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Resumen

Introduccion: Dada la prevalencia del modelo de atencion interdisciplinaria en salud mental es necesario es-
tablecer miradas comunes en relacion a practicas terapéuticas de las distintas disciplinas que intervienen en
la atencion mental. Nuestro objetivo fue determinar si hay diferencias de opiniones y posturas en cuanto a
temas de practica psiquiatrica entre alumnos de Medicina y Psicologia de anos superiores. Métodos: Se realizd
una encuesta ad hoc con distintas afirmaciones sobre la internacion psiquiatrica, la terapia electroconvulsiva
y los psicofarmacos. Ciento dieciocho estudiantes de Medicina y 122 estudiantes de Psicologia contestaron
esta encuesta en forma online en febrero del ano 2022. Resultados: Un tercio de las opiniones fueron significa-
tivamente distintas entre los alumnos. Los alumnos de Medicina tuvieron posturas un poco mas positivas en
relacién a la terapia electroconvulsiva y a la internacion psiquiatrica que los alumnos de Psicologia. El prejuicio
en relacion a practicas psiquiatricas es importante en ambos grupos. Discusion y Conclusiones: No existen dife-
rencias importantes entre las opiniones de los alumnos de Medicina y Psicologia. El estigma y prejuicio sobre
la salud mental debe ser abordado desde los primeros anos de ambas carreras.

Palabras clave: Prejuicio - Estigma - Alumnos de pregrado - Interdisciplina - Psiquiatria.

Abstract

Introduction: Due to the prevalence of the model of interdisciplinary attention in mental health it is necessary to
establish common views about therapeutic practices of the different disciplines that intervene in mental attention. Our
objective was to determine if there are differences in opinions and positions with respect to psychiatric practice topics
between undergraduate students of the last years of medicine and psychology. Methods: An ad hoc survey with diffe-
rent statements about psychiatric hospitalization, electroconvulsive therapy and psychotropics was done. One hundred
eighteen medical students and |22 psychology students answered the online survey on February 2022. Results: One
third of the opinions were statistically different between the students. Medical students had positions a little more po-
sitive towards electroconvulsive therapy and psychiatric hospitalization than psychology students.The prejudice towards
psychiatric practices is important in both groups. Discussion and Conclusions: There are no important differences on
the opinions of medical and psychology students.The prejudice and stigma towards mental health should be addressed
since the first years of both carreers.
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RECIBIDO 15/7/2022 - ACEPTADO 1/8/2022

""Médico especialista en psiquiatria, Doctor en psicologia. Profesor titular de Clinica y Psicofarmacologia, Facultad de Ciencias Sociales, Universidad
de Palermo (UP).Argentina.

2Alumnos de la carrera de Psicologia de la Facultad de Ciencias Sociales, Universidad de Palermo (UP), Argentina.

Autor correspondiente:

Eduardo Adrian Leiderman

eduardo.leiderman@gmail.com

Lugar de realizacién del estudio: Facultad de Ciencias Sociales, Universidad de Palermo (UP),Argentina. [@) ev-nc-no ]



Diferencias de opiniones y posturas sobre temas de prdctica psiquidtrica entre alumnos superiores... 21

Introduccion

Laley argentina 26657 de salud mental, sancionada en
el afo 2010 y reglamentada en el afio 2013, en su arti-
culo 8 establece que se debe promover la atencion en
salud mental a través de un equipo interdisciplinario
(Ley 26657). Esto supone que profesionales de distin-
tas disciplinas deben establecer un lenguaje y miradas
comunes que les permitan trabajar con los pacien-
tes (lo cual, indudablemente, ya se venia realizando
en la practica en una gran cantidad de instituciones
de atencién mental). Para ello, hay ciertos prejuicios
u opiniones diferentes que puedan atentar contra la
construccién de un cédigo comun y derivar a malos
entendidos que lleven eventualmente al boicot de
ciertas practicas necesarias. Dado que parte de las
opiniones o prejuicios que se tienen disciplinalmen-
te se producen durante la etapa formativa (Brower,
2022), nuestro trabajo procur6 ver si esas diferencias
ya se transmiten en los primeros afos de los estudios
de pregrado. Un estudio realizado por D’Agostino
(2015) observé que solo el 2,8% de la curricula de los
ultimos 3 afios de Psicologia de la UNLP estaba de-
dicada a la interdisciplina. McFarquhar y Thompson
(2008) exploraron las actitudes y los conocimientos
sobre la Terapia Electroconvulsiva (TEC) en estudian-
tes de Medicina y el publico en general y observaron
que la poblacion general tenia menos conocimientos
y actitudes menos positivas que los estudiantes de
Medicina. Entre los estudiantes de Medicina se ha-
116 que el area en la que habia menos conocimiento
era en la de riesgos potenciales y efectos secundarios.
Un estudio en Turquia, pais en el cual la TEC es una
practica bastante utilizada, observd diferencias en co-
nocimientos y opiniones entre los estudiantes de Me-
dicina, Psicologia y publico general. Los estudiantes
de Medicina tenfan un mayor conocimiento sobre el
TEC y una actitud mas positiva que los alumnos de
Psicologia (Aki et al., 2013)

