de documento de identidad  47869081  
https://orcid.org/0009-0009-8286-4446 
URL de ORCID    
Datos de asesor  
Nombres y apellidos  Roberth Chuquimbalqui Maslucán  
Tipo de documento de identidad  DNI  
Número de documento de identidad  40435580  
https://orcid.org/0000-0001-9830-3736  
URL de ORCID  
Datos del jurado  
Presidente del jurado  
Nombres y apellidos  Juan Francisco Rivera Feijoó  
Tipo de documento  DNI  
Número de documento de identidad  10277436  
Miembro del jurado 1  
Nombres y apellidos  Yolanda Aurora León Álvarez  
Tipo de documento  DNI  
Número de documento de identidad  06108982  
Miembro del jurado 2  
Nombres y apellidos  Juan Carlos Ocampo Zegarra  
Tipo de documento  DNI  
Número de documento de identidad  40435580  
Datos de investigación  
 Línea de investigación  
 No aplica.  
 Grupo de investigación  
 No aplica.  
Agencia de financiamiento  Sin financiamiento  
Ubicación geográfica de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos  
investigación  Latitud -12.05819215  
Longitud -77.0189181894387  
Año o rango de años en que se realizó   
la investigación  Junio 2023 - Enero 2024  
  Psiquiatría  
URL de disciplinas OCDE  https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.02.24 
  
  
Firmado digitalmente por
FERNANDEZ GIUSTI VDA DE PELLA
Alicia Jesus FAU 20148092282 soft
Motivo: Soy el autor del documento
Fecha: 12.03.2024 17:54:31 -05:00
  
  
 
CERTIFICADO DE SIMILITUD  
Yo Roberth Chuquimbalqui Maslucán en mi condición de asesor acreditado con la 
Resolución Decanal N° 004321-2023-D-FM/UNMSM de la tesis, cuyo título es Salud 
mental y rendimiento académico en estudiantes de Medicina Humana de una 
universidad pública de Lima, 2023 presentado por la bachiller Helen Matamoros 
Quispe para optar el Título Profesional de Médico Cirujano.  
CERTIFICO que se ha cumplido con lo establecido en la Directiva de Originalidad y de 
Similitud de Trabajos Académicos, de Investigación y Producción Intelectual. Según la 
revisión, análisis y evaluación mediante el software de similitud textual, el documento 
evaluado cuenta con el porcentaje de 15 % de similitud, nivel PERMITIDO para 
continuar con los trámites correspondientes y para su publicación en el repositorio 
institucional.  
Se emite el presente certificado en cumplimiento de lo establecido en las normas 
vigentes, como uno de los requisitos para la obtención del título correspondiente.  
   
    
Firma del Asesor __________________  
DNI: 06782372 
Roberth Chuquimbalqui Maslucán 
14/03/2024. 
  
DEDICATORIA 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
A mis queridos padres, Raúl y Emilia, cuyo 
amor incondicional, apoyo constante y 
sacrificios han sido la fuente de mi fortaleza 
y motivación durante este camino de 
aprendizaje, por ser mi inspiración constante 
para continuar esforzándome cada día.  
A mis hermanos Chaska y Túpac, mis 
compañeros de vida, su amor y aliento han 
sido fundamentales en este logro. 
 
ii 
 
AGRADECIMIENTO 
 
 
 
 
 
 
A Dios, cuya guía y fortaleza han iluminado mi camino durante todo este 
trayecto. Su amor incondicional y misericordia han sido mi sostén en los 
momentos de dificultad y mi fuente de esperanza en los momentos de 
incertidumbre. 
A mi amada familia, por su inquebrantable apoyo y amor durante todos los 
días de mi vida, por creer en mí y ser mi motivación en cada paso de este 
camino. Su aliento constante, comprensión y paciencia fueron fundamentales 
para alcanzar este logro. 
A mi querida Facultad de Medicina “San Fernando”, por haberme acogido 
durante mis siete años de formación en pregrado, y brindarme grandes 
aprendizajes y experiencias, y a sus estudiantes por el apoyo en la realización 
de esta investigación. 
A mi asesor Roberth Chuquimbalqui, por su paciencia, comprensión, tiempo y 
apoyo brindado para el presente trabajo. 
 
 
 
 
 
 
iii 
 
ÍNDICE GENERAL 
 
 
1. INTRODUCCIÓN ..................................................................................................... 1 
1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA ......................................................... 2 
1.2. FORMULACIÓN DEL PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN ........................... 4 
1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACIÓN ........................................................ 4 
1.4. JUSTIFICACIÓN DE LA INVESTIGACIÓN ................................................. 5 
1.5. LIMITACIONES........................................................................................... 6 
1.6. MARCO TEÓRICO ..................................................................................... 6 
1.7. FORMULACIÓN DE LA HIPÓTESIS ......................................................... 20 
 
2. METODOLOGÍA ................................................................................................... 21 
2.1. TIPO DE INVESTIGACIÓN ....................................................................... 21 
2.2. NIVEL DE INVESTIGACIÓN ..................................................................... 21 
2.3. POBLACIÓN ............................................................................................. 21 
2.4. MUESTRA ................................................................................................ 21 
2.5. CRITERIOS DE SELECCIÓN ................................................................... 21 
2.6. OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES ............................................... 22 
2.7. TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS ............ 23 
2.8. ANÁLISIS ESTADÍSTICO DE LOS DATOS .............................................. 25 
2.9. CONSIDERACIONES ÉTICAS ................................................................. 25 
 
3. RESULTADOS ...................................................................................................... 27 
 
4. DISCUSIÓN .......................................................................................................... 34 
 
5. CONCLUSIONES .................................................................................................. 42 
 
6. RECOMENDACIONES ......................................................................................... 43 
 
REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS.......................................................................... 44 
 
ANEXOS... ................................................................................................................ 51 
ANEXO 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA................................................................... 51 
ANEXO 2: EJEMPLAR DEL INSTRUMENTO ............................................................ 52 
ANEXO 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO........................................................... 53 
ANEXO 4: CARTA DE APROBACIÓN DEL COMITÉ DE ÉTICA ............................... 54 
ANEXO 5: RESOLUCIÓN DECANAL ........................................................................ 55 
 
iv 
 
 
LISTA DE TABLAS 
 
 
Tabla 1. Prevalencia de los niveles de depresión, ansiedad y estrés en estudiantes 
del 3º de Medicina Humana de la UNMSM, 2023. .................................................. 30 
 
Tabla 2. Relación entre la salud mental y rendimiento académico en estudiantes de 
3º año de Medicina Humana de la UNMSM, 2023…………………………………….30 
 
Tabla 3. Relación entre el nivel de salud mental en su dimensión ansiedad y el 
rendimiento académico de los estudiantes de 3° año de Medicina Humana de la 
UNMSM, 2023.. ........................................................................................................ 31 
 
Tabla 4. Relación entre el nivel de salud mental en su dimensión depresión y el 
rendimiento académico de los estudiantes de 3° año de Medicina Humana de la 
UNMSM, 2023.. ........................................................................................................ 32 
 
Tabla 5. Relación entre el nivel de salud mental en su dimensión estrés y el 
rendimiento académico de los estudiantes de 3° año de Medicina Humana de la 
UNMSM, 2023.. ........................................................................................................ 33 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
v 
 
 
LISTA DE FIGURAS 
 
 
Figura 1. Frecuencia de la edad de los estudiantes de 3º año de Medicina Humana 
de la UNMSM, 2023.. ............................................................................................... 27 
 
Figura 2. Frecuencia del sexo de los estudiantes de 3º año de Medicina Humana 
de la UNMSM, 2023.. ............................................................................................... 28 
 
Figura 3. Nivel de salud mental de los estudiantes de 3° año de Medicina Humana 
de la UNMSM, 2023.. ............................................................................................... 28 
 
Figura 4. Rendimiento académico de los estudiantes de 3° año de Medicina 
Humana de la UNMSM, 2023.. ................................................................................ 29 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
vi 
 
RESUMEN 
Introducción: La relación entre la salud mental y el rendimiento académico 
es un tema de gran relevancia en el ámbito educativo y de la salud, en Perú 
hay poca evidencia de investigaciones sobre este tema, a pesar de que las 
patologías mentales van en aumento, de ahí la necesidad de su investigación. 
Objetivo: Determinar la relación entre la salud mental y el rendimiento 
académico en estudiantes de tercer año de Medicina Humana de la UNMSM. 
Materiales y métodos: Estudio observacional, descriptivo, transversal, 
correlacional con una muestra de 140 participantes. Se utilizó el cuestionario 
validado DASS-21 para evaluar la salud mental y, el promedio ponderado para 
medir el rendimiento académico de los estudiantes. 
Resultados: Se evaluaron a 140 individuos, con una edad media de 22.29 
años y un 60.0% eran varones. Se encontró que, respecto al nivel de salud 
mental, presentaron un nivel adecuado (60.71%) y una salud mental 
levemente disminuida (35.0%). Por otro lado, un 78.5% presentó un nivel de 
conocimiento bueno. En el análisis bivariado se encontró que del grupo con 
muy buen rendimiento académico un 66.7% presentó ansiedad moderada. En 
cuanto a la dimensión depresión, de los estudiantes con un nivel de 
conocimiento suficiente el 74.1% presentó depresión leve. Respecto al estrés 
se encontró que del grupo con muy buen rendimiento académico el 66.7% no 
presentó cuadros de estrés. En cuanto a la relación salud mental y rendimiento 
académico, se encontró que el 77.8% de los estudiantes que presentaron una 
salud mental adecuada tenían un rendimiento académico suficiente. Por otro 
lado, un 4.5% de los estudiantes con salud mental inadecuada presentaron un 
rendimiento académico bueno.  
Conclusiones: La salud mental no se correlaciona con el rendimiento 
académicos de los estudiantes de medicina de la UNMSM.  
Palabras clave: Salud mental, rendimiento académico, estudiantes de 
medicina, depresión, ansiedad, estrés, Perú. 
 
vii 
 
ABSTRACT 
Introduction: The relationship between mental health and academic 
performance is a topic of great relevance in the educational and health field, 
in Peru there is little evidence of research on this topic, even though mental 
pathologies are on the increase, hence the need for its investigation. 
Objective: To determine the relationship between mental health and academic 
performance in 3rd year students of Human Medicine at UNMSM. 
Materials and methods: Observational, descriptive, cross-sectional, 
correlational study with a sample of 140 participants. The validated DASS-21 
questionnaire was used to evaluate mental health and the weighted average 
to measure the academic performance of the students. 
Results: 140 individuals were evaluated, with an average age of 22.29 years 
and 60.0% were men. It was found that, with respect to the level of mental 
health, they presented an adequate level (60.71%) and a slightly decreased 
mental health (35.0%). On the other hand, 78.5% presented a good level of 
knowledge. In the bivariate analysis, it was found that of the group with very 
good academic performance, 66.7% presented moderate anxiety. Regarding 
the depression dimension, of the students with a sufficient level of knowledge, 
74.1% presented mild depression. Regarding stress, it was found that of the 
group with very good academic performance, 66.7% did not present stress 
symptoms. Regarding the relationship between mental health and academic 
performance, it was found that 77.8% of the students who had adequate 
mental health had sufficient academic performance. On the other hand, 4.5% 
of students with inadequate mental health presented good academic 
performance. 
Conclusions: Mental health does not correlate with academic performance of 
UNMSM medical students. 
Key words: Mental health, academic performance, medical students, 
depression, anxiety, stress. Peru. 
viii 
 
