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RESUMEN

Introduccidn: El sindrome del impostor que se define como la falta de reconocimiento del
éxito profesional, ha alcanzado mayor interés en los ultimos afios dado su impacto sobre la
salud mental de quienes lo padecen. Método: Se realiz6 un estudio descriptivo con enfoque
cuantitativo. Se aplico la escala de Clance del Fenémeno del Impostor. Objetivos: Estimar
la frecuencia del Sindrome del impostor en los estudiantes de medicina humana de la
Universidad Particular Sefior de Sipan durante el afio 2021. Se estimo la frecuencia del
sindrome del impostor por ciclo, afio de ingreso y horas de repaso. Se describid la frecuencia
de las caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes. Resultados: Se encuestaron 378
estudiantes de la Universidad Particular Sefior de Sipan, el 67,5% de sexo femenino. La
media de edad fue de 21,53 (desviacion estandar 4,781) afios Se encontro que el 40,2% de
estudiantes presentan sindrome del impostor, siendo el 72,4% de estudiantes de sexo
femenino. Conclusiones: Cuatro de cada 10 participantes presentan sindrome del impostor,
este fendmeno es mas frecuente durante el primer afio de la carrera y afecta en mayor
proporcién al sexo femenino. Palabras Clave: Sindrome del impostor, estudiantes de

medicina humana, frecuencia.



ABSTRACT

Introduction: The impostor syndrome, which is defined as the lack of recognition of
professional success, has gained more interest in recent years given its impact on the mental
health of those who suffer from it. Method: A descriptive study with a quantitative approach
was carried out. The Impostor Phenomenon Clance scale was applied. Objectives: To
estimate the frequency of the Impostor Syndrome in human medicine students of the
Universidad Particular Sefior de Sipan during the year 2021. The frequency of the Impostor
Syndrome was estimated by cycle, year of admission and revision hours. The frequency of
the sociodemographic characteristics of the students was described. Results: 378 students
from the Universidad Particular Sefior de Sipan were surveyed, of which 67.5% were
women. The mean age was 21.53 (DS 4.781) years. It was found that 40.2% of the students
presented impostor syndrome, 72.4% being female. Conclusions: Four out of 10 participants
present impostor syndrome, this phenomenon is more frequent during the first year of career
and affects the female sex in a greater proportion. Keywords: Impostor syndrome, human

medicine students, frequency
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l. INTRODUCCION

1.1 REALIDAD PROBLEMATICA

El creciente y acelerado avance del volumen del conocimiento en las diferentes areas de
la medicina, sumado a las grandes expectativas y alta competitividad ha generado en los
estudiantes de medicina situaciones que pueden afectar su estado psicoemocional;debido
al incremento de las horas de estudio, incremento de asignaturas y su complejidad,
demandando un mayor gasto de energia y recursos, y del equilibrio psicoemocional. Es
en este sentido, que el estudio de afectaciones psicoemocionales como el sindrome del
impostor cobran mayor interés hoy en dia; este sindrome se ha descrito como: “la falta
de reconocimiento interno de éxito profesional, dando como resultado una sensacion
progresiva de minimizacion de logros personales, a pesar de existir evidencia objetiva

de tener éxito lo que condiciona una elevada morbilidad psicoldgica en la persona” (1).

Inicialmente se describia solo en mujeres, pero otras investigaciones determinaron que
también puede estar presente en varones, no obstante, su prevalencia y niveles mas
elevados, asi como las repercusiones méas severas se inclinan hacia el sexo femenino
presentandose hasta en un 53,5%, frente a un 38,9% en varones (2). Del mismo modo se
ha descrito que en aquellos individuos con sindrome del impostor se ha encontrado la
presencia de otros trastornos psicoemocionales de manera simultanea reportadndose en la
evidencia se puede presentar con condiciones comorbidas como depresion, angustia,
ansiedad e inclusive la ideacién suicida. Por otro lado, existe poca evidencia
(investigaciones actualizadas) respecto a esta afectacion, el cual muestra una conducta
variable con prevalencias que van desde el 9 al 82% segun la revision sistematica

realizada por Bravata y colaboradores (3).

La evidencia nos describe que el sindrome del impostor se encuentra presente desde la
adolescencia hasta la carrera profesional. Por otro lado, tiene su inicio en los diferentes
periodos de transicién a los que se somete el estudiante de medicina, como el inicio de
la carrera, o pasar de estudios preclinicos a clinicos en donde el nivel de complejidad de

las asignaturas es mayor, todos estos cambios pueden suponer un reto o un desafio en el



cual la persona que ya presenta algin factor predisponente como el sexo femenino,
rasgos perfeccionistas y la alta competitividad (4).

Sumando a que este problema aun no ha sido considerado dentro del DSMV ni el CIE-
10 (5). En un trabajo de investigacion llevado a cabo en estudiantes de medicina de una
universidad nacional de la region Lambayeque, se pudo determinar que los trastornos
psicoemocionales se encuentran presentes en mas de un 50% en esta poblacion,
englobando obsesiones y compulsiones en un 99,4%, somatizacion en un 98,5% y en
menor frecuencia ideacion suicida en un 29,7% (6). Por lo que ha generado el interés de
los investigadores en evaluar la presencia de dicho sindrome en estudiantes de medicina

de la Universidad Sefior de Sipéan.

1.2 TRABAJOS PREVIOS

Vilchez J (2018) realiz6 un estudio en Perd, con el objetivo de determinar factores
asociados al sindrome del impostor en estudiantes de medicina de la Universidad
Nacional de Ucayali, cuyo disefio fue de tipo transversal prospectivo y analitico, la
muestra estuvo conformada por 298 estudiantes de medicina humana de primer a sexto
afio, siendo el 50% para cada género, los estudiantes fueron encuestados de manera
directa utilizando la escala DASS-21, la escala de Rosenberg para autoestima, Family
APGAR vy la escala de Clance; asi mismo, se evaluaron las caracteristicas
sociodemograficas y académicas de los participantes. Los principales resultados fueron:
La media de edad fue de 22,9 (desviacion estandar 5.30) afios, el promedio semanal de
horas de estudio de 15,4 (desviacion estandar 20,44) horas y se encontré que el 33,6%
presentaron sindrome del impostor, con una mayor frecuencia en estudiantes de pre
clinicas (primer afio: 36%, segundo: 27% Yy tercer afio: 10%). También se pudo
determinar que los cursantes del cuarto afio tuvieron 54% (IC 95%: 0.23 — 0.93) menos

probabilidad de padecer del fendmeno a comparacion de los de primer afio de carrera

(7).