De las Cuevas, Pefate, Perestelo, Rivero, Pérez,
Gonzales & Perez-Wehbe (2011) investigaron las di-
ferencias actitudinales en la prescripcion de psico-
farmacos en muestras de estudiantes universitarios.
Hallaron que los alumnos de Psicologia percibian a
los medicamentos psiquiatricos mas dafninos que sus
pares de Medicina y, al mismo tiempo, encontraron
una fuerte creencia de los mismos acerca de un so-
bre-prescripcion general de medicamentos por parte
de los psiquiatras.

Teniendo en cuenta estos escasos antecedentes bi-
bliograficos, decidimos hacer este estudio para deter-
minar si hay diferencias en nuestro pais en las opinio-

nes y posturas sobre la internacion psiquiatrica, la TEC
y los psicofarmacos entre los alumnos de Medicina y
Psicologia de instituciones universitarias argentinas.

Metodologia

Se tom¢ una muestra probabilistica de 118 estudian-
tes de los ultimos dos afios de la carrera de Medicina
(AM), 122 de los dltimos 2 afnos de la carrera de Psi-
cologia (AP) de facultades de la Republica Argentinay
180 personas legas en salud mental de la poblacion ge-
neral. El estudio fue autorizado por el comité de ética
de la Facultad de Ciencias Sociales de la Universidad
de Palermo (UP), Argentina. Las personas encuesta-
das se reclutaron a través de la metodologia de bola
de nieve. Luego de dar su consentimiento tuvieron
que contestar una encuesta online a través del forma-
to Google forms (Anexo I). La encuesta estuvo com-
puesta por 4 secciones: en la lera. seccién se preguntd
sobre datos psicosociales, pertenencia a facultades
o si eran profesionales de salud mental. También se
preguntd si se atendian o habian sido atendidos psico-
terapéutica o psicofarmacoldgicamente. Las siguien-
tes secciones tenian afirmaciones las cuales debian
ser respondidas a través de una escala de tipo Likert
(“Totalmente en desacuerdo’, “Parcialmente en des-
acuerdo’, “Ni en acuerdo ni en desacuerdo’, “Parcial-
mente de acuerdo” y “Totalmente de acuerdo”). Para
una mayor comprension se analizaron las respuestas
“Parcialmente en desacuerdo” o “De acuerdo’, en con-
junto con las respuestas “Totalmente en desacuerdo” y
“Totalmente de acuerdo’, respectivamente.

La segunda seccion tenia 10 afirmaciones sobre la
internacion psiquiatrica, la tercera seccion 13 afirma-
ciones sobre la TEC y la cuarta seccion 12 afirmacio-
nes sobre los psicofarmacos.

Una vez realizada la encuesta, esta pasaba en forma
automatica a una base Excel. Los datos fueron analiza-
dos con el programa SPSS. A los fines de este estudio
se compararon las muestras de alumnos de Medicina
y alumnos de Psicologia.

Resultados
I. Participantes

Hubo diferencias estadisticamente significativas en
edad, sexo y asistencia en tratamiento psicoterapéuti-
co, no siendo diferentes en tratamiento psicofarmaco-
légico (ver Tabla 1).