I. INTRODUCCIÓN 
 
Durante los últimos años se ha podido observar que, los 
estudiantes universitarios que padecen de problemas de salud mental 
son cada vez más, presentándose una mayor frecuencia en ciertas 
carreras como son las relacionadas a las ciencias de la salud. La 
presencia de estas patologías durante los primeros años suele deberse 
al proceso de transición de un establecimiento educativo a la 
universidad, ya que aumentan las exigencias académicas, además de 
presentar una mayor autonomía, disminución del tiempo personal, la 
adquisición de nuevas competencias, las dificultades en el aprendizaje, 
entre otros factores que pueden aparecer en el transcurso de la carrera. 
No obstante, la aparición o persistencia de estas patologías en años 
avanzados puede afectar el rendimiento de quien lo padece. (1) 
En lo referente a patologías como la ansiedad, depresión o estrés, 
estos suelen influir de forma directa en la realización de actividades 
académicas como la mayor concentración que se da a ciertos cursos, la 
toma de decisiones, la atención, la motivación, así como la capacidad 
para afrontar ciertas situaciones debido a la elevada carga mental y 
emocional que estas generan. (2) Pese a que se suele encontrar una 
correlación positiva en la mayoría de los estudios realizados sobre el 
tema, es importante realizar investigaciones periódicas ya que cada 
grupo poblacional presenta características epidemiológicas únicas las 
cuales pueden influir en el resultado final de estos estudios. Asimismo, 
los datos obtenidos se pueden emplear para la realización de estrategias 
o intervenciones enfocadas en brindar un apoyo psicológico adecuado a 
las poblaciones en riesgo. (3) 
Por lo mencionado, el presente estudio tiene como objetivo 
determinar la relación entre la salud mental y el rendimiento académico 
en estudiantes de tercer año de Medicina Humana de la UNMSM. 
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1.1. Planteamiento del problema 
 
La salud mental (SM) es una parte integral de la salud, representa 
un elemento esencial para el bienestar general de las personas y va más 
allá de la ausencia de trastornos mentales. Según el informe de la 
Organización Mundial de la Salud (OMS) en 2019, aproximadamente mil 
millones de individuos, incluyendo alrededor del 14% de los 
adolescentes en todo el mundo, experimentan algún trastorno mental. 
Estos trastornos representan la principal causa de incapacidad y 
constituyen uno de cada seis años de vida ajustados por discapacidad 
(AVAD). (4) 
 
La SM juega un papel significativo para garantizar el dinamismo y 
eficacia de cada sociedad. Dado que los jóvenes son vistos como los 
futuros creadores en todas las naciones, es crucial mejorar la salud 
mental en este grupo demográfico, ya que esto facilitará su proceso de 
aprendizaje y fomentará el avance del conocimiento científico. 
 
Según el análisis de la literatura, se encuentra una prevalencia 
más alta de estrés, depresión y ansiedad en carreras del ámbito de la 
salud en comparación con otras carreras universitarias, presentando una 
prevalencia superior a la observada en la población general. (1) Los 
estudiantes de Medicina (EM) enfrentan una variedad de desafíos, que 
incluyen demandas académicas, obstáculos en el proceso de 
aprendizaje, carga horaria intensa, competitividad entre compañeros, 
patrones de sueño inadecuados y el consumo de sustancias adictivas, 
entre otros. Estas dificultades pueden generar efectos adversos en la 
salud a largo plazo, y en muchos casos, la combinación de varios de 
estos elementos puede aumentar el riesgo de desarrollar trastornos 
mentales como depresión y ansiedad, entre otros. (5) 
 
En este contexto, la presión académica, los desafíos sociales y 
otras tensiones pueden tener un impacto significativo en la SM de los 
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estudiantes. A medida que aumenta la conciencia sobre los problemas 
de SM en los jóvenes, es importante comprender cómo estos problemas 
pueden influir en su capacidad para tener un buen rendimiento 
académico (RA). El RA es la capacidad de un estudiante para obtener 
calificaciones positivas en los exámenes y está vinculado a la aptitud del 
alumno para el aprendizaje. Investigaciones demuestran que trastornos 
como la ansiedad o la depresión están asociados de manera adversa 
con el RA, obstaculizando el progreso educativo adecuado de los 
estudiantes durante su período universitario. (6) 
 
La OMS señaló que la investigación en este ámbito enriquece la 
literatura sobre SM y RA, debido a diversas particularidades. En primer 
lugar, se enfoca en el entorno educativo, que es fundamental, pero ha 
recibido menos atención en estudios previos. Segundo, se emplean 
medidas de SM clínicamente validadas y considera un amplio rango de 
variables de control que incluyen múltiples registros sobre el RA previo. 
(4) Por lo tanto, es fundamental abordar este problema y apoyar a los 
estudiantes universitarios en sus esfuerzos académicos y personales 
fomentando un entorno de aprendizaje seguro y sostenible.  
 
En Lima no hay evidencia de investigaciones que evalúen la 
relación entre la SM y el RA de estudiantes de Medicina Humana, motivo 
de esta investigación. Además, que comprender la relación entre estas 
variables puede llevar a la implementación de políticas y programas que 
ayuden a los estudiantes a manejar mejor el estrés y mantener una salud 
mental óptima, lo que a su vez podría mejorar su desempeño académico. 
Por lo tanto, el presente estudio busca explorar en la relación de la SM 
y el RA de los estudiantes de tercer año de Medicina Humana de la 
Facultad de Medicina “San Fernando” de la UNMSM. 
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1.2. Formulación del Problema 
 
Debido a lo expuesto, formulamos la siguiente pregunta: ¿Existe  
relación entre la salud mental y el rendimiento académico en los 
estudiantes de tercer año de Medicina Humana de la UNMSM, 2023? 
 
1.3. Formulación de Objetivos 
 
1.3.1. Objetivo General 
 
Determinar la relación entre la salud mental y el rendimiento académico 
en los estudiantes de 3er año de Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
 
1.3.2. Objetivos Específicos 
 
▪ Describir las características demográficas de los estudiantes de 3er 
año de Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
▪ Identificar el nivel de SM de los estudiantes de 3er año de Medicina 
Humana de la UNMSM, 2023. 
▪ Conocer el RA de los estudiantes de 3er año de Medicina Humana 
de la UNMSM, 2023. 
▪ Comparar la prevalencia de los niveles de depresión, ansiedad y 
estrés de los estudiantes de 3er año de Medicina Humana de la 
UNMSM, 2023. 
▪ Determinar la relación entre el nivel de SM en su dimensión 
ansiedad y el RA de los estudiantes de 3er año de Medicina 
Humana de la UNMSM, 2023. 
▪ Determinar la relación entre el nivel de SM en su dimensión 
depresión y el RA de los estudiantes de 3er año de Medicina 
Humana de la UNMSM, 2023. 
▪ Determinar la relación entre el nivel de SM en su dimensión estrés 
y el RA de los estudiantes de 3er año de Medicina Humana de la 
UNMSM, 2023. 
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1.4. Justificación de la Investigación 
 
La salud mental es un componente esencial del bienestar general 
de un individuo y juega un papel crucial en su capacidad para enfrentar 
los desafíos y demandas de la vida cotidiana. En el contexto de los 
estudiantes universitarios, la SM puede ser especialmente vulnerable 
debido a las presiones académicas, las expectativas sociales y las 
transiciones personales que enfrentan durante esta etapa crucial de sus 
vidas. La pandemia ha agravado los desafíos relacionados con la SM en 
la población en general, incluidos los estudiantes universitarios. Los 
estudiantes de Medicina Humana no son una excepción, y es necesario 
examinar cómo las circunstancias actuales han afectado su bienestar 
psicológico y su capacidad para mantener un RA óptimo. Los estudiantes 
de Medicina, debido a la naturaleza rigurosa de su programa de estudios 
y las responsabilidades clínicas que conlleva, podrían estar en un riesgo 
particular de experimentar problemas de salud mental. 
 
La presente investigación tiene como objetivo principal analizar la 
relación entre la SM y el RA en estudiantes de 3er año de Medicina 
Humana de la UNMSM. Esta relación tiene importancia significativa por 
diversas razones: Existe una creciente evidencia que indica que la SM 
tiene un impacto en el RA y viceversa; los problemas de SM, como el 
estrés, la ansiedad y la depresión, pueden tener un impacto perjudicial 
en la concentración, la memoria, la toma de decisiones y la habilidad 
para adquirir conocimientos; por lo que, investigar esta relación en 
estudiantes de Medicina Humana es crucial, ya que su RA tiene 
implicaciones directas en su futura carrera médica; además, que los 
resultados de esta investigación podrían tener implicaciones profundas 
en la manera en que se aborda la formación médica y el bienestar 
emocional de los futuros profesionales de la salud del país, y de esta 
manera contribuir al avance del conocimiento científico en los ámbitos 
de la psicología educativa y la salud mental. 
 
 
5 
 
Aunque existe literatura internacional sobre la relación entre la SM 
y el RA en estudiantes universitarios, es importante realizar 
investigaciones en el contexto local para comprender las dinámicas 
específicas que pueden influir en los estudiantes de Medicina Humana 
en Lima, ya que esto permitirá desarrollar intervenciones adaptadas a 
las necesidades de este grupo particular.  
 
1.5. Limitaciones del estudio 
 
Hubo demora en la respuesta de los estudiantes invitados a participar en 
el estudio. La información se recopiló de manera virtual, se envió un link 
para el llenado del cuestionario, fueron pocos los estudiantes que 
completaron la encuesta en un corto plazo, por lo que se tuvo que enviar 
recordatorios a la gran mayoría de estudiantes. 
 
Consideramos otro factor limitante el solo haber tomado una promoción 
de estudiantes de Medicina Humana de la UNMSM. 
 
1.6. Marco teórico 
 
1.6.1. Antecedentes de la investigación 
 
     1.6.1.1. Internacionales 
 
Panamá et al. (7) en su revisión sistemática acerca de los niveles 
de depresión y ansiedad en estudiantes universitarios de ciencias de la 
salud y su vínculo con el desempeño académico, concluyeron que hay 
una relación directa entre el nivel de estrés y/o depresión y el bajo 
desempeño académico de los estudiantes. No obstante, consideran que 
es esencial seguir realizando investigaciones que ayuden a identificar 
diferentes variables que podrían estar relacionadas o no de manera 
directa con el desempeño académico de los estudiantes en el campo de 
la salud. 
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Mendieta (8) investigó la asociación entre el rendimiento 
académico y los estados emocionales en estudiantes universitarios. 
Encontró que sí existe una relación entre estas variables en el grupo 
poblacional seleccionado, junto con los datos sociodemográficos de 
estos. 
 