El estudio realizado por Qureshi et al (2017) con el objetivo de conocer la frecuencia del
Sindrome del impostor en estudiantes de medicina pakistanies, cuyo disefio fue de tipo
descriptivo transversal donde se aplico la escala de Young Imposter en 150 estudiantes

del ultimo afio de Bachelor of Medicine and Bachelor of Surgery (MBBS) de la facultad



de medicina privada de Lahore, Pakistan. La poblacion de estudio conformada en un
58,7% de sexo femenino y el 41,3% masculino. Los principales resultados fueron: La
edad promedio fue de 24,08 afios (+ 1.051), el fendbmeno del impostor registro una
frecuencia del 47,5% del total de la poblacion, 38,9% en varones. Se concluye que este

sindrome tiene una frecuencia y namero significativo entre en el grupo estudiado (2).

Ikbaal y colaboradores (2019), realizé un estudio en Malasia con el objetivo de
determinar la prevalencia del fendmeno del impostor entre los estudiantes del cuarto afio
de la facultad de medicina de la universidad de Melaka —Manipal, su disefio fue de tipo
transversal y la muestra estuvo conformada por 300 individuos quienes se les aplicd
como instrumento la escala de Clance. Se obtuvo que el sindrome del impostor estuvo
presente en el 48% de los estudiantes de sexo masculino y en un 44,23% en el sexo
femenino. No encontrando diferencia significativa entre la presencia del sindrome del
impostor, baja autoestima y ansiedad con el género. Por otro lado, se evidencio que los

impostores presentan fuertes intenciones de renunciar a la carrera (8).

Levant y colaboradores (2020), realizaron un estudio en Estados Unidos con el objetivo
de examinar la incidencia y gravedad del sindrome del impostor en estudiantes de
medicina de tercer afio que pasan de formacion preclinica a clinica, cuyo disefio fue de
tipo transversal. La muestra estuvo conformada por 215 estudiantes de medicina de la
Universidad de Kansas. Se encuestaron de manera voluntaria y anénima a través de la
escala de Clance y la escala de estrés percibido. Los principales resultados fueron: la
edad media de 25,8 afios (+ 3 afios), el 51% de los participantes alcanz un puntaje mayor
a 62 para el sindrome del impostor, siendo mayor en mujeres con un 56%, y se pudo
demostrar que durante la etapa de transicion de preclinica a clinica (tercer afo) los
estudiantes respaldan estas caracteristicas, 1o que refleja los factores estresantes propios
de esta etapa (4).

Shreffler y colaboradores (2021), en su investigacion realizada con el objetivo de
examinar si existe relacion entre los puntajes del Step 1 United States Medical Licensing
Exam de estudiantes de medicina y las experiencias del Sindrome del Impostor, su un
estudio de tipo transversal y la muestra estuvo conformada por 380 estudiantes de

medicina de la Universidad de Louisville. Se aplicd la escala de Clance y como
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resultados se obtuvo que el 61,3% presento sindrome del impostor, de los cuales el 10,3%
presentd intensas caracteristicas del sindrome del impostor, el 31,8% frecuentes y el
47,6% moderadas, por lo que se pudo concluir que cerca del 90% de los encuestados
experimentaron al menos niveles moderados, y mas del 40% experimentaron

caracteristicas frecuentes e intensas del sindrome del impostor (9).

Michael Gottilieb y colaboradores (2019) realizé un estudio con el objetivo de analizar
la literatura existente sobre el Sindrome del Impostor en médicos en ejercicio y médicos
en formacién para identificar la tendencia actual del mismo, se desarrollo esta
investigacion bajo el disefio de revision de alcance. Se encontrdé que la escala mas
utilizada para evaluar el sindrome fue la de Clance, y se concluy6 que existe una elevada
tasa del sindrome del impostor, describiéndose estudiantes de medicina en un 54,5%, las
caracteristicas frecuentes e intensas (mayores a 80 puntos segun Clance) prevalecen en
menor proporcion oscilando de 4,8% hasta 10,4%. Las tasas mas elevadas fueron en el
género femenino llegando hasta un 41% frente a un 24% de frecuencia en el sexo
masculino determinada en algunas investigaciones. Sin embargo, hubo otros estudios
donde no hubo diferencia estadisticamente notable entre ambos sexos. Otros factores

descritos fueron la baja autoestima y cultura institucional (10).

Con respecto a los antecedentes locales, no se han evidenciado investigaciones sobre el
fendmeno del impostor y su frecuencia. Sin embargo, existen muchas implicaciones
importantes en la educacion y formacion médica, de modo que al estudiar la frecuencia
de este sindrome formara una base fundamental para poder realizar estudios posteriores

relacionados con el tema.

1.3 TEORIAS RELACIONADAS AL TEMA

La definicion del sindrome del impostor (fenémeno del impostor o impostorismo), hace
referencia a la falta de internalizacion del éxito personal, sin embargo, no se considera
una patologia establecida como tal, sino una condicion que conlleva a un malestar
psicoldgico relacionandose con ansiedad y depresion (10). Por otro lado, se ha visto que
existe una mayor asociacion del sindrome del impostor al sexo femenino, la baja

autoestima, la cultura institucional jerarquica y competitiva (1).
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Se ha evidenciado en la literatura revisada, que este fendmeno afecta a ambos sexos y
que se puede presentar en diferentes grupos ocupacionales, desde estudiantes hasta
profesionales (11). Asi mismo, existe una correlacién de este sindrome y estudiantes de
medicina, médicos residentes e incluso médicos en ejercicio. En este contexto existen
seis caracteristicas relacionadas con el impostorismo, de las que solo deben estar dos
presentes para considerar a un individuo como un impostor. Entre estas caracteristicas
encontramos:

El ciclo del impostor segin Clance, es considerado como una de las caracteristicas
fundamentales para este sindrome. Tras el inicio de una actividad académico profesional,
la persona con rasgos de impostor se comienza a generar dudas, preocupacion y ansiedad.
En este sentido, la persona podra prepararse excesivamente, asi como también, al inicio,
procrastinar y posteriormente realizar jornadas intensas para lograr el objetivo. Despues
de lograr la tarea esta persona podra percibir una sensacion de alivio sin que esto pueda
perdurar en el tiempo, a pesar de obtener un feedback positivo de su entorno por la
exitosa labor realizada estos individuos las ignoran o las desestiman, y atribuyen los
buenos resultados a la suerte o al exceso de preparacion, siendo esto una creencia fija de
los impostores que el éxito obtenido por el sobre esfuerzo no manifiesta sus habilidades
verdaderas. La repeticion de esta conducta, refuerza el ciclo del impostor generando asi
mayor duda sobre si mismos sintiéndose como fraudes y originando ansiedad y depresion
(12).