2. Internacion psiquidtrica

En relacién a la internacion psiquiatrica, las respues-
tas y tests se encuentran en la Tabla 2.
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Tabla I. Caracteristicas de la muestra estudiada

Alumnos de Medicina | Alumnos de Psicologia Tests
n: 118 122
Edad (en afios) 25,7 42 31,7+ 10,3 t(162)=5,8 p < 0,001
Sexo Femenino 32,2% 80,3% 2 (1)=4,9 p <0,02
Tratamiento psicoterapéutico 53,3% 83,6% x* (1)= 25,4 p <0,001
Tratamiento psicofarmacologico 22% 29,5% XZ (= 1,7 NS

Tabla 2. Respuestas de afirmaciones sobre la internacion psiquiatrica

Afirmaciones Alumnos de Medicina Alumnos de Psicologia Tests estadisticos
De acuerdo (%) En desacuerdo (%) | De acuerdo (%) En desacuerdo (%)
Ultimo recurso terapéutico 48,3 40,6 72,9 17,2 X*(2)=17,5p < 0,001
Se usa ante el fracaso 61,8 23,7 75,4 20,5 x*(2)=8,8p =0,0l
Por largos plazos 15,2 56,7 26,2 41,8 x*(2)=6,5p =0,03
Mejora la calidad de vida 57,6 18,6 352 28,7 x*(2)= 12 p = 0,002
E;:‘i‘fgfa la interaccion 432 1,8 42,6 27,8 ()= 1,5 p=0,003
Forma de castigo 10,1 77,9 10,6 84,4 X*(2)=3,7 p=0,15
Forma de encierro 15,2 68,6 7,3 78,6 x*(2)=4,3 p=0,16
Solo en forma voluntaria 23,7 60,1 33,6 54,9 X*(2)=3,2 p=0,19
Debe proscribirse 9,3 66,1 9 77,8 x*(2)=5,3 p=0,06
Ocultar del circulo social 30,5 49,1 37,7 51,6 x%(2)=4,6 p=0,09

Nota: Para una mejor comprensién de la Tabla no se han escrito los porcentajes correspondientes a las respuestas Ni de acuerdo ni en desacuerdo.

Las afirmaciones estan referidas con las palabras que mejor las describen.

Las siguientes fueron afirmaciones cuyas respues-
tas segun la facultad donde se estudiaba resultaron
distintas estadisticamente:

Con respecto a la afirmacién: “Es un ultimo re-
curso terapéutico a utilizar sélo ante riesgo cierto e
inminente de dano para si o para terceros” los AP
estuvieron mas de acuerdo que los AM aunque a su
vez menos individuos de aquel grupo estuvieron en
desacuerdo.

Sobre la oracién “La internacioén psiquiatrica es
un recurso terapéutico que se usa ante el fracaso del
recurso ambulatorio o para ciertas situaciones necesa-
rias” los AP estuvieron mas de acuerdo.

En relacién a la afirmacion “Una vez hecha, suelen
dejar internados a los pacientes largos plazos”, los AM
estuvieron mas en desacuerdo que los AP.

Otra afirmacién que tuvo respuestas disimiles fue:
“Considera que la internacién psiquidtrica mejora la
calidad de vida del internado” en la cual los alumnos
de Medicina estuvieron mds de acuerdo y menos en
desacuerdo que los alumnos de Psicologia. Por ultimo,
el enunciado “Es un procedimiento que la mayoria de
las veces beneficia a la interaccion familiar del pacien-

te” tuvo mas alumnos de Psicologia en desacuerdo que
alumnos de Medicina.

No se hallaron diferencias significativas en las afir-
maciones: “es una forma de castigo para los pacien-
tes”, “es so6lo una forma de encierro para los pacientes”,
<« . 4 + .«

Debe ser realizada sélo en forma voluntaria’, “es una

, . ] . . > «
practica que debe proscribirse siempre” y “En caso de
pasarla es algo que ocultaria de mi circulo social”.

Es decir que de 10 afirmaciones, 5 respuestas fue-
ron significativamente distintas entre los alumnos de
Medicina y de Psicologia y 5 fueron semejantes.

3.Terapia electroconvulsiva

En relacion a la terapia electroconvulsiva, las respuestas
y tests correspondientes se encuentran en la Tabla 3.

Hubo cinco afirmaciones con diferencias estadisti-
camente significativas. Y 8 en las que no se encontra-
ron diferencias.

