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INTRODUCCIÓN
Existe una extensa gama de literatura que documenta la asocia-

ción entre alteraciones en la relación familiar y una amplia variedad de
problemas de salud mental, entre ellos la depresión (1).

Desde el punto de vista epidemiológico, se ha visto previamente
que las características de las familias de adolescentes deprimidos son
apreciadas de manera diferente según los autores (2). El medio am-
biente familiar es uno de los factores protectores identificados en estu-
dios en adolescentes expuestos a marcado estrés; el ambiente familiar,
particularmente la calidez parental y la calidad del vínculo han demos-
trado que reducen los efectos deletéreos del estrés y promueven un
funcionamiento adaptativo.

Se propone evaluar la calidad de la relación familiar y el riesgo
de depresión en una población de estudiantes de medicina.

METODOLOGÍA
En forma autoadministrada se aplicaron a los estudiantes del

primero al quinto año de medicina dos escalas validadas en el medio:
el test de depresión de Zungdepresión de Zungdepresión de Zungdepresión de Zungdepresión de Zung y la escala de calidad de la rela-calidad de la rela-calidad de la rela-calidad de la rela-calidad de la rela-
ción familiarción familiarción familiarción familiarción familiar. Para el manejo de los datos se utilizó el paquete  SPSS
vr. 10.0.

Se realizó descripción de cada uno de los ítems de los dos tests
empleados a través de proporciones. Se estudió la relación entre la
calidad de la relación familiar y el nivel de depresión con la prueba Ji al

cuadrado, asumiendo que existía asociación significante si el valor de la
probabilidad era menor de 0.05.

RESULTADOS
Se estudiaron 287 estudiantes del primero al quinto año, nin-

gún estudiante se negó a contestar el instrumento. El 61.6% de los
alumnos fueron de género femenino. La edad promedio de este gru-
po es de 20 años (DS: 2.5 años).

Los resultados dan a conocer una relación familiar de gran
calidad en la mayoría de los estudiantes (72.1%).

En cuanto a la depresión se obtuvo una prevalencia del 30.3%
que fue mayor para la forma leve (20.9%), un 7.0% para la moderada
y sólo un 2.4% fue detectado como riesgo de depresión severa.

Se encontró un aumento del riesgo de depresión a medida que
disminuía la calidad de la relación familiar.

Sólo el 0.5% de los 200 estudiantes que resultaron sin riesgo de
depresión tuvieron una calidad de la relación familiar pobre.

CONCLUSIONES
La relación encontrada entre calidad de la relación familiar y

depresión sugiere una vez más el papel de la familia como factor
protector  importante en el riesgo de depresión. El estudio mostró  un
aumento del riesgo de depresión a medida que disminuía la calidad de
la relación familiar.

Las investigaciones en estudiantes de medicina dirigidas a de-
tectar factores que disminuyen su bienestar deben ser seguidas de
intervenciones enfocadas a corregir factores de riesgo que aumentan
su vulnerabilidad a diferentes problemas de salud mental, entre ellos la
depresión.
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