En su estudio, Arntz et al. (9) determinaron la asociación de 
factores sociodemográficas y los niveles de estrés, ansiedad y depresión 
de los estudiantes universitarios. Descubrieron que el 54,8% de los 
estudiantes había sufrido o corría el riesgo de presentar ansiedad, el 
47,6% había experimentado estrés y el 31,3% había mostrado signos de 
depresión. Se demostró que existe una relación entre estudiar nutrición 
y enfermería, ser mujer y mostrar algún grado de ansiedad. Se destacó 
una relación entre los tres estados de SM investigados en este estudio. 
 
Quiroz (10) en su tesis sobre salud mental, perfil de personalidad 
y rendimiento académico en estudiantes universitarios donde el 
propósito fue investigar los factores que protegen la salud mental en 
estudiantes de Medicina y Psicología, teniendo en cuenta sus perfiles de 
personalidad individuales. Los hallazgos revelaron una conexión positiva 
entre un perfil de personalidad deseable y un rendimiento académico 
efectivo. Se concluyó que los estudiantes con un perfil de personalidad 
deseable comparten factores protectores, como menor impulsividad y 
mayor resiliencia, que contribuyen a un rendimiento académico superior. 
 
De la Cruz (11) en su estudio determinó la prevalencia de los 
niveles de depresión, ansiedad, estrés y rendimiento académico en 
estudiantes de Medicina de dos universidades en México, se halló que 
la mayor proporción de casos de ansiedad y depresión se registraron en 
los estudiantes de recién ingreso a la carrera de Medicina en Tuxtla, 
mientras que para los estudiantes de recién ingreso a la misma carrera 
en Tapachula registraron la categoría de estrés. Con relación al 
rendimiento académico y estrés, se encontró que prevalece el 
rendimiento bajo y medio con el estrés al realizar evaluaciones 55.2% y 
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41.3% respectivamente; sobre el rendimiento académico en relación con 
trastornos de ansiedad se encontró con un rendimiento bajo el 78.8% y 
con trastorno de nervios se encontró con un rendimiento bajo el 41.7%. 
 
Castillo et al. (12) llevaron a cabo un estudio acerca de las 
afecciones de la salud mental y la adaptación a la vida universitaria en 
estudiantes hondureños. Presentaron una investigación que involucraba 
a dos grupos de estudiantes con rendimientos académicos diferentes, 
con el propósito de determinar la relación entre las alteraciones en la 
salud mental y la adaptación a la vida universitaria. Los resultados 
revelaron conexiones negativas estadísticamente significativas entre las 
distintas dimensiones de cambios en la salud mental y la adaptación a la 
vida universitaria. En las variables examinadas también se encontraron 
disparidades. 
 
Tras investigar los aspectos psicológicos que inciden en el 
rendimiento académico de los estudiantes universitarios, Cañizares (13) 
encontró que el 10% de los estudiantes tenían bajo rendimiento 
académico; de ellos, el 57,6% eran mujeres y el 74,4% pertenecían a la 
unidad básica. El 92,9% presentaba altos niveles de estrés y el 71,9% 
altos niveles de ansiedad, ambos aspectos relevantes para el bajo 
rendimiento. Se determinó que los mayores de 21 años tenían bajo 
rendimiento académico, eran principalmente mujeres y presentaban 
ansiedad severa y mala relación con la madre, además de altos niveles 
de estrés asociados al confinamiento. 
 
En una investigación sobre el bienestar mental de estudiantes 
mexicanos de primer año de la licenciatura en Medicina Humana, Arzate 
(14) identificó y evaluó la prevalencia de la depresión, la ansiedad y el 
estrés académico. Se descubrió que el 16,3% de los estudiantes 
presentaba síntomas físicos, el 18% disfunciones sociales y el 3,2% 
desesperación y pensamientos suicidas. Los trastornos de ansiedad, 
que afectaban al 21,3% de los estudiantes, eran los más frecuentes. Se 
observaron distintos niveles de depresión: 5,7% moderada, 0,8% 
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extrema y 9% intermitente. El estrés académico fue señalado por todos 
los estudiantes; el 54% lo describió como leve, el 36,9% como moderado 
y el 9% como elevado. 
 
En su estudio, Trunce et al. (1) investigaron la conexión entre el 
rendimiento académico de los estudiantes universitarios y sus niveles de 
estrés, ansiedad y depresión. Descubrieron que el 29% de los 
estudiantes padecía un trastorno relacionado con la depresión, el 53,2% 
un trastorno de ansiedad y el 47,8% un trastorno de estrés. Además, 
encontraron una relación estadísticamente significativa entre la ansiedad 
y el rendimiento académico. Demuestran que el rendimiento académico 
de los estudiantes y la ansiedad están relacionados, aunque no existió 
correlación con el estrés y la depresión. 
 
Palma et al. (15) investigaron la influencia del estado emocional 
en el rendimiento académico de estudiantes en Ecuador, se constató que 
existe una correspondencia entre el estado emocional y el rendimiento 
académico. Es decir, los estados emocionales positivos se relacionan 
con un buen rendimiento académico, mientras que los estados 
emocionales desfavorables afectan negativamente las calificaciones. Se 
llegó a la conclusión de que prevalece la idea de que los estados 
emocionales influyen en el éxito académico del estudiante en todos los 
niveles educativos. Se plantea la sugerencia de implementar una 
educación emocional desde temprana edad, enfocada en cultivar 
estudiantes con un bienestar emocional sólido para mejorar la calidad de 
la educación. 
 
Moreira et al. (16) estudiaron la ansiedad, depresión y rendimiento 
académico en dos grupos de estudiantes portugueses, los que 
estudiaban Medicina frente a los que no, hallaron una prevalencia del 
21,5% para síntomas de ansiedad y del 3,7% para síntomas depresivos, 
ser estudiante de Medicina se asoció más significativamente con 
síntomas de ansiedad (p = 0,034) en comparación con los otros 
estudiantes, los síntomas de depresión se asociaron ligeramente con un 
9 
 
rendimiento académico deficiente (p < 0,01). Se concluyó que los 
estudiantes de Medicina en esta muestra parecen tener más síntomas 
de ansiedad, posiblemente explicado por un mayor número de 
estudiantes mujeres de esa muestra, los síntomas depresivos podrían 
estar asociados con un bajo rendimiento académico en ambos grupos, 
pero una evidente correlación no se estableció. 
 
     1.6.1.2. Nacionales 
 
Zapana (17) en su tesis sobre salud mental y su relación con el 
rendimiento académico de universitarios de la carrera de Medicina 
Humana en una universidad de Tacna, identificó que la mayoría de los 
estudiantes tienen un nivel académico promedio regular y gozan de una 
salud mental en condiciones normales. Además, se encontró que el 
37.6% de los estudiantes sufre un deterioro significativo en su salud 
mental. La conclusión principal de este estudio indica que no existe una 
asociación entre el nivel de salud mental y el rendimiento académico de 
los estudiantes. 
 
Calatayud et al. (18) investigaron el impacto del estrés en el 
desempeño académico de estudiantes universitarios en Puno. Su 
propósito fue evaluar si el estrés representa un riesgo para el 
desempeño académico de los estudiantes universitarios en el contexto 
de la pandemia por Covid-19 en esa localidad. Los resultados mostraron 
que el grupo estudiantil que experimentó niveles más altos de estrés 
mostraron una mayor probabilidad de presentar una disminución en sus 
calificaciones y logros educativos durante este período pandémico. Se 
evidenció que un incremento de una unidad en los niveles de estrés 
aumenta aproximadamente en un 3% el riesgo de deterioro en el 
rendimiento académico. 
 
Palacios (19) estudió la conexión entre depresión y ansiedad con 
el desempeño académico en estudiantes de secundaria de dos colegios 
de Lima, se evidenció una asociación importante entre la ansiedad y el 
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desempeño académico deficiente, aunque no se identificó tal magnitud 
significativa en el caso de la depresión. Se concluyó que la ansiedad está 
vinculada al bajo desempeño académico en los estudiantes de 4to de 
secundaria en ambas instituciones educativas, y no así el factor de la 
depresión. 
 
Santa María (20) en su tesis sobre ansiedad, depresión y 
rendimiento académico en estudiantes de Medicina Humana de una 
universidad peruana tuvo como propósito investigar la asociación entre 
el rendimiento académico y la presencia de ansiedad y/o depresión en 
estos estudiantes. Se encontró que hay una asociación significativa entre 
los trastornos ansiosos y/o depresivos y el desempeño académico, 
estableciendo una relación indirecta entre estas variables. 
 
Pillaca et al. (21) investigaron la salud mental y el desempeño 
académico en universitarios de la carrera de Psicología, identificaron que 
alrededor del 30% de los participantes en el estudio experimentaban 
malestar psicológico. No se observaron diferencias importantes en 
hombres y mujeres en las variables examinadas, y tampoco se encontró 
una asociación relevante entre la salud mental y el desempeño 
académico. 
 
Benites (22) estudió la salud mental y el desempeño académico 
en estudiantes de secundaria de Tumbes, identificó que el 45% de los 
estudiantes se clasificaron en una categoría baja en cuanto a salud 
mental, el 38% en una categoría intermedia y el 27% en una categoría 
alta. En términos de rendimiento académico, el 45% de los estudiantes 
no lograron aprobar. La conclusión fue que la salud mental no guarda 
relación con el rendimiento académico, ya que estas variables no 
muestran dependencia mutua. 
 
Perales et al. (23) investigaron la salud mental en estudiantes de 
la Facultad de Medicina de la UNMSM donde el objetico fue analizar si 
hay discrepancias en la frecuencia de trastornos mentales entre 
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estudiantes de reciente inicio en la carrera y aquellos de años posteriores 
de todas las escuelas profesionales (cinco) de esta facultad. Se constató 
que los estudiantes de primer año presentaban una prevalencia del 7,5% 
en intentos de suicidio, el 18,9% en conducta disocial y un 21,9% en 
ideación homicida. A medida que avanzaban en los años de estudio, se 
observó un incremento en la incidencia de complicaciones en la salud 
mental la frecuencia de problemas de salud mental, aunque únicamente 
se detectaron discrepancias estadísticamente notables en relación con 
la depresión, la ansiedad y las dificultades asociadas al consumo de 
alcohol. El estudio concluye que se encontraron alarmantes tasas de 
trastornos mentales entre los estudiantes. Además, se señala que un 
cierto porcentaje de ellos ya presenta esta condición al ingresar a la 
universidad. Por último, se sugiere que el entorno universitario puede 
agravar la depresión, ansiedad y dificultades relacionadas con el 
consumo de alcohol. 
 
Martínez (24) analizó la correlación entre el estrés y el rendimiento 
académico en estudiantes de preclínica de Medicina Humana de una 
universidad privada de Lima. Encontró que un 53.9% de los estudiantes 
posee un nivel académico medianamente alto, en contraste con solo un 
2.6% que tiene un nivel académico medianamente bajo. Además, un 
50% experimenta un nivel de estrés moderado, mientras que únicamente 
un 11,8% muestra un nivel de estrés profundo. La conclusión principal 
de su estudio fue que hay una asociación significativa entre el estrés y 
el desempeño académico de los estudiantes. 
 