Un factor preocupante es el exceso de trabajo cuando este supera los limites de tiempo y
energia necesarios para cumplir con su calidad, interfiriendo con otras ocupaciones o la
propia integridad de la persona, y a pesar de que se ha podido determinar que las personas
con este sindrome reconocen este rasgo no son capaces de optar por un cambio debido
al miedo del fracaso o ser un fraude (12).

Como lo describié Clance los impostores han estado dentro de los mejores estudiantes
durante su educacion basica, estas personas usualmente mantienen en reserva la
necesidad de ser los mejores en relacion a los demas, las universidades en donde el
entorno y la competencia académica es mas grande, hace que lleguen a considerar sus
cualidades y talentos como “estipidos” cuando no son los mejores en relacion a los
demas. Esto se conoce como la caracteristica de ser especial o de ser el mejor (12).

El ser perfeccionista también es una de las caracteristicas, a esto se le denomina como el

aspecto de ser un superhombre — supermujer. Estos individuos se proponen realizar todo
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y abarcar todos los aspectos de su vida sin ningin inconveniente, sintiendose asi
fracasados y decepcionados cuando no se puedan cumplir dichas metas. Esta
caracteristica se relaciona también con la necesidad de ser el mejor. Incluso esta
caracteristica se correlaciona con niveles altos de ansiedad (12).

Por otro lado, la negacién de competencia en estos individuos hace referencia a la
dificultad que tienen de internalizar su éxito personal y de aceptar los comentarios
positivos de su entorno, atribuyendo sus logros realizados a la suerte o a la exigencia. El
sentirse culpables y el miedo a su éxito también es usual en estas personas, estos
sentimientos se relacionan con las “consecuencias negativas de su éxito”, esto se refiere
a que, si el éxito es diferente al de su entorno, dicha situacion genera temor a que los
demas lo rechacen por ser diferente por lo que se distanciara de ese entorno.

Con respecto a los factores de riesgo para el sindrome del impostor se toma en cuenta:
el ambito familiar, en donde el nifio permanece, los estilos de formacion otorgado por
sus padres. Estos implican un rol importante en como el nifio desde edades tempranas
aprende a enfrentar tanto el éxito como el fracaso, dichas caracteristicas se van a
complementar con la socializacion dada en edades mas tardias. También existen otros
factores relacionados como el neuroticismo (12).

Asi Bussotti en su investigacion, utilizando la escala de entorno familiar para poder
evaluar la relacion y estructura de esta, determind que los estudiantes con puntaje
catalogados con sindrome del impostor refirieron falta de apoyo, control, conflicto
familiar, asi como expresion de ira, comunicacién y expresion familiar inadecuada (13).
Clance identifico que existen 4 caracteristicas del ambito familiar implicadas en el
sindrome del impostor: la percepcidn de sus competencias son desiguales en relacién a
las de su entorno, la familia genera pensamientos excesivos sobre la importancia de las
habilidades cognitivas, y cualidades que tienen los individuos con sindrome del impostor
y el exito familiar y por ultimo la carencia de apoyo positivo ya que el nifio al no obtener
una aprobacion de la familia sobre su logro sentird desestimacion, forjando asi
sentimientos de humillacién y vergiienza (12).

Las consecuencias de las personas con imposterismo tienden a ser de caracter
psicolégico como lo es el estrés y miedo al fraude. Estos rasgos les impiden que puedan
asimilar los logros que obtienen producto de sus habilidades y competencias y asi lograr
la estabilidad psicoemocional. Tras repetirse el ciclo del impostor apareceran mas

caracteristicas negativas como: agotamiento emocional, falta de motivacion personal y
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culpa por el éxito. El perfeccionismo en un impostor contribuird a que la persona se
sienta incapaz de poder lograr la meta que en muchos casos es inalcanzable o irreal
conduciendo a la ansiedad y depresion, razones por las que dichas personas buscan la
ayuda profesional (12).

Finalmente, el tratamiento para este sindrome es mediante psicoterapia, se tratara de
buscar la causa que ha desarrollado esta condicion en la persona, la duracién de este
tratamiento dependera de los distintos factores de riesgo involucrados en su desarrollo
como la personalidad del individuo y trastornos que la acompafian como la ansiedad y
depresion. También se proponen otro tipo de terapias psicoldgicas como el EMDR (Eye
Movement Desensitization and Reprocessing), el Brainspotting o el Focusing, las cuales

han demostrado resultados positivos en estos pacientes (14).

1.4 FORMULACION DEL PROBLEMA

¢ Cuél es la frecuencia del sindrome del impostor en los estudiantes de Medicina Humana

de la Universidad Sefior de Sipan, en el afio 2021?

1.5 JUSTIFICACION E IMPORTANCIA

La presente investigacidn es importante ya que en nuestro pais los trastornos en la salud
mental son una problematica real y preocupante. Se ha podido determinar mediante
diversos estudios de indole internacional y nacional que los trastornos de la salud mental
en estudiantes y mas aun en la carrera de medicina humana son mas prevalentes ya que
presentan mayor disponibilidad a problemas emocionales y psicosociales debido a que
se encuentran en un entorno altamente competitivo y sometidos a multiples factores que

generan estrés propio de lo exigente que es considerada la carrera médica.