Los estudiantes de Medicina estuvieron mas de
acuerdo que la TEC es un tratamiento que se utiliza
en la actualidad y que es usado principalmente para
la depresion. Si bien estuvieron de acuerdo en forma
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Tabla 3. Respuestas de afirmaciones sobre la terapia electroconvulsiva

Afirmaciones Alumnos de Medicina Alumnos de Psicologia Tests estadisticos
De acuerdo (%) En desacuerdo (%) | De acuerdo (%) En desacuerdo (%)
Es un tratamiento de 29\ = -
actualidad 457 322 31,9 34,4 X(2)= 5,9 p = 0,05
Se usa .p,rlnqpalmente para 36,4 22 22,9 344 X2(2)= 6,3 p = 0,04
depresion
Es anticuado y obsoleto 60,1 24,5 47,5 19,6 x*(2)= 10 p = 0,007
Recuerda con horror 237 28,8 34,4 16,3 ()= 6,5 p = 0,03
siempre
Dafio cerebral irreparable 23,7 45,7 32,7 19,6 x*(2)= 18,7 p < 0,001
MulthIes evidencias de 364 27.1 262 29,5 X(2)=3 p=0,2
eficacia
Para control o castigo 29,6 39,8 28,6 36,8 X2(2)=0,4 p=0,8
Siempre siente dolor 34,7 33,8 35,2 27 X3(2)=1,6 p=0,44
Siempre con anestesia 33,8 13,9 21,3 18,8 x%(2)=5,3 p=0,06
Método terapéutico cruel 39,8 27,1 46,7 17,2 X*(2)=3,4 p=0,17
Efectos dafinos a largo 305 21,1 33,6 12,2 X3(2)=3,4 p=0,18
plazo
Cualquier tipo de paciente 10,1 55,9 18,8 45 x*(2)=4,5 p=0,1
Pue.dfe tener resultados 245 33 2.1 303 (2)=0,6 p=07
positivos

Nota: Para una mejor comprension de la Tabla no se han escrito los porcentajes correspondientes a las respuestas Ni acuerdo ni en desacuerdo. Las

afirmaciones estan referidas con las palabras que mejor las describen

significativa de que se trata de un procedimiento an-
ticuado y obsoleto, hubo menos porcentaje en des-
acuerdo que los estudiantes de psicologia.

Menos estudiantes de medicina estuvieron de
acuerdo que el paciente recuerda el procedimiento
con horror siempre o que deja un dafo cerebral irre-
parable.

No hubo diferencias significativas en las afirmacio-
nes: “Tiene multiples evidencias de eficacia’, “Es usado
para control y castigo”, “Siempre se siente dolor duran-
te el procedimiento’, “Se utiliza siempre anestesia’, “Es
un método terapéutico cruel’, “Tiene efectos daninos
a largo plazo’, “Puede ser utilizado en cualquier tipo
de paciente” y “Considera que esta terapia puede tener

resultados positivos”

4. Los psicofarmacos

Las respuestas y tests correspondientes a los psicofar-
macos se encuentran en la Tabla 4.

Sélo una afirmacién de las 12 vinculadas a los psi-
cofarmacos tuvo diferencias significativas: Hubo mas
alumnos de psicologia que estuvieron en desacuerdo
que la persona muestra que es débil de caracter al to-
mar psicofarmacos.

Las afirmaciones que no tuvieron diferencias sig-
nificativas fueron: “Sirven para el tratamiento de algu-
nos trastornos mentales” “Todos producen adiccion
y dejan a la persona dependiente”, “Tienen evidencia
cientifica de su eficacia’, “Son usados para control y
castigo”, “No permiten curar porque da mejoria fic-
ticia”, “Responden a los intereses de los laboratorios”,
“Los efectos adversos superan siempre los pocos be-
neficios”, “Pueden mejorar las posibilidades de reali-
zar una psicoterapia’, “Solo los pacientes mas graves
los necesitan”, “Alteran la calidad y habitos del suefio”

y “Generan Trastornos de la conducta alimentaria”

Discusion

Nuestro estudio no demostré diferencias importantes
en las opiniones y posturas entre los alumnos de afios
superiores de medicina y de psicologia. En relacién a
la internacion psiquiatrica hubo sdlo 5 respuestas es-
tadisticamente diferentes entre los dos grupos. En re-
lacién al TEC sélo 5 de 13 respuestas y con respecto a
los psicofarmacos sélo 1 de 12 respuestas. Es decir que
menos de un tercio de todas las afirmaciones fueron
respondidas de manera diferente segin la disciplina
que se estudia.
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Tabla 4. Respuestas de afirmaciones sobre los psicofarmacos

Afirmaciones Alumnos de Medicina Alumnos de Psicologia Tests estadisticos
De acuerdo (%) En desacuerdo (%) | De acuerdo (%) En desacuerdo (%)