1.6.2. Bases teóricas 
 
     1.6.2.1. Salud Mental 
 
La SM es primordial en el bienestar personal, familiar y social. En 
la actualidad, se le atribuyen diversas definiciones que la convierten en 
un concepto multidisciplinario asociado a una variedad de aspectos.  
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La OMS (25) define la salud mental como un estado de equilibrio 
mental que capacita a los individuos para afrontar los desafíos del estrés 
cotidiano, desarrollar plenamente sus capacidades, aprender y 
desempeñarse eficazmente en sus labores, y contribuir al progreso de 
su comunidad. 
 
La salud mental no solo es un derecho humano esencial, sino 
también un factor crucial para el crecimiento personal, comunitario y 
socioeconómico. Va más allá de la simple ausencia de trastornos 
mentales, ya que implica no solo prevenir problemas activos, sino 
también promover el bienestar y la felicidad constante. Por lo tanto, 
preservar y recuperar la salud mental es de suma importancia tanto a 
nivel individual como en diversas comunidades y sociedades a nivel 
global. (25) 
 
La importancia de la salud mental de los estudiantes universitarios 
se ha incrementado notablemente en los últimos tiempos. De acuerdo 
con investigaciones actuales, se ha observado un aumento en los casos 
de estudiantes universitarios que mencionan dificultades en su salud 
mental. Esta situación repercute de manera significativa en la comunidad 
estudiantil, afectando su aptitud para aprender y mantener su dedicación 
hacia sus estudios, así como su bienestar en general. 
 
Durante su formación en la carrera de Medicina, los estudiantes 
enfrentan varios factores estresantes que pueden afectar negativamente 
su salud mental. Muchos estos factores son intrínsecos a la naturaleza 
de la formación, tales como la exigente carga académica y el ambiente 
altamente competitivo. Sin embargo, existen otros factores que podrían 
ser modificables, ya que provienen de la interacción con otras personas, 
especialmente con figuras de autoridad, a lo largo del proceso de 
aprendizaje y enseñanza. Diversos estudios han indicado que, al inicio 
de su formación médica, los estudiantes tienen una carga de 
enfermedades mentales comparable a la de estudiantes de otras 
carreras. No obstante, a medida que los estudiantes de Medicina 
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avanzan en el pregrado, se aprecia un descenso en su bienestar mental. 
Se registran incrementos en los índices de depresión y trastornos de 
ansiedad. Además, se observan casos de bulimia y un marcado aumento 
en la ideación suicida, superando notablemente a las cohortes de otras 
facultades universitarias. (26) 
 
Los trastornos mentales más frecuentes que padecen los 
estudiantes de Medicina son ansiedad y depresión. (27, 28) En la 
investigación realizada por Caro et al. (29) se observó que el 30% de los 
estudiantes que cursaban la carrera de Medicina mostraron algún indicio 
de depresión, mientras que un 26,5% reportó niveles elevados de 
ansiedad. Además, menciona que las variables académicas, como 
experimentar angustia ante situaciones de evaluación, enfrentar 
dificultades en las relaciones con sus pares y experimentar desánimo, 
son elementos que influyen en la manifestación de estos síntomas o 
características. Estos desafíos relacionados con la salud mental ejercen 
una influencia significativa en la habilidad de los estudiantes para 
aprender y retener la información. 
 
En estudiantes de Medicina se encontró elevada presencia de 
síntomas ansiosos y depresivos, y estrés académico, que han propiciado 
las respuestas inadecuadas de adaptación al medio como el uso de 
alcohol, drogas y violencia. (30) La ansiedad y la depresión pueden 
dificultar que los estudiantes se concentren y retengan los 
conocimientos, y el estrés puede hacer que se sientan abrumados y sin 
ganas de estudiar. El resultado puede ser un menor rendimiento 
académico y, a la larga, el abandono de los estudios. 
 
Ansiedad 
 
Todas las personas experimentan miedo y ansiedad en algún 
momento de sus vidas. La ansiedad es un estado emocional 
desagradable cuyas causas no son siempre evidentes, y con frecuencia 
está vinculada a cambios fisiológicos (síntomas simpáticos como dolor 
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torácico, palpitaciones, disnea) y comportamientos similares a los 
generados por el miedo (31). 
 
Existen tres manifestaciones posibles de la ansiedad: 
 
1) Normal, es una respuesta adaptativa a las circunstancias de la vida, 
siendo una reacción a estímulos tanto externos como internos (32). Es 
una emoción humana básica y surge como una respuesta genuina ante 
una amenaza o riesgo. Ayuda a las personas en su preparación, práctica 
y ensayo para mejorar su desempeño, permitiéndoles tomar medidas 
prudentes ante situaciones potencialmente peligrosas (31). 
 
2) Patológica, a diferencia de la ansiedad normal, no se puede identificar 
un estímulo específico previo (32). Se manifiesta como un temor vago y 
difuso, sin una causa externa clara, centrado en una "expectativa 
ansiosa" en la que se anticipa la posibilidad futura de algo negativo e 
indefinido, acompañado de una sensación física y psicológica de 
urgencia. Esto provoca un malestar general en la persona, con 
alteraciones en su funcionamiento habitual (31). 
 
3) Generalizada, se distingue por la presencia de temores prolongados, 
imprecisos y difíciles de explicar, sin una conexión clara con un objeto o 
situación específica. (32) 
 
Es necesario diferenciar entre ansiedad como rasgo y ansiedad 
como estado. La ansiedad como rasgo implica una singularidad de 
personalidad relativamente estable que se manifiesta en una propensión 
a experimentar ansiedad. Por otro lado, la ansiedad como estado es una 
reacción temporal y situacional, específicamente marcada por una 
preocupación cognitiva persistente acerca del posible fracaso o 
rendimiento deficiente en una tarea, junto con las consecuencias 
negativas que esto puede tener en la autoestima y en la percepción 
social de uno mismo; asociadas a los pensamientos de preocupación, se 
producen con frecuencia autovaloraciones negativas de la propia aptitud. 
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En términos generales, esta respuesta provoca sensaciones de 
nerviosismo, tensión y activación fisiológica. (33) 
 
En la misma línea, Gutiérrez (33) señala que la existencia de 
pensamientos aversivos perturbaría los procesos cognitivos y 
disminuiría la cantidad de recursos atencionales necesarios para los 
procesos. Cuantos más recursos atencionales fueran necesarios para 
completar la tarea, más se deterioraría el rendimiento como 
consecuencia de esta reducción e interferencia. 
 
En diversos estudios investigativos que exploraron los efectos 
perjudiciales de la ansiedad en el desempeño académico de los 
estudiantes, se ha encontrado correlaciones negativas entre ansiedad y 
rendimiento académico. Los hallazgos indicaron que aquellos con 
niveles altos de ansiedad mostraron un rendimiento académico inferior 
en comparación con aquellos con niveles bajos de ansiedad (34). 
 
Depresión 
 
La Organización Panamericana de la Salud describe la depresión 
como una condición caracterizada por una persistente sensación de 
tristeza y la pérdida de interés en las actividades que normalmente se 
disfrutan, también se incluye la incapacidad para realizar las tareas 
diarias durante un período mínimo de dos semanas. Las personas que 
padecen depresión a menudo experimentan una serie de 
manifestaciones que pueden incluir disminución de la energía, 
alteraciones en el apetito, cambios en el patrón de sueño, ansiedad, 
dificultad para concentrarse, indecisión, agitación, sentimientos de 
inutilidad, culpa o desesperanza, así como pensamientos relacionados 
con autolesión o suicidio (35). 
 
En investigaciones previas sobre este tema, se ha constatado que 
existen factores genéticos y psicosociales que, al interactuar entre sí, 
pueden actuar como desencadenantes o de mantenimiento de la 
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depresión. En algunos casos, la influencia genética juega un papel 
importante, mientras que, en otros, prevalece la configuración 
psicológica individual. Según el estudio de Arrivillaga et al. (36), dentro 
de los factores desencadenantes de la depresión, se identifican variables 
personales que están relacionadas con esta afección. Estos factores 
engloban antecedentes personales y familiares de depresión, desafíos 
en el ámbito académico, sucesos críticos como problemas económicos, 
diagnóstico de enfermedades graves, la pérdida de un ser querido y la 
separación de los padres. Además, incluyen el consumo de alcohol y la 
planificación o intento de suicidio. Esto confirma que la combinación de 
situaciones estresantes y la falta de habilidades en la gestión de 
estrategias de afrontamiento puede desencadenar episodios de 
depresión que se repiten en el tiempo. 
 
Se ha observado una posible relación entre la depresión y las 
dificultades académicas, encontrando una asociación significativa en los 
niveles moderados y severos de depresión. Por un lado, esto puede 
estar vinculado a eventos estresantes o amenazantes que podrían 
desencadenar episodios depresivos. Por otra parte, la depresión podría 
surgir como resultado de la pérdida de interés y/o la disminución en la 
participación en las actividades diarias relacionadas con el desempeño 
académico (36). 
 
Campo et al. (37) señalan que varios estudios han indicado que 
reconocer este trastorno de manera temprana no solo disminuiría las 
probabilidades de bajo rendimiento académico, también disminuiría de 
manera notable otros comportamientos perjudiciales para la salud, tales 
como el tabaquismo, beber alcohol y hábitos alimenticios desfavorables 
asociados a la presencia de trastornos depresivos. 
 
Estrés 
 
Bruce McEwen (38) define el estrés como la percepción de una 
amenaza real o percibida a la integridad física o mental de una persona, 
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lo que desencadena una respuesta a nivel fisiológico y/o 
comportamental. En términos médicos, el estrés hace referencia a una 
situación en la que los niveles circulantes de glucocorticoides y 
catecolaminas aumentan. El estrés es una reacción normal y adaptativa 
que pone en marcha una respuesta útil para hacer frente a nuevas 
dificultades o circunstancias que consideramos amenazadoras o 
peligrosas. Este es un punto crucial que hay que dejar claro. Por ello, es 
un recurso vital que nos permite ajustarnos a las necesidades de nuestro 
entorno. Sin embargo, la salud de las personas puede resentirse si esta 
reacción es grave o prolongada (39). 
 
El estrés académico se manifiesta cuando un estudiante percibe 
negativamente (distrés) las demandas de su entorno educativo. En otras 
palabras, el estudiante se siente abrumado por las situaciones que 
enfrenta durante su proceso de formación y experimenta una sensación 
de pérdida de control sobre ellas. Esto puede manifestarse 
ocasionalmente en expresiones académicas como bajo rendimiento 
académico, falta de entusiasmo en una vocación, absentismo e incluso 
deserción, así como en síntomas físicos como ansiedad, agotamiento e 
insomnio (40). Suárez et al. (41) han afirmado que el estrés académico 
puede ser un factor que contribuye al estrés crónico y al deterioro de la 
salud mental.  
 
