Sintomas de depresion y su relacion con el nivel de

satisfaccion global en estudiantes de la Cd. de México

Antecedentes

Stern y Medina (2000) senalan que en México existe poca informacion epidemiolégica sobre trastornos
mentales en los adolescentes. Se ha identificado un 15.4% de malestar depresivo, con mayor prevalencia en
las mujeres en una proporcion 2:1 con los hombres (Gonzalez-Forteza y cols., 2003): Asimismo, la encuesta
nacional de epidemiologia psiquiatrica (Medina-Mora y cols., 2003) senala a los trastornos afectivos como los
mas prevalentes en la poblacion de 18 a 65 anos del pais (Hombres 6.7% y Mujeres 11.2%), después de los

trastornos de ansiedad.

Caraveo (2007) senala que el 2.6% de la poblacién infantil presenta depresion mayor. Gonzalez y cols (2003),
en un estudio con adolescentes estudiantes de secundaria del centro de la ciudad de México encontraron que
10.28% de las mujeres y 7.95% de los hombres presentaron sintomatologia depresiva e ideacion suicida,
estos estudiantes tienen una relacidén conflictiva con el padre o la madre; reportaron que sus padres discuten
por problemas econdémicos; tienen una menor autoestima y la relacion que tienen con ellos/as es de

respuestas de afrontamiento agresivas o impulsivas.

En este contexto, el nivel de satisfaccion de la poblacion se ha visto afectado, no sélo por la presencia de esta
sintomatologia, sino también por los bajos niveles de poder adquisitivo de la poblacion y la disminucién de

oportunidades de desarrollo.

Aunque no existe informacion que indique o hable de la relacion entre el nivel de satisfaccién global y la
sintomatologia depresiva como tal, Villatoro y cols. (2004) indican las areas de mayor y menor nivel de
satisfaccion en estudiantes: el area en la que el mas alto nivel de satisfaccion muestran los adolescentes es
en la relaciéon que guardan con su mama, tanto hombres como mujeres de secundaria (hombres 79%, mujeres
75%) y en bachillerato (hombres 85.3%, mujeres 86.1%) Mientras que en las areas donde tienen los
porcentajes mas bajos de satisfaccion son las relacionadas con la escuela; que son la forma en como cumplen
las exigencias de ésta (en secundaria el 65.1% de hombres y el 65.6% de mujeres. En bachillerato el 53.6%
de hombres y el 60.3% de mujeres) y en su rendimiento académico (66.2% para hombres y mujeres en

secundaria y 51% para hombres y 57.5% para mujeres en bachillerato).

Objetivo General

Conocer la relacion que existe entre los sintomas de depresion y el nivel de satisfaccion global en

adolescentes estudiantes de la Ciudad de México.

Método

Este trabajo forma parte de la Encuesta en Estudiantes 2006 (Villatoro y cols) que se realizé en 10,523
estudiantes del Distrito Federal, con un disefio de muestra bietapico (escuela-grupo) y estratificado

(secundarias, bachilleratos y bachilleratos técnicos).

Para la sintomatologia depresiva se utilizé la escala CES-D (Centre for Epidemiologic Studies Depresion
Scale) en su version para adolescentes adaptada por Roberts; consta de 22 reactivos y arroja informacion
sobre si en la ultima semana el estudiante present6 sintomatologia depresiva e identifica episodios depresivos
a lo largo de su vida y en la vida de algun familiar. Cubre las siguientes areas: animo depresivo, sentimientos
de culpa y minusvalia, sentimientos de desesperanza y desamparo, retardo psicomotor, falta de apetito y
trastornos del sueno. Se califica de 0 a 3 de acuerdo con la frecuencia de ocurrencia de los sintomas durante

esa semana. (Marino, 1992).

Para medir el Nivel de Satisfaccion se utilizé una escala estandarizada y validada por estudios anteriores
(Villatoro y cols. 2003), que consta de 10 reactivos y evalua la satisfaccion con la salud fisica, economia, lugar
de vivienda, rendimiento académico, forma de ser, actividades, estado emocional y relacion con los padres.
Se califica del 1 al 4 de acuerdo al nivel de satisfaccion (muy insatisfecho, algo insatisfecho, algo satisfecho,

muy satisfecho).

Resultados

Para obtener los resultados, en primer lugar, se compararon los grupos de quienes presentan o no
sintomatologia depresiva en cuanto a su nivel de satisfaccion, al interior de cada sexo y nivel educativo, a

través de la prueba T de Student.

Las mujeres de secundaria y bachillerato que presentaron sintomatologia depresiva (22 puntos o0 mas de la
escala) tienen una media de 2.7 en nivel de satisfaccién, mientras que las que no la presentan, tienen

significativamente un mayor nivel de satisfaccion (media = 3.2) en ambos niveles educativos.

Lianed Gaytan, Maria de Lourdes Gutiérrez, Midiam Moreno, Filiberto Gaytan,
Sergio Castellanos, Michelle Bretén, Jorge Villatoro, Francisco Juarez.

Los hombres de secundaria que presentan sintomatologia depresiva tienen una media de 2.9 en nivel de
satisfaccion global, y los que no la presentan tienen significativamente un mayor nivel de satisfaccion (media
= 3.2). De la misma manera en bachillerato los hombres con esta sintomatologia presentan una media de 2.7
en su nivel de satisfaccion significativamente menor a los que no la presentan (media de 3.2). En todos los
casos, quienes presentan mas sintomatologia depresiva, se perciben menos satisfechos con su calidad de
vida. (Grafica 1)

Adicionalmente se realizé una regresion logistica con el objeto de conocer los predictores de sintomatologia
depresiva y aquellas personas que se sienten menos satisfechas con su calidad de vida, presentan un riesgo
79% mas alto de presentarla de quienes se sienten mas satisfechas, las mujeres tienen un riesgo 96% mas
grande de tenerla que los hombres y este aspecto se manifiesta por igual en ambos niveles educativos

(Tabla 1).

Grafica 1. Relacion entre Nivel de Satisfaccion Global y
sintomatologia depresiva
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Tabla 1. Regresion logistica de los predictores de la sintomatologia depresiva

Posible Depresion | Odds Ratio  p IC95% v
~ Nivel de Satisfaccién Global 1.786 0.000 1.563-2.042 o
Sexo 1.964 0.000 1.511-2.552
Nivel educativo 0.864 0.354 0.633-1.179

Conclusiones

Si bien la relacion entre el nivel de satisfaccion de los sujetos y la sintomatologia depresiva, no se sabe con
exactitud en qué direccion se da, es importante senalar que los datos de este estudio muestra la alta relacion

entre estas variables.

Es importante estudiar la calidad de vida y la satisfaccion que la poblacion tiene con respecto a ésta, no sélo
en los adultos sino también en ninos/as y adolescentes. Los resultados de este estudio indican que el nivel de
satisfaccion global puede ser un predictor de sintomatologia depresiva igual que el sexo. Aunque ésta tiene
multiples origenes, es importante destacar aqui que los factores sociales la afectan y pueden ser de gran
importancia como factores de prevencién en la poblacién. Seria conveniente que los programas de prevencion
en salud mental incluyeran estrategias en las que los/as adolescentes puedan mejorar su calidad de vida, asi
como la percepcion que tienen de ella; y que estas estrategias fueran dirigidas de un modo integral a las areas

de la salud fisica, relaciones familiares, estado emocional y rendimiento académico entre otras.
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