Débil de caracter 19,4 59,3 6,5 87,8 x2(2)= 25p < 0,001

Sirven para el tratamiento

de algunos trastornos 83 11,8 92,6 4,9 x*(2)= 5,2 p =0,07

mentales

Adiccion y dependencia 28,8 55,9 16,3 63,9 x*(2)= 5,4 p = 0,06

Evidencia cientifica 779 12,7 85,2 73 x(2=23p=03

Para control y castigo 9,3 73,7 9,8 76,2 x*(2)=04p=08

Da una mejoria ficticia 17,7 61,8 13,9 68,8 x*(2)= 1,3 p=0,5

Por intereses econémicos 18,6 44,9 13,9 54 X(2=21p=03

Efectos adversos superan 2/ — _

los beneficios 18,6 49,1 12,2 50,8 ()= 22 p=0,3

P0.5|b|||dad. para 70,3 15.2 79,5 I1,4 x*(2)=2,8 p=0,24

psicoterapia

Sélo para pacientes mas 2.8 533 30,3 50,6 2(2)=2,2 p=0,3

graves

Calidad y habitos de suefio 31,3 37,2 27,8 45,9 x*(2)=1,8 p=0,3

leastorno.s en la conducta 201 40,6 14,7 418 \2(2)= 1,8 p=0,4

alimentaria

Nota: Para una mejor comprension de la Tabla no se han escrito los porcentajes correspondientes a las respuestas ni “De acuerdo ni “En desacuer-
do”. Las afirmaciones estan referidas con las palabras que mejor las describen.

Con respecto a la internacion psiquiatrica obser-
vamos que hubo diferencias en relacion a los objetivos
de la misma: los estudiantes de Psicologia estuvieron
mas de acuerdo con entenderla como un tltimo recur-
so y ante el fracaso de otros. Esto esta en consonancia
con la posible ponderacién de recursos ambulatorios
y psicoterapéuticos que se hacen en las facultades de
esa disciplina. También hubo diferencias en cuanto a
caracteristicas de la misma ya que los alumnos de Psi-
cologia estuvieron menos en desacuerdo con la opi-
nién de que las internaciones son por largo plazo. Si
bien el estandar actual en la psiquiatria es propender a
internaciones breves, lo cierto es que en nuestro pais,
en el censo de 12035 pacientes internados en servicios
publicos o privados de psiquiatria realizado entre los
afos 2018 y 2019 se hall6 que el promedio de estadia
era de 8,2 anos (OPS, 2019). Este dato daria sustento a
lo opinado por los alumnos de Psicologia que pueden
estar mas embebidos gracias a sus docentes en la reali-
dad de las internaciones psiquiatricas que los alumnos
de Medicina. Los alumnos de Psicologia fueron tam-
bién menos optimistas en relacion a que la internacion
psiquiatrica pudiera beneficiar la interaccion familiar.

Esta vision mas positiva de los alumnos de Medici-
na con respecto a los de Psicologia podria deberse a
una ponderaciéon mayor de los recursos médicos en
general y especificamente de la internacién o, alter-
nativamente, a un menor conocimiento de la realidad
en dichos establecimientos. Las opiniones mds prejui-
ciosas en relacion a la internacion (ser una forma de
castigo o de encierro, o ser una practica a proscribirse)
no tuvieron diferencias significativas. Sin embargo,
que estas afirmaciones sean suscritas por uno de cada
7 a 10 alumnos nos obliga a reflexionar sobre la nece-
sidad de una mayor formacién e informacién en los
estudios de pregrado. También la afirmacion suscripta
por un cuarto a un tercio de los alumnos en relacion
a que la internacién sélo debe ser voluntaria implica
desconocer cuadros en donde justamente el riesgo de
dano personal o de otros hace necesario proceder a
la internacion en forma involuntaria (Sheehan, 2009).
Por ultimo, el grado de estigmatizacién que tiene la
internacion psiquidtrica es notable, ya que un tercio
de los encuestados cree que deberian ocultarla del
circulo social en caso de pasar por ella. Una encuesta
realizada en Buenos Aires en el afio 2007 hall6 que el
78% de la poblacion general considera que se pensaria
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con menor valor a alguien que se haya internado en
psiquiatria (Leiderman et al., 2011).