La relevancia de este estudio radica en que lo precaria que ha sido la investigacion en a
nivel nacional y local sobre el sindrome del impostor, a pesar de que la profesion médica
es imprescindible en la vida ya que garantiza la salud y bienestar de la poblacion. Es en
la escuela de medicina donde se forman los cimientos del médico y donde se tienen que
consolidar las habilidades y conocimientos dptimos para el futuro desempefio mediante

las adecuadas practicas de ensefianza, dejando de generalizar el estilo de ensefianza
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basado en la verglienza y poder causar mas dafo al estudiante que padece el sindrome
del impostor, teniendo como repercusiones: ansiedad, depresion, y como profesionales,

errores médicos y atencién deficiente.

La universidad Sefior de Sipan cuenta con la mayor poblacion de alumnos en las
diferentes carreras profesionales con cerca de 16 mil estudiantes registrados y con el
mayor namero de estudiantes de medicina a nivel regional, por lo que evaluar la
frecuencia del sindrome del impostor en esta poblacion podra servir como base confiable
para futuras investigaciones y los datos podran ser extrapolables ya que al tener una

poblacién ciclopea se tendra mas posibilidades de determinar si existe el sindrome o no

1.6 OBJETIVOS

1.6.1 OBJETIVO GENERAL

Estimar la frecuencia del Sindrome del impostor en los estudiantes de medicina humana

de la Universidad Particular Sefior de Sipan durante el afio 2021.

1.6.2 OBJETIVOSESPECIFICOS

e Evaluar las caracteristicas sociodemograficas en estudiantes de medicina humana
que presentan sindrome del impostor de la Universidad Sefior de Sipan.

e Evaluar la frecuencia del sindrome del impostor en estudiantes de medicina
humana de la Universidad Sefior de Sipan segun afio de ingreso.

e Evaluar la frecuencia del sindrome del impostor en estudiantes de medicina
humana de la Universidad Sefior de Sipan segun ciclo académico.

e Evaluar la frecuencia del sindrome del impostor en estudiantes de medicina

humana de la Universidad Sefior de Sipan segin horas de repaso
1. MATERIAL Y METODO

2.1 TIPO Y DISENO DE INVESTIGACION

Estudio descriptivo con enfoque cuantitativo. De disefio no experimental de corte

transversal.
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2.2 POBLACION Y MUESTRA

La poblacién estuvo conformada por estudiantes de Medicina Humana de la Universidad
Particular Sefior de Sipan matriculados en el 2021-Il. La poblacion elegible estuvo
conformada por todos los estudiantes que cuentan con correo institucional, y la poblacion
accesible conformada por estudiantes que se encuentran en regiones que cuentan con
acceso a internet.
Para el céalculo de muestra se utilizé el software EPIDAT version en espafiol en una
poblacion de 2466 estudiantes con un nivel de confianza de 95%, probabilidad de evento
33,6% (7) y error maximo admisible 5%. Encontrando que la muestra es equivalente a
332. Se realizard muestreo de tipo probabilistico, estratificado utilizando como estrato el
ciclo académico. Finalmente, se obtuvo una muestra de 20 estudiantes para el primer
ciclo, 86 estudiantes para el segundo ciclo, 23 estudiantes para el tercer ciclo, 43
estudiantes para el cuarto ciclo, 25 estudiantes para el quinto ciclo, 28 estudiantes para
el sexto ciclo, 23 estudiantes para el septimo ciclo, 25 estudiantes para el octavo ciclo,
19 estudiantes para el noveno ciclo, 13 estudiantes para el décimo ciclo, 6 estudiantes
para el undécimo, 14 estudiantes para el décimo segundo ciclo, 3 estudiantes para el
décimo tercer ciclo y 4 estudiantes para el décimo cuarto ciclo.
e Criterios de inclusion
o Estudiantes de medicina que se encontraron cursando desde el primer afio
a séptimo afio de la carrera matriculados en el afio académico 2021-I1
o Estudiantes que cursaron ciclos regulares.
e Criterios de exclusion
o Estudiantes que no pudieron acceder al link para responder el cuestionario
por problemas técnicos o personales.

2.3 VARIABLES Y OPERACIONALIZACION

Definiciones:
Sindrome del impostor: definido por la Clance’s impostor Phenomenon Scale con un

puntaje mayor igual a 62 puntos. (15)

TABLA DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
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VARIABL | DIMENSION | CATEGORIA/V | TIPO DE | ESCALA | TECNICAE
E ALOR/SUB VARIABL | DE INSTRUME
INDICADOR E MEDICI | NTO DE
ON RECOLECC
ION DE
DATOS
Sindrome Puntaje Con sindrome del | Cualitativa | Nominal
del Impostor | obtenido en la | impostor: Puntaje
escala del | mayor a igual 62 Encuesta
Fendmeno del Escala de
Impostorde fSin sindrome dfel Cualitativa | Nominal Fendmeno del
Clance impostor: Puntaje Impostor  de
menor a 62 Clance
Edad NUmero de | No aplica Cuantitativa | Discreta
edad en afos
cumplidos
Sexo Condicion Masculino Cualitativa | Nominal
organica, Femenino
masculina 0
femenina Encuesta
Afio de | Afio en el que | Noaplica Cuantitativa | Discreta Datos
ingreso ingresaron  a generales
estudiar la
carrera de
Medicina
Humana
Ciclo Periodo de | No aplica Cuantitativa | Discreta
académico |tiempo de 4
meses de
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duracion  que

cursa el
estudiante
Horas Cantidad  de | Noaplica Cuantitativa | Continua

horas a la
semana que el
estudiante
dedica a
repasar
activamente
sus cursos

universitarios

2.4 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS,
VALIDEZ Y CONFIABILIDAD

En la presente investigacion se utilizé Clance’s impostor Phenomenon Scale, cuya
version original fue desarrollada por Clance (11) que evalla la presencia o ausencia del
Sindrome del Impostor, la cual cuenta con un Alpha de Crombach de 0.84 a 0.96 (15,16)
en lo cual respalda su aplicabilidad. Ademas, este instrumento ha sido traducido al
espariol, el cual sera aplicado sin modificaciones, (7) y cuenta con un alpha de Crombach
de 0.96 (7), por lo que se puede aplicar en estudiantes de medicina. Este instrumento
cuenta con 20 items cuya evaluacion se da en escala de likert con puntajes que van de 1
a 5siendo 1 = nunca, 2 = rara vez, 3 = a veces, 4 = con frecuencia y 5 = es muy cierto.
Este instrumento no cuenta con preguntas de respuesta inversa. El resultado final de la
evaluacion equivale a la sumatoria de puntajes obtenidos de los 20 items, donde un
puntaje mayor igual a 62 indica que la persona presenta sindrome del impostor (15). Asi
mismo se aplico una encuesta de recoleccion de datos sociodemograficos elaborada por
los investigadores y validada por juicio de expertos, esta encuesta cuenta con 7 preguntas

que incluyen: nombre, nimero de celular, sexo, edad, afio de ingreso a la universidad,
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ciclo académico, nimero de teléefono y la cantidad de horas que el estudiante repasa las

asignaturas a la semana.