La escuela médica es ampliamente reconocida como una fuente 
de estrés que impacta negativamente en el rendimiento académico, la 
salud y el bienestar psicológico de los estudiantes. Investigaciones 
realizadas principalmente en países del continente americano como 
Chile, México, Venezuela, Perú y Cuba demuestran una alta prevalencia 
de estrés entre los estudiantes que están en su primer año de la carrera 
de medicina (42). 
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     1.6.2.2. Rendimiento académico 
 
Pizarro (43) define el rendimiento académico como la medida de 
las habilidades demostradas o señaladas que reflejan, de manera 
aproximada, lo que una persona ha aprendido a partir de un proceso de 
instrucción o formación. En la perspectiva de Caballero et al. (44), el 
rendimiento académico involucra cumplir con las metas, logros y 
objetivos estipulados en el plan de estudios o asignatura en la que está 
cursando un estudiante. Esto se manifiesta a través de calificaciones 
obtenidas a partir de evaluaciones que determinan si se han superado 
ciertas pruebas, asignaturas o cursos. De esta manera, el rendimiento 
académico representa el nivel alcanzado por los estudiantes y refleja las 
habilidades cognitivas adquiridas durante el proceso de enseñanza-
aprendizaje. 
 
El estudiante universitario enfrenta una amplia gama de 
obstáculos, decisiones, situaciones problemáticas y demandas de 
diversas índoles derivadas tanto del entorno laboral como de las 
particularidades del ámbito educativo. En este contexto, la capacitación, 
el proceso de aprendizaje y el desempeño académico pueden 
convertirse en fuentes de estrés. Este tipo de estrés tiene consecuencias 
perjudiciales no solo en la salud, sino también en el desempeño 
académico (44). 
 
En el ámbito del RA, intervienen múltiples variables. Cuando el 
desempeño académico de un estudiante universitario se ve deteriorado, 
son diversas las razones que pueden explicarlo, y al mismo tiempo, 
varias de estas pueden estar involucradas o verse influenciadas debido 
a la complejidad de esta variable. Es decir, que el bajo rendimiento 
puede derivar de factores académicos o personales, y también puede 
darse la situación contraria: estos pueden ser afectados por un bajo 
rendimiento académico (45). La salud mental es un factor clave entre 
estos, de modo que, si se ve perjudicada, influirá en el rendimiento 
académico debido a la relación entre estas variables (46). En 
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consonancia con esto, se ha notado que los alumnos de la carrera de 
Medicina que tienen hábitos mentales que favorecen su propia 
productividad incrementan su rendimiento académico (47). 
 
1.7. Formulación de la Hipótesis 
 
1.7.1. Hipótesis General 
 
Existe una relación estadísticamente significativa entre la salud mental y 
el rendimiento académico de los estudiantes de tercer año de Medicina 
Humana de la UNMSM, 2023. 
 
1.7.2. Hipótesis Específicas 
 
▪ Existe una relación estadísticamente significativa entre la ansiedad 
y el rendimiento académico de los estudiantes de 3° año de 
Medicina Humana de la UNMSM - 2023. 
▪ Existe una relación estadísticamente significativa entre la depresión 
y el rendimiento académico de los estudiantes de 3° año de 
Medicina Humana de la UNMSM - 2023. 
▪ Existe una relación estadísticamente significativa entre el estrés y 
el rendimiento académico de los estudiantes de 3° año de Medicina 
Humana de la UNMSM - 2023. 
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2. METODOLOGÍA 
 
 
2.1. Tipo de Investigación 
 
Esta investigación tiene un enfoque observacional, descriptivo, 
cuantitativo, y de corte transversal.  
 
2.2. Nivel de Investigación  
 
El nivel de investigación adoptado es de naturaleza correlacional, ya que 
se buscó establecer la relación entre la salud mental y el rendimiento 
académico de los estudiantes de tercer año de Medicina Humana de la 
UNMSM en 2023. 
 
2.3. Población de estudio 
 
Estudiantes de tercer año de Medicina Humana de la UNMSM 
matriculados en el semestre académico 2023 - II. (N = 178) 
 
2.4. Muestra de estudio 
 
Debido a ser una población pequeña se incluyó a todos los estudiantes. 
 
2.5. Criterios de selección 
 
2.5.1. Criterios de inclusión: 
o Estudiantes que deseen participar voluntariamente del estudio 
previo consentimiento informado y que sean mayores de edad. 
o Alumnos que registren matrícula de sexto ciclo en el periodo 
académico 2023-II. 
 
2.5.2. Criterios de exclusión: 
o Estudiantes de los que se tiene información incompleta de las 
variables de interés del estudio. 
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2.6. Operacionalización de variables 
DEFINICIÓN DEFINICIÓN TIPO DE ESCALA DE INSTRUMENTO 
VARIABLE DIMENSIÓN INDICADORES 
CONCEPTUAL OPERACIONAL VARIABLE MEDICIÓN DE MEDICIÓN 
o Leve 
CUANTITATIVA o Moderada 
DEPRESIÓN INTERVALO Escala DASS - 21 
POLITÓMICA o Severa 
o Extremadamente 
Desarrollo de estilos severa 
de vida y de Puntuación 
características alcanzada, global y 
personales, por dimensiones o Leve 
interpersonales, (depresión, 
SALUD MENTAL CUANTITATIVA 
o Moderada 
ANSIEDAD INTERVALO Escala DASS - 21 
sociales y laborales ansiedad y estrés) POLITÓMICA o Severa 
que apuntan a una por los estudiantes o Extremadamente 
idea integrada de en la escala DASS - severa 
bienestar 21. 
biopsicosocial. (48) 
o Leve 
CUANTITATIVA o Moderada 
ESTRÉS INTERVALO Escala DASS - 21 
POLITÓMICA o Severa 
o Extremadamente 
severa 
Constructo que Promedio de 
o Sobresaliente: 19 -20 
sirve como calificaciones 
o Muy bueno: 17 -18.9 
RENDIMIENTO indicador de la alcanzadas por los CUANTITATIVA Reporte del 
- ORDINAL o Bueno: 14 - 16.9 
ACADÉMICO calidad de la estudiantes según POLITÓMICA promedio de notas 
o Suficiente: 11 - 13.9 
enseñanza reporte de notas en 
o Insuficiente < 10.9 
superior. (49) el periodo 2023 - II. 
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2.7. Técnicas de Recolección de Datos e Instrumento 
 
2.7.1. Técnicas 
 
Para evaluar la salud mental se utilizó una encuesta online la cual 
contuvo el cuestionario DASS – 21, que fue el instrumento principal de 
este estudio. Por otro lado, el rendimiento académico se determinó 
mediante el reporte de notas (promedio ponderado en el periodo 
académico 2023 - II) y el uso de la escala de calificación vigesimal del 
Ministerio de Educación del Perú. Ambos instrumentos se describen a 
continuación. 
 
2.7.2. Instrumentos 
 
Se utilizó la versión abreviada del instrumento Escala de 
Depresión, Ansiedad y Estrés (DASS 21), que originalmente estaba 
conformado por un total de 42 ítems, este fue desarrollado por Lovibond, 
S. y Lovibond, P. en 1995; sin embargo, Antony y colaboradores en el 
año 1998, elaboraron una versión más corta que consta de 21 ítems, 
esta versión presenta múltiples ventajas, como ser una herramienta de 
autoinforme más corta y concreta que ha sido validada en muestras 
clínicas y no clínicas, en adultos, así como en poblaciones de 
adolescentes y estudiantes universitarios (50). (Anexo 2) 
 
En 2021, Contreras et al. (51) examinaron la validez, fiabilidad e 
imparcialidad del DASS 21 en adolescentes del Perú. Participaron en el 
estudio 731 estudiantes de tres instituciones educativas públicas del 
Callao, con edades comprendidas entre 14 y 17 años (M = 15,46); y el 
54% fueron varones. Los coeficientes de consistencia interna alfa y 
omega, fueron superiores a 0.80, indicando la fuerte confiabilidad de las 
tres subescalas. Se concluyó que existe apoyo psicométrico para el uso 
de la escala DASS 21 como instrumento de tamizaje para adolescentes 
en Perú. 
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La escala consta de 21 preguntas con cuatro opciones de 
respuesta en formato de escala Likert. Estas respuestas, que van de 0 
("No describe nada de lo que me ha pasado o he sentido durante la 
semana") a 3 ("Sí, me ha pasado mucho, o casi siempre"), permiten 
valorar el grado de sintomatología de la persona respecto a la semana 
anterior. El DASS 21 se compone de tres subescalas, cada una con siete 
parámetros: depresión (ítems 3, 5, 10, 13, 16, 17 y 21), ansiedad (ítems 
2, 4, 7, 9, 15, 19 y 20) y estrés (ítems 1, 6, 8, 11, 12, 14 y 18). El puntaje 
de cada subescala se determina sumando los puntajes de los ítems 
correspondientes a esa categoría, con un rango de puntuación de 0 a 21 
puntos (50). La puntuación en cada dominio determina la gravedad de la 
alteración; cuanto más alta es la puntuación, más graves son el estrés, 
la ansiedad y la depresión. Se han creado puntos de corte para cada una 
de las categorías de gravedad (Anexo 2), así podemos clasificar estas 
puntuaciones en los siguientes niveles: normal, leve, moderado, grave y 
extremadamente grave (10).  
 
Así mismo, se puede utilizar para calcular un indicador global de 
los síntomas emocionales con la suma de las puntuaciones de cada 
ítem, el rango va desde 0 a 63, y a mayor puntuación, mayor nivel de 
sintomatología que afecte la salud mental. En nuestra investigación, para 
determinar los niveles de salud mental se establecieron 3 subgrupos de 
acuerdo con el puntaje total obtenido en el cuestionario DASS 21, 
quedando de la siguiente manera: salud mental adecuada (0 a 21 
puntos), salud mental disminuida (22 a 42 puntos), salud mental 
inadecuada (43 a 63 puntos). 
 
Para la variable rendimiento académico se consideró el promedio 
ponderado de las calificaciones obtenidas por los estudiantes en el 
periodo académico 2023 - II y los valores de la escala fueron los que 
sugiere el Ministerio de Educación del Perú para una calificación 
cuantitativa vigesimal: sobresaliente (19 - 20), muy bueno (18 - 17), 
bueno (14 - 16), suficiente (11 - 13), insuficiente (menor a 11). (52) 
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2.7.3. Recolección de Datos 
 
Para hallar el nivel de salud mental se preparó el instrumento 
DASS 21 en un formulario Google, el cual fue compartido a través de un 
link a todos los estudiantes de tercer año de Medicina Humana de la 
UNMSM. Además, se realizaron amables recordatorios a través de 
WhatsApp. 
 
Se solicitó a la Escuela Profesional de Medicina Humana de la 
UNMSM los promedios ponderados del semestre académico 2023-II de 
todos los estudiantes de tercer año de Medicina Humana para así poder 
determinar el rendimiento académico. 
 
2.8. Análisis Estadístico de los Datos 
 
Una vez recolectada la información a través de los cuestionarios 
se seleccionaron aquellos que cumplieron con los criterios de inclusión 
y exclusión, los datos se resguardaron en un archivo cifrado para 
posteriormente ser importados a una hoja de cálculo para su análisis.  
 