Los alumnos de Medicina tuvieron una visién mas
positiva en relacion a la TEC. Un mayor porcentaje
de este grupo lo consider6 un procedimiento actual y
menos estuvieron en desacuerdo que era anticuado y
obsoleto. Por otra parte, un menor porcentaje acordd
con las afirmaciones muy prejuiciosas en relacion a la
forma de recordarlo o las consecuencias nocivas del
mismo. Estos datos estan en consonancia con el es-
tudio de Turquia donde también se demostrd que los
alumnos de Medicina tenian una visién mas positiva y
un conocimiento superior con respecto a la TEC (Aki
et al., 2013). Es posible que en la Facultad de Medici-
na se dé informacion mas fidedigna sobre el procedi-
miento y las indicaciones del mismo que permitan te-
ner una opinion distinta a la popular mediatizada por
peliculas tanto nacionales (como “Hombre mirando al
sudeste”) como internacionales (como “Atrapado sin
salida”). Sin embargo, en nuestro estudio menos de un
cuarto de los alumnos de Medicina (y un porcentaje
casi similar de alumnos de Psicologia) afirmé que la
TEC produce resultados positivos como lo sostiene
la bibliografia (Bahji et al., 2019; Wang et al., 2018;
Zhang et al., 2021). Sin embargo, este claro beneficio
observado en los anteriores trabajos contrasta con un
articulo reciente de Cochrane que, a pesar de confirmar
la eficacia en la esquizofrenia refractaria, indica que los
estudios en otras patologias son de moderada calidad y
se necesitan mas estudios para tener conclusiones (Sin-
clair et al., 2019). El hecho de que mas de una tercera
parte de los entrevistados, ya sean alumnos de Medi-
cina o de Psicologia piensen que es un método cruel,
doloroso y que se hace sin anestesia muestra que el gra-
do de desinformacion es muy alto atin en personas que
debieran tener una mayor informacion. Esta claro que
la poblacién, en general, tiene un gran grado de pre-
juicio en relacion a la TEC (Lauber et al.,, 2005) y que
tener mayor informacion y conocimiento sobre la TEC
aumenta la posibilidad de ser utilizada en el momento
necesario (Wilhelmy et al., 2017).

Con respecto a las opiniones sobre los psicofar-
macos encontramos que hubo una sola opinién en la
cual los alumnos de Medicina respondieron diferente
que los alumnos de Psicologia: hubo mas opiniones de
acuerdo y menos en desacuerdo por parte de aquellos
de que al tomar psicofairmacos, la persona muestra
que es débil de caracter. Esta diferencia puede corres-
ponder a que los alumnos de Psicologia toman mas
psicofarmacos que los de Medicina (aunque esta di-
ferencia no fue estadisticamente significativa). Pero

también puede corresponder a prejuicios en relacion
a los psicofarmacos y a las enfermedades mentales en
general por los alumnos de Medicina. Un estudio de-
mostrd que los alumnos de Medicina reciben menos
tratamiento por sus trastornos mentales debido a sus
prejuicios (Suwalska et al., 2017). Una editorial re-
ciente (Mehta & Edwards, 2018) sitda que la aversion
médica a buscar tratamiento en salud mental proven-
dria ya desde el entrenamiento en la facultad y que
habria miedo de discriminacién profesional u otras
consecuencias laborales por revelar su diagndstico.
Un estudio reciente realizado en alumnos de Farmacia
revel6 un estigma importante hacia la salud mental en
general y hacia los psicotrépicos en particular (Davis
etal., 2022).

Es impresionante que un 1 de cada 10 alumnos crea
que los psicofarmacos son usados para control y casti-
go como asi también que aproximadamente 1 de cada
6 considere que los psicofirmacos no permiten curar
al dar mejorias ficticias, que la utilizacién de los mis-
mos solo benefician a los laboratorios y que los efec-
tos adversos superan siempre los pocos beneficios. Te-
niendo en cuenta, que estos alumnos son los futuros
profesionales que en algiin momento deberan indicar
o proceder a la derivacion correspondiente estos datos
se tornan alarmantes. A pesar de que en nuestro pais
el consumo de psicofairmacos es mayor que en otros
(Leiderman, 2018) se deben hacer campanas para dis-
minuir el estigma en relacion al correcto uso de los
psicofarmacos y a la atencién psiquiatrica.