2.5 PROCEDIMIENTO DE ANALISIS DE DATOS

Los datos obtenidos de la investigacion fueron ingresados y ordenados en una base de
datos mediante el software Excel, luego de la limpieza de datos, se exportaron al software
estadistico SPSS 25. El anélisis estadistico fue netamente descriptivo evaluando medidas
de tendencia central para variables numéricas y medidas de dispersion, asi como medidas

de frecuencia absoluta y relativa segun el tipo de variable.

2.6 CRITERIOS ETICOS

El estudio que fue revisado por el comité de investigacion de la Universidad Sefior de
Sipan. Ademas, cumplié con los criterios éticos segun el reporte de Belmont. Se respetd
el principio de autonomia; al aplicar la encuesta se entiende que el estudiante brinda su
consentimiento para el llenado de la misma. Principio de no maleficencia; los datos
obtenidos mediante la encuesta fueron recopilados y colocados en USB encriptado con
contrasefia custodiado por la universidad. Y el principio de beneficencia ya que se
adjunto el nimero de un profesional psicélogo en conjunto con la universidad, para dar
asesoria relacionada al sindrome del impostor y otorgar una mejor orientacion y abordaje
del problema.

Todos los participantes fueron tratados de igual forma, y tuvieron la misma posibilidad
de ser seleccionados para el estudio. Sin ningln tipo de distincién, por sexo, raza y

origen.

2.7 CRITERIOS DE RIGOR CIENTIFICO

Para la metodologia con enfoque cuantitativo, los criterios de rigor cientifico utilizados
en este estudio, han sido validez interna, validez externa, fiabilidad interna y neutralidad.
Se cumplié con la validez interna ya que en la operacionalizacion de variables se estudian
los objetivos del trabajo, ademas se empled un instrumento con validez y confiabilidad

aceptada. En relacion a la validez externa, se empled el muestreo probabilistico
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estratificado para obtener una muestra representativa, teniendo en cuenta los criterios de
inclusién y exclusion.

En cuanto a la fiabilidad interna, se cumplio con la precision de la muestra y muestreo
de nuestra poblacién. Finalmente, se mantuvo la neutralidad de la investigacion al
registrar los datos sin ser alterados por los investigadores de modo tal que se obtengan

resultados reales.
1. RESULTADOS

3.1 RESULTADOS EN TABLAS

Después de recolectar la informacion, y con los objetivos propuestos, se lleg6 a los
siguientes resultados:
Tabla 1: Frecuencia del Sindrome del impostor en los estudiantes de medicina humana

de la Universidad Particular Sefior de Sipan.

Frecuencia del Sindrome del

impostor Frecuencia Porcentaje
Sin Frecuencia 226 59.8%
Con Frecuencia 152 40.2%
Total 378 100.0%

Nota: Resultados de la aplicacién del instrumento a la muestra

En la tabla 1; se observa que, el 40.2% de los estudiantes de medicina humana de la
Universidad Particular Sefior de Sipan presentan Sindrome del impostor, por otro lado,

el 59.8% de los estudiantes no padece de Sindrome del impostor.

Tabla 2: Caracteristicas sociodemograficas en estudiantes de medicina humana de la

Universidad Sefior de Sipan.

Frecuencia Porcentaje
Sexo Masculino 123 325
Femenino 255 67,5
Afo Ingreso 2013 ) 1,3
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Ciclo

Horas de repaso

Edad

2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020
2021

VIl

VIII

IX

X

Xl

XIl

X1
dela?25
horas

de 26 a 50
horas
de5la75
horas
Desde 17
hasta 20
anos

de 21 a 30

anos

24
22
19
40
45
85
132
28
101
23
48
27
29
25
25
20
17

22

252

87

39

208

154

1,6
6,3
5,8
5,0
10,6
11,9
22,5
34,9
7,4
26,7
6,1
12,7
7,1
7,7
6,6
6,6
5,3
4,5
1,6
5,8
1,9
66,7

23,0

10,3

55,0

40,7
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mayores de 16 4,2
30
Total 378 100.0%

Nota: Resultado de la aplicacién del instrumento a la muestra

Podemos observar en la tabla 2 que la poblacion estuvo conformada por un total de 123
participantes de sexo masculino y 255 participantes de sexo femenino, equivaliendo a un
32,5% y 67,5% respectivamente. Asi mismo, el nimero de participantes que conformo
el 11 ciclo, fue de 101 participantes equivalente a 26,7% siendo el mayor porcentaje de
participantes. Con respecto a las horas de repaso se encontré que el 66,7% de estudiantes

repasa de 1 a 25 horas a la semana.

Tabla 3: Edad de los estudiantes de Medicina Humana de la Universidad Sefior de Sipan

Edad
N Valido 378
Perdidos 0
Media 21,53
Mediana 20,00
Moda 18
Desv. Desviacion 4,718

Nota: Resultado de la aplicacién del instrumento a la muestra

En la tabla 3 podemos observar que la media de edad fue de 21,53 afios con una

desviacion estandar de 4,718. La moda de edad fue de 20, 00 afios.

Tabla 4: Frecuencia del sindrome del impostor en estudiantes de medicina humana de la

Universidad Sefior de Sipan segun edad.

Frecuencia Sindrome del Impostor

Edad Sin sindrome Con sindrome
De 17 hasta 20 afios Recuento 114 94
porcentaje 50,4% 61,8%
de 21 a 30 afios Recuento 100 54
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porcentaje 44,2% 35,5%

mayores de 30 Recuento 12 4
porcentaje 5,3% 2,6%

Total Recuento 226 152
porcentaje 100,0% 100,0%

Nota: Resultados de la aplicacién del instrumento a la muestra.