Para la recodificación y validación de datos se utilizó el software 
estadístico SPSS versión 26.0, se realizó un análisis estadístico 
descriptivo y se aplicó la prueba no paramétrica de Chi cuadrado para 
estimar la asociación entre las variables salud mental y rendimiento 
académico, de igual forma se halló el p valor para contrastar la hipótesis, 
considerándose como significativo un p menor a 0.05. La presentación 
de los resultados se realizó a través de tablas y figuras. 
 
2.9. Aspectos Éticos de la Investigación 
 
La información obtenida fue de carácter confidencial cuidando la 
identidad de cada participante, el investigador principal fue la única 
persona con acceso a la información sensible. La participación fue 
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voluntaria tras firmar el consentimiento informado. (Anexo 3)  
 
Se respetaron todos los derechos fundamentales de acuerdo con 
los lineamientos de la declaración de Helsinki y las buenas prácticas de 
ética en investigación. El protocolo de esta investigación fue sometido a 
la revisión del Comité de Ética de la Facultad de Medicina San Fernando 
de la UNMSM y aprobado con el Acta N° 0210 - 2023 (Anexo 4).  
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3. RESULTADOS 
 
 
La población de la presente investigación estuvo conformada por 
todos los estudiantes de Medicina Humana de tercer año de la UNMSM 
matriculados en el semestre académico 2023 - II (N = 178), de los cuales 
se obtuvo 144 registros, teniendo así una tasa de respuesta del 80.9%, 
sin embargo, 4 de estos registros fueron eliminados por no cumplir con 
los criterios de inclusión, los 4 estudiantes no tenían matrícula registrada 
en el semestre académico 2023 - II. 
 
Por lo tanto, se evaluaron 140 estudiantes. La edad promedio 
fue de 22.29 años, las edades oscilaron entre un mínimo de 19 años y 
un máximo de 34 años. Con respecto a los rangos de edad, se encontró 
que el 50.0% (N = 70) de la población tenía una edad de 21 a 23 años, 
seguido de un 27.86% (N = 39) que presentaron una edad entre los 18 
a 20 años, el 15.0% (N = 21)  tenía una edad entre 24 a 26 años, un 
5.0% (N = 7) se encontró en el rango de 27 a 29 años y solo un 2.14% 
(N = 3) tuvo una edad superior a los 30 años. (Figura 1) 
 
Figura 1. Frecuencia de la edad de los estudiantes de 3º año de 
Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
Fuente. Elaboración propia 
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En cuanto al sexo, se encontró que un 60.0% (N = 84) de la 
población era de sexo masculino y un 40.0% (N = 56) de sexo femenino. 
(Figura 2) 
 
Figura 2. Frecuencia del sexo de los estudiantes de 3º año de 
Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Fuente. Elaboración propia 
 
Respecto a la variable salud mental, se encontró que el 60.71% 
(N=85) de los estudiantes presentaron una salud mental adecuada, el 
35.00% (N=49) presentó una salud mental levemente disminuida y solo 
un 4,29% (N=6) presentó una salud mental inadecuada. (Figura 3) 
 
Figura 3. Nivel de salud mental de los estudiantes de 3° año de 
Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
 
Fuente. Elaboración propia 
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En cuanto a la variable rendimiento académico se encontró que el 
78.57% (N=110) de los estudiantes presentó un buen rendimiento 
académico, el 19.29% (N = 27) presentó un nivel de rendimiento 
académico suficiente y solo un 2,14% (N = 3) presentó un nivel de 
rendimiento académico muy bueno. (Figura 4)  
Figura 4. Rendimiento académico de los estudiantes de 3° año de 
Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
Fuente. Elaboración propia 
 
 
Respecto a la comparación de prevalencias de los niveles de 
depresión, ansiedad y estrés se encontró que un 35.0% de los 
estudiantes presentó ansiedad en un nivel moderado, seguido de un 
27.1% que no presentó ninguna alteración. Asimismo, un 31.4% de los 
participantes presentó un grado leve de depresión seguido de un 27.1% 
que no registró ninguna alteración. Por último, un 50,0% de los 
participantes no presentó un nivel patológico de estrés seguido de un 
17.9% que presentó un nivel de estrés moderado. (Tabla 1) 
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Tabla 1. Prevalencia de los niveles de ansiedad, depresión y estrés 
de los estudiantes de 3º de Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
 
ANSIEDAD DEPRESIÓN ESTRÉS 
NIVELES 
% N %  N % N 
Ausente 27.1 38 27.1 38 50 70 
Leve 9.3 13 31.4 44 16.4 23 
Moderada 35 49 25 35 17.9 25 
Severa 10 14 8.6 12 13.6 19 
Extremadamente severa 18.6 26 7.9 11 2.1 3 
Total 100.0 140 100.0 140 100.0 140 
 
Fuente. Elaboración propia 
 
En cuanto a la relación entre las variables salud mental y 
rendimiento académico de los evaluados, se encontró que el 77.8% de 
los estudiantes que presentaron una salud mental adecuada tenían un 
rendimiento académico suficiente. Asimismo, el 39.1% de aquellos con 
salud mental disminuida presentaron un rendimiento académico bueno, 
así como un 4.5% de los estudiantes con salud mental inadecuada que 
también presentaron un rendimiento académico bueno. (Tabla 2) 
Tabla 2. Relación entre salud mental y rendimiento académico de 
los estudiantes de 3º año de Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
 
NIVEL DE SALUD RENDIMIENTO ACADÉMICO Chi2 
MENTAL Muy Bueno Bueno Suficiente Total P valor 
Salud Mental N 2 62 21 85 
Adecuada % 66.7% 56.4% 77.8% 60.7% 
Salud Mental N 1 43 5 49 
Disminuida % 33.3% 39.1% 18.5% 35.0% 4.44 
Salud Mental N 0 5 1 6 0.34 
Inadecuada % 0.0% 4.5% 3.7% 4.3% 
N 3 110 27 140 
Total 
% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
 
Fuente. Elaboración propia 
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En la siguiente tabla se aprecia que en situaciones en la que los 
estudiantes evaluados presentaron cuadros ansiosos el rendimiento 
académico disminuyó, tanto en aquellos con un buen rendimiento 
académico con un 20.9% como en aquellos con un rendimiento apenas 
suficiente con un 11.1% estableciendo una relación directamente 
proporcional entre ambas variables. (p = 0.00). (Tabla 3) 
Tabla 3. Relación entre el nivel de salud mental en su dimensión 
ansiedad y el rendimiento académico de los estudiantes de 3° año 
de Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
RENDIMIENTO ACADÉMICO 
ANSIEDAD Chi
2 
 
Muy Bueno Bueno Suficiente Total P valor 
N 1 36 1 38 
Sin ansiedad 
% 33.3% 32.7% 3.7% 27.1% 
N 0 13 0 13 
Ansiedad leve 
% 0.0% 11.8% 0.0% 9.3% 
Ansiedad N 2 27 20 49 
moderada % 66.7% 24.5% 74.1% 35.0% 28.41 
N 0 11 3 14 0.00 
Ansiedad severa 
% 0.0% 10.0% 11.1% 10.0% 
Ansiedad N 0 23 3 26 
extremadamente 
severa % 0.0% 20.9% 11.1% 18.6% 
N 3 110 27 140 
Total 
% 100.0% 100.0% 100,0% 100.0% 
 
Fuente. Elaboración propia 
 
De acuerdo con los estudiantes evaluados, se aprecia que en 
situaciones en la que los estudiantes presentaron cuadros depresivos el 
rendimiento académico disminuyó, tanto en aquellos con un muy buen 
rendimiento académico (33.3%) como en aquellos con un buen 
rendimiento académico (8.2%) y en aquellos con rendimiento académico 
apenas suficiente (7.4%) estableciendo una relación directamente 
proporcional entre ambas variables (p = 0.00). (Tabla 4) 
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Tabla 4. Relación entre el nivel de salud mental en su dimensión 
depresión y el rendimiento académico de los estudiantes de 3° año 
de Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
RENDIMIENTO ACADÉMICO 2 
DEPRESIÓN Chi 
Muy Bueno Bueno Suficiente Total P valor    
N 2 35 1 38 
Sin depresión 
% 66.7% 31.8% 3.7% 27.1% 
N 0 24 20 44 
Depresión leve 
% 0.0% 21.8% 74.1% 31.4% 
Depresión N 1 33 1 35 
moderada % 33.3% 30.0% 3.7% 25.0% 34.69 
N 0 9 3 12 0.00 
Depresión severa 
% 0.0% 8.2% 11.1% 8.6% 
Depresión N 0 9 2 11 
extremadamente 
severa % 0.0% 8.2% 7.4% 7.9% 
N 3 110 27 140 
Total 
% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
 
Fuente. Elaboración propia 
 
Respecto a la asociación estrés y rendimiento académico, en la 
siguiente tabla se aprecia que en situaciones en la que los estudiantes 
evaluados presentaron cuadros de estrés, el rendimiento académico 
disminuyó, tanto en aquellos con un muy buen rendimiento académico 
(33.3%) como en aquellos con un buen rendimiento académico (1.8%), 
y también en el grupo de los que tuvieron un rendimiento académico 
apenas suficiente (3.7%) estableciendo una relación directamente 
proporcional entre ambas variables (p = 0.47). (Tabla 5) 
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Tabla 5. Relación entre el nivel de salud mental en su dimensión 
estrés y el rendimiento académico de los estudiantes de 3° año de 
Medicina Humana de la UNMSM, 2023. 
 
RENDIMIENTO ACADÉMICO 2 
ESTRÉS Chi 
P valor 
Muy Bueno Bueno Suficiente Total 
N 2 47 21 70 
Sin estrés 
% 66.7% 42.7% 77.8% 50.0% 
N 0 23 0 23 
Estrés leve 
% 0.0% 20.9% 0.0% 16.4% 
N 1 20 4 25 
Estrés moderado 
% 33.3% 18.2% 14.8% 17.9% 15.72 
N 0 18 1 19 0.047 
Estrés severo 
% 0.0% 16.4% 3.7% 13.6% 
Estrés N 0 2 1 3 
extremadamente 
severo % 0.0% 1.8% 3.7% 2.1% 
N 3 110 27 140 
Total 
% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 
 
Fuente. Elaboración propia 
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4. DISCUSIÓN 
 
 
Dentro del ámbito de la Medicina Preventiva Integral las 
investigaciones relacionadas al rendimiento académico, así como los 
factores que influyen de forma negativa se consideran uno de los temas 
más relevantes y frecuentes. Esto se puede observar en los estudios 
realizados sobre el tema en donde se ha encontrado una relación 
existente entre el rendimiento académico y las patologías mentales como 
la ansiedad, la depresión y el estrés. Es por ello, que el presente estudio 
busca brindar datos concisos sobre las características de los 
participantes, así como una evaluación descriptiva de las variables 
planteadas y el análisis bivariado entre el rendimiento académico y la 
salud mental. 
 