Nuestro estudio tiene ciertas limitaciones: la mues-
tra es intencional y no representativa. También, existen
diferencias en edad y en sexo entre las dos muestras
que quizas hayan incidido en las diferencias halladas.
Esas diferencias seguramente representan en parte las
diferencias reales que hay entre los alumnos de ambas
carreras y eventualmente en los profesionales de am-
bas disciplinas. Sin embargo, s6lo en tres afirmaciones
hubo diferencias por sexo (mas mujeres que hombres
estuvieron de acuerdo que la internacién psiquiatrica
es un recurso terapéutico que se usa ante el fracaso del
recurso ambulatorio y mas mujeres que hombres es-
tuvieron en desacuerdo que el TEC es un tratamiento
anticuado y obsoleto y que al tomar los psicofarmacos
muestran que las personas son débiles de caracter) y
s6lo en dos afirmaciones hubo diferencias por edad
(las personas mayores estuvieron mas en desacuerdo
que una vez hecha la internacién dejan internados a
los pacientes por largo plazo, y los jévenes estuvieron
mas en desacuerdo que la TEC deja a los pacientes
con un dafio cerebral irreparable). Dado que sdlo se
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anotaban las respuestas cuando el alumno aceptaba
hacer la encuesta, no se pudo determinar cuantos se
negaron a hacerla y eso pudo determinar un sesgo del
grupo que aceptaba completarla.

Conclusiones

Nuestro estudio demuestra que no hay tantas dife-
rencias en opiniones y posturas entre los alumnos de
Medicina y Psicologia en relacion a la internacion psi-
quidtrica, la TEC y los psicofarmacos: pero que ain
persisten prejuicios en un nimero no menor de es-
tudiantes de ultimos afios que pueden influir, sesgar
y condicionar sus actuaciones profesionales y conse-
cuentemente agravar el estigma social. Es imperati-
vo trabajar sobre el prejuicio y estigma hacia la salud
mental desde los primeros afios de ambas carreras.

Conflicto de intereses: los autores declaran no tener
conflicto de intereses.
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Anexo | Encuesta ad hoc
https://docs.google.com/forms/d/1_qvg6GEAF7ZMIMwHunW4ip tCEN-p6n0kWmivQ47TpU/viewform?edit requested=true

Encuesta
Estimado participante:

Lo invitamas a participar en forma voluntaria en un proyecto de investigacion para estudiar
las diferencias en relacion &l conocimiento y actitudes de los elumnos superiores de
Medicinz, de Psicologia y poblacion general hacia los temas de internacion psiguistrica,
terapia electroconvulsiva y psicofdrmacos.

El procedimiento involucra completar una encuesta gue tomara aproximadamente 5a 10
minutos. La encuesta serd sobre los conocimientos y actitudes que Ud siente en relacion
estos temas, por lo cual debe tener en cuenta que no hay respuestas cormectas o
incorrectas. Ud debe tener 2l mencs 18 afios para participar.

Los datos de |a infarmacian que Ud nos brindaré serdn tratados de forma confidencialy
andnima. Sunombre no constaré en los datos que se tomen de la encuesta que Ud ha
llenada.

Aungue no hay preguntas molestas ni sensibles, si alguna pregunta pudisre molestarlo tiens
Ud la total posibilidad de dejarla sin contestar asi como abandonar |a encuests en cualguier
momentao.

Este proyecto se realiza con |a autorizacion de |a Facultad de Ciencias Sociales de la
Universidad de Palermo. 5i tiene alguna pregunta sobre la misma pusde lamar al
Investigador principal {Dr. E. Leiderman) al taléfono 4964-4684 o al mail:
eleide@palermo.edu.

Al completar esta encuesta Ud esta indicando que fiene 2l menos 1B afios de edad, ha leido
este documento, se le han contestado las preguntas que hubiere tenido y consiente
voluntariamente 3 participar en este estudio.

Iniciar sesidn en Google para guardar ko que llevas hecho. Mas informacién

*0bligatorio

;Ud es profesional en el area de la salud? *

) si
OND

siguiente Borrar formulario

*Obligatorio

Edad *

Tu respuesta

Genero *

OF
O™
O x

Universidad (si aplica)

(O Privada

(O Ppublica

Nombre de la Universidad

Tu respuesta

¢Alguna vez se atendié o se atiende psicoterapéuticamente? *

QO si
O No

¢Alguna vez tomé o toma psicofarmacos?