En la tabla 4 se observa que, el 61.8% de los estudiantes hasta los 20 afios tienen
sindrome del impostor, el 35.5% de los estudiantes con sindrome tienen edades entre 21

a 30 afios y solo el 2.6% de los estudiantes con sindrome son mayores de 30 afios.

Tabla 5: Frecuencia del sindrome del impostor en estudiantes de medicina humana de la

Universidad Sefior de Sipan segun sexo.

Frecuencia Sindrome del Impostor

Con
Sexo Sin sindrome sindrome
Masculino Recuento 81 42
porcentaje 35,8% 27,6%
Femenino Recuento 145 110
porcentaje 64,2% 72,4%
Total Recuento 226 152
porcentaje 100,0% 100,0%

Nota: Resultados de la aplicacion del instrumento a la muestra

En la tabla 5 se observa que de 123 participantes de sexo masculino solo 42 presentan el
sindrome del impostor equivalente al 27,6%. Por otro lado, del total de 255 participantes

de sexo femenino el 72,4% presenta sindrome del impostor.

Tabla 6: Frecuencia del sindrome del impostor en estudiantes de medicina humana de la

Universidad Sefior de Sipan segun afio de ingreso.

Afo de ingreso Frecuencia Sindrome del Impostor

23



Con

Sin sindrome sindrome
2013 Recuento 2 3
porcentaje 0,9% 2,0%
2014 Recuento 4 2
porcentaje 1,8% 1,3%
2015 Recuento 15 9
porcentaje 6,6% 5,9%
2016 Recuento 13 9
porcentaje 5,8% 5,9%
2017 Recuento 13 6
porcentaje 5,8% 3,9%
2018 Recuento 27 13
porcentaje 11,9% 8,6%
2019 Recuento 28 17
porcentaje 12,4% 11,2%
2020 Recuento 49 36
porcentaje 21,7% 23,7%
2021 Recuento 75 57
porcentaje 33,2% 37,5%
Total Recuento 226 152
porcentaje 100,0% 100,0%

Nota: Resultados de la aplicacion del instrumento a la muestra

En la tabla 6 podemos ver que en el afio 2021 el 37,5% de los estudiantes presenta sindrome del

impostor, en comparacion al afio 2014 cuyos estudiantes presentaron este sindrome en el 1,3%.

Tabla 7: Frecuencia del sindrome del impostor en estudiantes de medicina humana de la

Universidad Sefior de Sipan segun ciclo académico.

Frecuencia Sindrome del Impostor

Con
Ciclo académico Sin sindrome sindrome
I Recuento 16 12
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porcentaje 7,1% 7,9%

I Recuento 55 46
porcentaje 24,3% 30,3%
Il Recuento 15 8
porcentaje 6,6% 5,3%
v Recuento 26 22
porcentaje 11,5% 14,5%
\% Recuento 21 6
porcentaje 9,3% 3,9%
VI Recuento 19 10
porcentaje 8,4% 6,6%
VII Recuento 15 10
porcentaje 6,6% 6,6%
VI Recuento 20 5
porcentaje 8,8% 3,3%
IX Recuento 11 9
porcentaje 4,9% 5,9%
X Recuento 4 13
porcentaje 1,8% 8,6%
Xl Recuento 2 4
porcentaje 0,9% 2,6%
Xl Recuento 19 3
porcentaje 8,4% 2,0%
XM Recuento 3 4
porcentaje 1,3% 2,6%
Total Recuento 226 152
porcentaje 100,0% 100,0%

Nota: Resultados de la aplicacién del instrumento a la muestra

En la tabla 7, podemos ver que en relacion al porcentaje de estudiantes que presenta
sindrome del impostor por ciclo académico el 30,3% de estudiantes del 1l ciclo presentan
este sindrome, en comparacion con el XllI ciclo donde solo el 2,0% de estudiantes

presenta sindrome del impostor.
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Tabla 8: Horas de repaso de los estudiantes de Medicina Humana de la Universidad

Sefior de Sipan

N Valido 378

Perdidos 0
Media 23,07
Mediana 20,00
Moda 20
Desv. Desviacion 19,009

Nota: Resultados de la aplicacion del instrumento a la muestra

En la tabla 8 podemos ver que la media de horas de repaso es de 23,07 con una desviacion

estandar de 19,009. Asi mismo la moda fue de 20 horas a la semana.

Tabla 9: Frecuencia del sindrome del impostor en estudiantes de medicina humana de la

Universidad Sefior de Sipan segun horas de repaso.

Frecuencia Sindrome del Impostor

Horas de repaso Sin sindrome Con sindrome
de 1 a 25 horas Recuento 148 104
porcentaje 65,5% 68,4%
de 26 a 50 horas Recuento 53 34
porcentaje 23,5% 22,4%
de 51 a 75 horas Recuento 25 14
porcentaje 11,1% 9,2%
Total Recuento 226 152
porcentaje 100,0% 100,0%

Nota: Resultados de la aplicacion del instrumento a la muestra

En latabla 9 se evidencia que los estudiantes que dedican de 1 a 25 horas de repaso a las
asignaturas impartidas durante la semana presentan una frecuencia del sindrome del
impostor de 68,4% en comparacion a los estudiantes que dedican entre 51 a 75h de repaso

quienes presentan una frecuencia de 9,2%.
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3.2 DISCUSION DE RESULTADOS

Segun nuestro estudio de forma general, se determiné que el 40,2% de estudiantes de medicina
humana presentan sindrome del impostor en contraste por el estudio realizado por Vilchez (2018)
donde la frecuencia fue de 33,6%. Asi mismo, en esta Ultima investigacion se determinaron los
afios con mayor frecuencia de sindrome del impostor siendo el primer (36%), segundo (27%) y
tercer afio (10%) lo cual nos permite compararlo con nuestros resultados donde se obtuvo que el
primer afio (38,8%), segundo afio (19,8%) y quinto afio (14,5%) presentaron mayor frecuencia,
sin embargo, también podemos resaltar que el tercer afio presentdé un 10,5%. Quedando en
evidencia que los resultados en ambos estudios oscilan en rangos similares en cuanto a la
frecuencia de presentacion. Por ende, la mayor frecuencia de este sindrome se presenta en

estudiantes que cursan el primer afio de la carrera de medicina humana (7).