Respecto a las características de la población, se encontró que 
un 50,0% de esta presentaron una edad de 21 a 23 años, seguido de un 
27,86% que presentó una edad entre 18 a 20 años. Entre los estudios 
que presentaron una caracterización de la población similar se encuentra 
la investigación de Martínez (24) en donde un 71.1% de los participantes 
presentaron una edad entre 18 a 22 años. Otros estudios que 
concuerdan con lo encontrado son las investigaciones de Moreira de 
Sousa et al. (16) y Calatayud et al. (18) los cuales mencionan que la 
edad media de los participantes fue de 21.6 y 21.9 años respectivamente 
los cuales son similares a la media encontrada en este estudio (22.2 
años). En contraste a esto, el estudio de Mendieta (8) encontró que la 
mayoría de los participantes se encontraban en un rango de edad entre 
los 23 a 28 años con un 49%.  
 
La semejanza en los rangos de edad encontrados se debe a que 
estos estudios fueron realizados en poblaciones análogas ya que son 
grupos universitarios y se encuentran entre el 3º a 5º año de Medicina 
Humana, por lo que presentan una carga académica similar. Si se toma 
en cuenta a la literatura, los estudiantes jóvenes tienden a presentar 
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mayores alteraciones psicosociales como el estrés, ansiedad y/o 
depresión debido a otras situaciones de fondo como la presión 
académica, problemas familiares y/o sociales afectando de forma 
indirecta el rendimiento académico. 
 
Otra característica por resaltar es que un 60,0% de estos fueron 
de sexo masculino y solo un 40.0% de sexo femenino, coincidiendo con 
el estudio de Calatayud et al. (18) y Palacios (19)  en donde encontraron 
que la mayoría de los participantes eran de género masculino con un 
55,3%. y 52,3% respectivamente. No obstante, investigaciones como la 
de Mendieta (8) o Arntz et al. (9) encontraron que la mayoría de los 
participantes fueron de género femenino con una frecuencia de 58.0% y 
51.02% respectivamente. La literatura menciona que, aunque hay una 
mayor distribución de mujeres en carreras relacionadas con las ciencias 
de la salud esta es dependiente de los factores personales y sociales de 
los participantes. 
 
Sobre el nivel de la salud mental de los estudiantes se encontró 
que un 60.7% de estos presentaron una salud mental adecuada seguido 
de un 35.0% que presentó una salud mental levemente disminuida. Esto 
coincide con la investigación de Santa María (20), en donde se menciona 
que un 50.8% de los participantes presentó una salud mental estable o 
adecuada seguido de un 29.9% que presentó una salud mental 
disminuida o levemente alterada. Otro estudio que coincide con lo 
encontrado es la investigación de Arzate (14) donde se halló que un 
58.8% presentaron una salud mental adecuada. No obstante, en la 
investigación de Benites (22) un 43.1% presentó un estado de salud 
mental malo seguido de un 35.0% que presentó un nivel de salud mental 
regular. 
 
En nuestro estudio se encontró que la mayoría de los participantes 
presentaron una adecuada salud mental, seguido de un segundo grupo 
que presentó una salud mental levemente disminuida debido a alguna 
de las afecciones mentales mencionadas. Este patrón suele repetirse en 
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la mayoría de estudios que presentaron la misma línea de investigación 
debido a que solo un pequeño grupo de estudiantes universitarios 
presentaron ciertas características de fondo como el contar con un 
trabajo, una familia formada u otras situaciones extra académicas de 
gran carga mental afectando el desempeño y rendimiento académico 
que puede presentarse a largo plazo e incluso en situaciones donde el 
afrontamiento de estos eventos no es el correcto lo cual conduce a la 
deserción académica. 
 
Respecto al nivel de rendimiento académico de los estudiantes 
evaluados se encontró que el 78.57% de los estudiantes presentó un 
nivel de rendimiento académico bueno, el 19.29% presentó un nivel de 
rendimiento académico suficiente y solo un 2,14% presentó un nivel de 
rendimiento académico muy bueno. Esto coincide con lo encontrado en 
la investigación de Martínez (24) en donde la mayoría de los 
participantes presentaron un nivel de conocimiento medianamente alto 
con un 53.9% seguido de un 31.5% que presentaron un nivel de 
conocimiento medio bajo. Las frecuencias encontradas según las notas 
de los participantes suelen ser similares a las distribuciones presentes 
en estudiantes de Medicina Humana que se encuentran a la mitad de la 
carrera debido a las exigencias académicas cada vez más altas, así 
como la cantidad de cursos o asignaturas que presenta su malla 
curricular y las practicas hospitalarias que pueden realizar. 
 
Por otro lado, sobre la prevalencia de los niveles de ansiedad, 
depresión y estrés se encontró que un 35.0% de los estudiantes 
presentaron un nivel moderado de ansiedad seguido de un 27.1% que 
no presentaron cuadros de ansiedad. Esto coincide con el estudio de 
Arzate (14) el cual refiere que un 44.3% de su población evaluada 
presentó un nivel moderado de ansiedad seguido de un 40.2% que no 
presentó episodios patológicos de ansiedad. Otro estudio que coincide 
con los resultados encontrados es Castillo et al. (12) en donde se halló 
que un 46.6% presentó cuadros moderados de ansiedad secundaria a 
cuadros patológicos. No obstante, en el estudio de Arntz et al. (9) se 
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describe que la mayoría de la población bajo estudio presentó un nivel 
normal de ansiedad con un 45,1% seguido de cuadros moderados de 
ansiedad con un 12.6%. En la investigación de Santa María (20) se refuta 
lo encontrado, pues la mayoría de los participantes presentaron ausencia 
de cuadros de ansiedad con un 46.6%.  
 
Asimismo, respecto a la dimensión depresión se encontró que el 
31.4% de los participantes la presentaron en un grado leve, seguido de 
un 27.1% que no presentó cuadros patológicos de depresión. Esto 
coincide con el estudio de Santa María (20) en donde se encontró que 
un 29.1% de los participantes presentaron cuadros leves de depresión 
seguido de un 21.6% que no presentó cuadros patológicos de depresión. 
No obstante, el estudio de Arzate (14) menciona que la mayoría de los 
participantes de su estudio no presentaron niveles patológicos de 
depresión con un 60.7% seguido de un 23.8% que presentó un nivel leve 
de depresión. Otro estudio que coincide con los valores encontrados es 
la investigación de Arntz et al. (9) en donde también se encuentra que la 
mayoría de los participantes presentaron niveles normales de depresión 
con un 68.6% seguido de un 12.6% que presentaron cuadros leves de 
depresión. 
 
En cuanto al estrés se encontró que el 50.0% no presentó algún 
grado patológico de estrés seguido de un 17.9% que presentó un nivel 
de estrés moderado. Esto concuerda con la investigación de Arzate (14) 
donde se menciona que un 54.1% de los participantes no presentó algún 
grado patológico de estrés seguido de un 36.9% que presentó un nivel 
de estrés moderado. Asimismo, coincide con la investigación de Arntz et 
al. (9) en donde se halló que la mayoría de los estudiantes se 
encontraban en un nivel normal de estrés con un 52,4% seguido de un 
18.0% que presentó un nivel de estrés moderado. Por otro lado, el 
estudio de Martínez (24), encontró que un 50.0% de los participantes 
presentaron un grado de estrés moderado.  
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A nivel general, respecto a la relación existente entre el 
rendimiento académico y los niveles de salud mental se encontró que la 
mayoría de los estudiantes universitarios que presentaron un 
rendimiento académico muy bueno un 66.7% presentaron una salud 
mental adecuada. Asimismo, aquellos estudiantes que presentaron un 
rendimiento académico suficiente un 77.8% presentaron una salud 
mental inadecuada estableciendo que no existía una correlación entre 
ambas variables al presentar un p = 0.34. Los resultados encontrados 
coinciden con la investigación de Benites (22) en donde se halló una 
relación negativa entre la salud mental y el rendimiento académico al 
presentar un p = 0.21. Asimismo, concuerda con los resultados 
obtenidos por Zapana (17) donde no se encontró relación entre las 
variables salud mental y promedio académico con un p valor de 0.08. No 
obstante, se difiere de la investigación de Santa María (20) en donde se 
halló una correlación negativa media entre las patologías psicosociales 
y el rendimiento académico con un Rho de Spearman de -0.23. 
 
Entre las razones que pueden influir en los valores mencionados 
se encuentra la diferencia en las poblaciones tomadas en cuenta ya que 
el estudio de Benites (22) se realizó en poblaciones que aún se 
encuentran en secundaria. No obstante, los estudios de Zapana (17) y 
Santa María (20) fueron realizados en estudiantes de Medicina Humana, 
la mayoría de la población estudiada se encontraba en periodos de 
elevado estrés mental como es la transición de los ciclos de preclínica a 
clínica. 
 
En base a la revisión bibliográfica podemos encontrar que si bien 
en la mayoría de estudios se suele encontrar una correlación significativa 
entre el rendimiento académico secundario a la salud mental esta última 
variable puede presentar múltiples factores intervinientes como el ciclo o 
año académico en donde se realiza la investigación, ya que existen 
periodos de elevada carga mental y emocional como las primeras 
semanas de ingreso a la carrera, la transición de los ciclos académicos 
en el campus a las prácticas hospitalarias y la fase de internado médico. 
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Sobre la relación entre la ansiedad y el rendimiento académico se 
encontró que la mayoría de los estudiantes que presentaron un 
rendimiento académico muy bueno un 66.7% presentaron un cuadro 
moderado de ansiedad, del grupo que presentó un rendimiento 
académico bueno un 32,7% no presentaron cuadros de ansiedad 
relevantes y de aquellos con un nivel de conocimiento suficiente un 
74.1% presentaron cuadros de ansiedad moderada. Asimismo, mediante 
la prueba de chi cuadrado de Pearson se encontró una correlación entre 
ambas variables al presentar un p = 0.00. Estos resultados coinciden con 
el estudio de Palacios (19) en donde se encuentra una correlación 
significativa entre ambas variables con un p valor de 0.001. Otro estudio 
que coincide con lo encontrado es la investigación de Arntz et al. (9) en 
donde se halló una correlación positiva entre ambas variables al 
presentar un p valor de 0.00. Por último, la investigación de Santa María 
(20) menciona que existe una correlación lineal baja y significativa entre 
la ansiedad y el rendimiento académico con un Rho = -0.22. 
 