Q si
O nNe
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La internacion psiquiatrica *

Ni en
acuerdo ni
en
desacuerdo

Totalmente  Parcialmente
en en
desacuerdo  desacuerdo

Es una forma

de castigo

para los O O O
pacientes

Es un tltimo

Tecurso

terapéutico a

utilizar sélo

ante riesgo O O O
cierto e

inminente de

dafio para sio

para terceros

Es sdlo una

forma de

encierro para O O O
los pacientes

Debe ser

realizado sdlo

i @) @) @)
voluntaria

Es un recurso

terapéutico

que se usa

ante el fracaso

del recurso O O O
ambulatorio o

para ciertas

situaciones

necesarias

Una vez hecha,

suelen dejar

intermados a

los pacientes O O O
por largos

plazos

Es una practica
que debe
proscribirse o o O

para siempra

Es algo que
ocultaria de mi
circulo social

en caso de

haber O O O
reguerido

internacion

psiquiatrica

Es un
procedimiento
que la mayoria

de las veces

beneficia a la O O O
interaccion

familiar del

paciente

Considera que

la internacicon

psiquidtrica

mejora la £ O @]
calidad de vida

del paciente

internado

Parcialmente  Totalmente

de acuerdo

O

de acuerdo

O

La Terapia electroconvulsiva (Electroshack): *

Ni en
Totalmente Parcialments  acuerdo ni
de acuerdo  de acuerdo en
desacuerdo
Es un
tratamiento
que se usa en O O O
la actualidad
Es usado
principalmente
i O O @)
depresion
Es un

tratamiento

con muktiples O O O

evidencias de
eficacia

Es usado para

control o O O O

castigo

Los pacientes

sienten dolor

By O O O
procedimiento

Se utiliza

siempre

anestesia O O O

durante su
realizacion

Es un método

terapéutico O O O

cruel

Es un

tratamiento

anticuado y O O O
obsoleto

Tiene efectos

dafiinos a largo £y 2] 2]

plazo

Dejaalos

pacientes con

daiio cerebral O O O
irreparable

El pacients
recuerda el

procedimients [ Gl Gl

con haorror
siempre

Puede ser

utilizada en

cualquier tipo O O O
de paciente

Considera gue
esta terapia

puede tener O O O

resultados
positives
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La Terapia electroconvulsiva (Electroshock): * Los psicofarmacos: *
M Parcialmente  Totalmente Totalmente  Parcialmente P ¥ >
Totalmente  Parcialmente  acuerdo ni i i L i acuerde ni P:emla[mE:tE ';215|mendte
deacuerdo  de acuerdo desai':lerdo desamerdic sesaoileitin desacuerdo  desacuerdo Uesa;.lnerdo AR SR
Esun Son

medicamentos

;f;agizzoen O Gl O O O que sirver\ para
la actualidad el tratamiento 2] O & @) @)

de algunos

trastomos
Es usado I
principalmente O O O O O memEe
para la Todos
depresion producen

adiccion ¥
Esun dejan ala O O O O O
tratamiento

persona
con multiples O O O O O dependiente
evidencias de
eficacia Tienen

evidencia
Es usado para cientifica de su O O O O O
control o O € €5 O O eficacia
castigo

Son usados

Los pacientes para castigo o ] ] ] i O
sienten dolor O O O O O control

enel
procedimiento No permiten
curar ala
Se utiliza perscna porgque O O O O O
siempre les da una
anestesia O O O O O mejoria ficticia
durante su
realizacicn Responden
soloa los
intereses

Es un método econdmicos de
terapéltico @] O O ) O los laboratorios O O O O O

quienes son los

cruel 2
dnicos
s i beneficiados
tratamiento
anticuado y O O O O O Los efectos
adversos
obsoleto TR
Tiene efectos siempre los O O @) O ®)
B pocos
d-lanlnos alargo O O O O O beneficios que
i pueden dar
Deja alos Pueden mejorar
pacientes con las
dafio cerebral O O O O O posibilidades O O O O O
irreparable de realzaruna
psicoterapia
El paciems
recuerda el Sdlo les
procedimiento O O O O O pacientes mas
con horror graves los O O O O O
siempre necesitan
Puede ser Al tomarlos

muestran que

utilizada en @) O &l @l O Ia persona s O O O O O

cualguier tipo

de paciente débil de
caracter
Considera que
esta terapia E::nratamnenw
WEd;atener O O O O O psicofarmacos
resultados
positivos alteran la O O @ O O
calidad y
habitos de
suefio

El tratamiento

con

psicofarmacos

geners O o) @ o) O
trastornos en la

conducta

alimentaria

volver al indice
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