Asi mismo, se determind que los estudiantes que ingresaron durante el afio 2021 presentaron una
frecuencia de 37,5% de sindrome del impostor en comparacion a los estudiantes que ingresaron
en el afio 2013 cuya frecuencia fue del 2%. Lo cual refuerza la teoria que durante los primeros

afios de formacidn e ingreso a la universidad la frecuencia de este sindrome es mayor (7).

Asi, tenemos a Qureshi et al, en su estudio da a conocer la frecuencia del Sindrome del impostor
en estudiantes de medicina de Pakistan, en la cual este fendmeno se ha registrado en un 47,5%
del total de la poblacién, de la que el 38,9% se present6 en varones. Por otro lado, en un estudio
realizado en la universidad de Melaka — Malasia, donde se determiné la prevalencia de este
sindrome, se obtuvo que el sexo masculino present6 un 48% de prevalencia, y el sexo femenino
un 44%. Sin embargo, en este ultimo trabajo, no se encontr6 diferencia significativa entre la
prevalencia en ambos sexos (2,8). En nuestra investigacion se determiné que el 72,4% de mujeres
presentan el sindrome del impostor. Con lo que se evidencio que este padecimiento es mas

frecuente en el sexo femenino, con una diferencia entre ambos sexos de 44.8%.

El promedio semanal de horas de estudio fue de 23,07 horas (intervalo de confianza de 19,009
horas) y se encontr6 que el 68,4% de estudiantes que presentan sindrome del impostor dedican a
repasar las materias entre 1 a 25 horas durante la semana en contraste con la menor frecuencia
que presentan aquellos estudiantes que dedican mas horas de repaso durante la semana. Lo cual
nos permite comparar con el estudio realizado por Vilchez (2018) donde se obtuvo que el

promedio semanal de horas de estudio es de 15,4 (desviacidn estandar 20.44) horas (8).
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Por otro lado, segin Levant y colaboradores (2020), demostraron en su estudio que durante la
transicion de estudios preclinicos a clinicos que se da en el tercer afio de medicina en los Estados
Unidos, los alumnos suelen presentar con mayor frecuencia este fenémeno relacionandose con
los factores estresantes de esta etapa. En nuestro estudio se determind que durante el séptimo
ciclo los estudiantes presentan una frecuencia de 6,6% en comparacion con el octavo ciclo que
presenta 3,3%, sin embargo, en el décimo ciclo se obtuvo una frecuencia de 8,6% siendo mayor
a los diferentes ciclos de estudios clinicos. Con lo que la transicidn de estudios preclinicos a
clinicos no tiene una diferencia marcada en relacion a la cantidad de estudiantes que presenten

este fendmeno (4).

3.3 CONCLUSIONES

Se determind que mas del 64,7% de la poblacion encuestada estuvo conformada por el
sexo femenino, la edad media de estudiantes fue de 21,53 (desviacion estandar 4,781)
afios, asi también el mayor porcentaje de estudiantes cursé el segundo ciclo de la carrera.
Se determind que los ingresantes a la carrera de medicina durante el afio 2021 registraron
la mayor frecuencia del sindrome del impostor siendo 37,5%.

Se determind que el 30,3% de los estudiantes de medicina que cursaron el segundo de la
carrera de medicina presentaron el sindrome del impostor.

Se evalu6 de acuerdo a los resultados de la presente investigacion que del 66,7% de
estudiantes que repasan las asignaturas entre 1 a 25 horas a la semana, el 68,4% presentan

el sindrome del impostor.

3.4 RECOMENDACIONES

Se recomienda a las autoridades de la facultad de ciencias de la salud de nuestra
universidad se implemente un nuevo programa en donde se enfatice el aprendizaje
colaborativo para asi fortalecer actitudes y aptitudes de acuerdo a sus ambitos

profesionales para disminuir los indices del sindrome del impostor.

Se instaura a la poblacion investigadora nacional e internacional extender el constructo
tedrico ya existente del sindrome del impostor, profundizar en factores de riesgo,
asociaciones y tratamiento no solo en profesionales y estudiantes de la salud sino también

en otros grupos poblacionales.
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Se recomienda el fortalecimiento de las intervenciones del area de psicologia para que
realicen programas ordenados y continuos de identificacion de los estudiantes con
trastornos psicoemocionales, para su apoyo y tratamiento oportuno evitando asi las

repercusiones propias de este padecimiento.
Se recomienda a los gestores de salud la creacion y ejecucion de politicas publicas

entorno a la salud mental que garanticen un buen ambiente estudiantil, donde se enfatice

el cuidado psicoemocional de los educandos.
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SINDROME DEL IMPOSTOR EN ESTUDIANTES DE
MEDICINA HUMANA DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA,
LAMBAYEQUE 2021
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escucla académico peotesional de Medicine Humana USS, AUTORIZ0 a ks aheneos:
Balorezo Rodoipuer Sl Sdoasadir sdeatificada con DIND Q0 0838471 v Mendowa
Moveno Jorge Segundo sdentificado con DNI NFGLIBIME cstuduntes de b Escucla
Progesional de Medicina Humana de b Usiversdad Senor de Sapdn v awares del trabajo
de investigaciin denomuimado: FRECUENCELA DEL SINDROME DEL IMPMOSTOR EN
ESTUDIANTES DE MEDICINA HUMANA DE UNA UNIVERSIDAD PRIVADA
LAMBAYEQUE 2021, para la aplicocitn de encuestin o los alumoos de proner & séptins
aho de la escuela de maedicing S coow pate de ejecucion del proyeco enunclado
lineas amba de queen se solicita se ganutice la absoddta confidencaludnd de L
LRASARARY

Alemanwane,

—
Dr. Carlos A Chirinos Reez
Directer d¢ Excuele Profenienal ¢ Medizing
Fuwdna

UNIVERSIDAD SENOR DE SIPAN SAC




ANEXO #02

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS GENERALES

Ficha que cuenta con 7 preguntas, elaborada por investigadores y validada por juicio

de expertos.