Respecto a la relación entre la depresión y el rendimiento 
académico se encontró que la mayoría de los estudiantes con un muy 
buen rendimiento académico no presentaron cuadros depresivos 
(66.7%). Un 31.8% de los estudiantes con un buen rendimiento 
académico no presentó cuadros depresivos patológicos y, por último, el 
74.1% de los que presentaron un rendimiento académico apenas 
suficiente tenían a su vez un cuadro de depresión leve. Por lo tanto, se 
encontró una correlación positiva entre ambas variables al presentar un 
p valor de 0.00. Esto coincide con los datos presentados en el estudio 
de Santa María (20) en donde se encontró una correlación lineal 
significativa, pero baja entre la depresión y el rendimiento académico con 
un Rho = - 0.23. Otro estudio que concuerda con los resultados 
encontrados es la investigación de Castillo et al. (12) en donde se halló 
una correlación significativa alta entre las variables mencionadas con un 
r = - 0.75. Por último, en el estudio de Arntz et al. (9) también se encontró 
una asociación significativa fuerte entre los episodios depresivos y una 
disminución del rendimiento académico con un p= 0.00 y V Cramer=0.37. 
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Por último, respecto a la relación entre el estrés y el rendimiento 
académico de los estudiantes se encontró que de la mayoría del grupo 
con un rendimiento académico muy bueno el 66.7% no presentaron 
cuadros de estrés. De aquellos que presentaron un rendimiento 
académico bueno, el 42.7% no presentaron cuadros de estrés y de los 
que se encontraron en un nivel de rendimiento académico apenas 
suficiente el 77.8% no presentaron cuadros de estrés estableciendo una 
correlación significativa entre ambas variables al presentar un p = 0.04. 
Esto coincide con el estudio de Martínez (24) en donde se encontró que 
aquellos que presentaron un rendimiento académico bueno o regular no 
presentaron niveles de estrés o era mínimo con un 77.8% y 43.9% 
respectivamente y con un p valor de 0.008. Otro estudio que corrobora 
lo encontrado es el de Calatayud et al. (18) en donde se halló una 
relación entre el grado de estrés y el rendimiento académico con un valor 
de Pearson < 0.01. Asimismo, en la investigación de Castillo et al. (12) 
se confirma lo encontrado en donde se halló una correlación entre los 
cuadros de estrés y rendimiento académico con un r= -0.67. Para 
finalizar, en el estudio de Arntz et al. (9) también se encontró una relación 
relevante entre los niveles de estrés y el rendimiento académico con un 
p = 0.00 y un V de Cramer = 0.37.  
 
Como se ha establecido en la literatura, la presencia, así como la 
persistencia en el tiempo de ciertas patologías como el estrés, la 
ansiedad o la depresión influye de forma significativa en el rendimiento 
académico y estas también se desarrollan como en un ciclo ya que tanto 
el estrés académico, así como la ansiedad por las notas y exámenes, las 
exigencias académicas o cuadros depresivos secundarios a estos 
eventos afectan el rendimiento académico; y, el bajo rendimiento, a su 
vez, también incrementa la sensación de estrés, ansiedad y depresión 
de quien lo presenta. 
 
Entre las limitaciones que se han podido encontrar durante el 
desarrollo del presente estudio podemos destacar los diferentes 
instrumentos y escalas empleadas para valorar tanto el rendimiento 
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académico como la presencia de patologías mentales. Respecto al 
primero, si bien hemos utilizado una escala brindada por el Ministerio de 
Educación del Gobierno del Perú en otros estudios evaluados se suelen 
emplear instrumentos personalizados o desarrollados solo para ciertos 
estudios haciendo difícil su comparación. Este mismo problema se 
encuentra en la valoración de patologías mentales, si bien el DASS 21 
es un instrumento ya validado, suele ser un cuestionario de 
autopercepción y puede presentar ciertas desventajas ante otros 
instrumentos que sean realizados por un profesional en el área de 
estudio. Asimismo, otra limitación de relevancia es la falta de valores de 
asociación en algunos de los estudios mencionados ya que nos 
permitirían conocer de forma más estrecha la interacción entre las 
variables mencionadas. 
 
Finalmente, pese a que se suele encontrar una correlación 
positiva en la mayoría de los estudios realizados sobre el tema, es 
importante realizar investigaciones periódicas ya que cada grupo 
poblacional presenta características epidemiológicas únicas las cuales 
pueden influir en el resultado final de estos estudios. A pesar de que en 
nuestra investigación no se encontró una correlación positiva, los datos 
obtenidos se pueden emplear para la realización de estrategias o 
intervenciones enfocadas en brindar un apoyo psicológico adecuado a 
los estudiantes en riesgo.  
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5. CONCLUSIONES 
 
 
1. Por la literatura se sabe que los niveles de salud mental y 
rendimiento académico pueden verse influenciados entre sí, sin 
embargo, en nuestra investigación no se encontró correlación entre 
estas variables. 
 
2. Las características demográficas de los estudiantes de tercer año 
Medicina Humana de la UNMSM fueron tener una edad promedio de 
22 años y ser varones. 
 
3. En relación con el nivel de salud mental se encontró que la mayoría 
de los estudiantes presentaron una salud mental adecuada (61%), 
seguido de un 35% que presentó una salud mental levemente 
disminuida y solo un 4% presentó una salud mental inadecuada. 
 
4. Respecto a la variable rendimiento académico, la mayoría de los 
estudiantes presentó un nivel bueno (de 14 a 16.9 de promedio 
ponderado).  
 
5. En cuanto a la prevalencia de ansiedad se encontró que en la 
mayoría de los participantes que la presentó, predominó el nivel muy 
severo. Respecto a la depresión, la mayoría de los estudiantes la 
presentó en un nivel leve. Por último, en cuanto al estrés, la mitad 
de los estudiantes lo presentó, predominando el nivel moderado. 
 
6. Se encontró asociación significativa entre las variables ansiedad y 
rendimiento académico. 
 
7. Se halló correlación positiva entre la depresión y el rendimiento 
académico de los estudiantes. 
 
8. Se encontró correlación significativa entre las variables estrés y 
rendimiento académico. 
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6. RECOMENDACIONES 
 
 
1. Es necesario continuar investigaciones similares a la presente con 
poblaciones más grandes de estudiantes, tanto en universidades 
públicas como privadas, y observar la tendencia de la salud mental 
frente al rendimiento académico. 
 
2. Se debe incentivar estudios longitudinales sobre el tema y dar 
seguimiento a largo plazo con la finalidad de obtener evidencias 
sólidas respecto a la salud mental de la población estudiantil.  
 
3. Debido a la alta prevalencia encontrada de las patologías mentales 
de ansiedad, depresión y estrés, se sugiere fomentar programas de 
intervención que ayuden a detectar estas patologías de forma 
temprana para la oportuna derivación a tratamiento, así como 
también conocer el entorno del estudiante que pueda condicionar a 
padecerlas. 
 
4. Es importante que los docentes y las autoridades universitarias se 
involucren en la implementación de políticas que garanticen una 
salud mental óptima, y de esta manera promover un ambiente de 
aprendizaje saludable y sostenible de los estudiantes, lo que a su 
vez podría repercutir en un mejor desempeño académico. 
 
5. La salud mental alterada es un problema de interés que ha ido en 
aumento en los últimos años, por lo tanto, se debería ampliar el 
estudio en otras carreras, ya que la población de estudiantes 
universitarios presenta características en común, así como factores 
que pueden propiciar este problema. 
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ANEXOS 
ANEXO 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA 
SALUD MENTAL Y RENDIMIENTO ACADÉMICO EN ESTUDIANTES DE MEDICINA HUMANA 
DE UNA UNIVERSIDAD PÚBLICA DE LIMA, 2023 
PROBLEMA OBJETIVO HIPÓTESIS 
VARIABLES METODOLOGÍA 
GENERAL GENERAL GENERAL 
Diseño:  Esta investigación tiene un 
enfoque observacional, descriptivo, 
cuantitativo y de corte transversal.  
 
Existe relación Población:  Estudiantes de 3° año de 
Determinar la 
estadísticamente  Salud Medicina Humana de la UNMSM ¿Existe relación entre la relación entre la o
significativa entre la mental (SM) matriculados en el semestre salud mental y el salud mental y el 
salud mental y el académico 2023 - II. 
rendimiento académico rendimiento  
rendimiento  
en estudiantes de 3° académico de los  Tamaño de la Muestra: 140 
académico de los 
año de Medicina estudiantes de 3° o Rendimiento  
estudiantes de 3° 
Humana de la UNMSM, año de Medicina académico Instrumento: Para la variable SM se 
año de Medicina 
2023? Humana de la (RA) utilizó el cuestionario DASS-21. Para el 
Humana de la  
UNMSM, 2023. rendimiento académico se consideró 
UNMSM. los promedios ponderados en el 
período académico 2023 - II y los 
valores de la escala fueron los que 
sugiere el Ministerio de Educación del 
Perú. 
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ANEXO 2: ESCALA DASS - 21 
 
 
Antony, MM, Bieling, PJ, Cox, BJ, Enns, MW y Swinson, RP. Psychometric properties 
of the 42-item and 21-item versions of the Depression Anxiety Stress Scales (DASS) 
in clinical groups and a community sample. Psychological Assessment [Internet]. 
1998; 10 (2), 176–181. Disponible en: https://doi.org/10.1037/1040-3590.10.2.176 
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Interpretación de cuestionario DASS 21, puntos de corte 
comúnmente utilizados: 
NIVEL DEPRESIÓN ANSIEDAD ESTRÉS 
Normal 0 - 4 0 - 3 0 - 7 
Leve 5 - 6 4 - 5 8 - 9 
Moderado 7 - 10 6 - 7 10 - 12 
Severo 11 - 13 8 - 9 13 - 16 
Extremadamente 
>= 14 >= 10 >= 17 
severo 
 
Fuente: elaboración propia 
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ANEXO 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO 
 
Estimado estudiante, el propósito de esta ficha de consentimiento es proveer a los 
participantes de esta investigación una explicación clara de la naturaleza del estudio 
y su rol al participar en el mismo. 
 
La presente investigación es conducida por Helen Matamoros Quispe, egresada de 
la Facultad de Medicina de la UNMSM, el estudio lleva por título “Salud mental y 
rendimiento académico en estudiantes de Medicina Humana de una 
universidad pública de Lima” y tiene como objetivo determinar la relación entre 
ambas variables. 
 
Si usted accede a participar en este estudio, se le pedirá que responda un 
cuestionario compuesto por 21 preguntas (Escala de Depresión, Ansiedad y Estrés - 
DASS 21), que proporcionan información sobre su estado de salud mental, le tomará 
aproximadamente 10 minutos en completarlo. Además, se le solicita su autorización 
para acceder a su promedio ponderado y así medir su rendimiento académico. 
 
Su participación en este estudio es completamente voluntaria. La información que se 
recopile será confidencial y no se utilizará para ningún propósito distinto al de esta 
investigación. Sus respuestas al cuestionario serán codificadas, asegurando así su 
anonimato. Si tiene alguna pregunta sobre esta investigación, puede comunicarse 
con la investigadora principal en cualquier momento a través del siguiente número 
965118524. Igualmente, puede retirarse del proyecto en cualquier momento sin que 
eso lo perjudique en ninguna forma. 
 
DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO  
 
He leído y comprendido. He quedado satisfecho. Mis preguntas han sido 
respondidas.  
Yo, voluntariamente acepto mi participación en el estudio. Marque acepto si:  
- es mayor de edad  
- si llevó cursos en el periodo académico 2023 - I. 
 
Con la información brindada. ¿Acepta voluntariamente participar en este estudio?  
ACEPTO 
NO ACEPTO 
54 
 
ANEXO 4: CARTA DE APROBACIÓN DEL COMITÉ DE ÉTICA 
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ANEXO 5: RESOLUCIÓN DECANAL 
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