N o g &

Nombres y apellidos:
Numero de celular:
Sexo:

a. Masculino

b. Femenino
Edad: afios cumplidos.
Afo de ingreso a la universidad:
Ciclo académico:

Horas de estudio semanales:
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ANEXO #03

VALIDACION DE FICHA DE RECOLECCION DE DATOS GENERALES

GUIA, JUICIO DE EXPERTOS

1. ldentificacion del Experto
Norrkre y Acefidos: ANA MARIA GUERRERO MILLONES
Cerfro lsbors’: UNIVERSIDAD SENOR DE SIFAN
Titulo prcfesionat LICENCIOA EN EDUCACION Grado: MAESTRC
Mesgén: CIENCIAS EN INFORMATICA Y SISTEMAS
Instiucidn donde o cblwo UNNERSIDAD NACIONAL PEDRO RUIZ GALLD
4T R R A A H AR T T TN TI, £ X EORr s s Do (R
2 Instrucciones
5 fists, , 2 mussis un conanto de indicadcres, of cusl Benes que evalusr con
Gritmtio &foo y esiriclez cienfiica, s veidez del nsrumento propussio [véase snexo N 1)
Pars evabiar dcha insbuments, marcs oo s aspairuzs de lss cafegorias coniemplades en of cusdro:
1: Ieferice sl basico 2: Bision 3: intesmedio 4: Schrasaients 5 My sckrassiesis

3. Juicio de experto
ICADORES CATEGORIA
23 4
1. Las dimensicnes de = veristle responden 8 um contexdo fecnico de-
formea|visidn ganers)
2 Coherence enire cimensicn & indicadcres(vsion general) X
3. B nimero de indoadotes |  evlsn las dimensicnes y por X
le variskle isién genersl]
4. Locs fems estan redsciados en foma dars y precse, sm X
ambguedades(clandad y pracsion)
5. Los dmms guarden relacicn con ks indicadores  de s b3
vanisklesicorerencia)
6 Los dems han sido redaciados %enendc e cusets la prusbe X
ploto|pertinencia y eficace)
7. Los flems han 3do redaciados fenendc en cuenis le yaidez de X
conenido
& Presenis sigunes preguniss disimcioras pem  conmroler s X
comaminacicn de las respuesiasizonirol de sesgo)
T Loz izmshansd oz 2 1o gereral = c perd 3 X

10. Les flems  del imshumento, son cchevenies en iéemincs de X
canidad(exteraicn)

77 Los femare e niesgo prm el nozudsd) b3

12. Calided en s redeccidn de los Remsfuisidn geners) X

13. Grado de chiebuidad del instrumenio (wision gereral) X

14. Grado de relevancia del insirumanto {visicn general] X

15 E 5 bisca del

£l V

Buntaje parcial

Puntaje total i

Nfs. Insize de vaidsctn del e de expess () = [purtaye cetenids | 73] x 1007 83

4. Escala de validacion

El instumanio de nvesbgacion esta ckservado | €1 inshumenio de |El  mstumenio de
imvestigacicn  requiere | investigacién esis epio
respstes  pars =y | parssuepicazicn

Interpretacion: Cuenic mas s= acerque & coeficiants 8 caro (0], maycr emor habrs on ls velidez

5. Conchusion general de a validacion y sugerencias fen coherancis oz & nivel de vaidecion skanzado):
Tiace un nvel sfio, poe lo que esks apto pare su apicaciin.

§. Constancia de Juicio de experto

£l que suacrive, ANA MARIA GUERRERD VILLONES identficado con ONI. N¢ 17533500 cerifics que resicé
ol juicio del exparic = mzuments dissfiado por o [los] desistas

1 Belerezo Rodriguez Spgisin Alessandra

2. Jorge Segundo Merdoza Voreno.

en |s invesigacin dencminade: FRECUENCIA DEL SINDROME DEL IMPOSTOR EN ESTUDIANTES DE
MEDICINA HUMANA DE UNA L a2

MSc. ANA MARIA GUERRERO MILLONES
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ANEXO #04

ESCALA DEL FENOMENO DEL IMPOSTOR DE CLANCE

Instrumento que determina la presencia del fenémeno del impostor con un puntaje
mayor igual a 62-

Nunca | Rara Aveces | Con Es muy

vez frecuencia | cierto

1 A menudo he tenido
éxito en un examen o
una tara a pesar de tener
miedo de que no me

fuese a ir bien

2 Puedo dar la impresion
de que soy mas
competente de lo que

realmente soy

3 Si puedo, evito evaluar
y me siento intimidado
ante la idea de que otros

me evallen a mi

4 Cuando la gente me
felicita por algo que he
logrado me asusta no
ser capaz en el futuro de
estar a la altura de sus

expectativas

5 A veces pienso que
obtuve mi puesto actual,

0 consegui el éxito que
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ahora tengo, porque
estaba en el lugar
apropiado en el

momento oportuno

Me asusta que personas
que son importantes
para mi puedan
descubrir que no soy
capaz como ellos

piensan

Tiendo a recordar mas

los incidentes en los que

no he logrado lo mejor
de mi que aquellos en

que si lo he conseguido

Raramente realizo un
proyecto 0 una tarea tan

bien como me gustaria

A veces siento o creo
que mi éxito en la vida
0 en mi trabajo ha sido
el resultado de algun

tipo de error.

10

Me resulta dificil
aceptar elogios o
alabanzas sobre mi
inteligencia o mis

logros

11

A veces siento que mi
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éxito se debe a algun

tipo de suerte

12

De vez en cuando me
siento desanimado
sobre mis logros hasta
el momento y pienso
que tendria que haber

conseguido mucho mas

13

A veces me asusta que
otros descubran cuantos
conocimientos o
habilidades me faltan en

realidad

14

A menudo me asusta
fallar en un nuevo
encargo o proyecto
incluso haciendo
generalmente bien lo

que intento.

15

Cuando he tenido éxito
en algo y los demas
reconocen mis logros,
tengo dudas sobre poder

repetir el éxito

16

Si recibo muchas
alabanzas y
reconocimiento por algo
que he logrado, tiendo a

quitar importancia a lo
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que he hecho

17

A menudo comparo mi
habilidad con la de
aquellos que estan
alrededor y pienso que
ellos deben ser més

inteligentes que yo.

18

A menudo me preocupa
no tener éxito con un
proyecto o examen,
incluso aunque otras
personas de mi
alrededor tengan
confianza en que lo hare

bien

19

Si voy a recibir un
premio, promocion o
reconocimiento, dudo si
contarselo a otros
mientras no sea un

hecho consumado

20

Me siento mal y
desanimado si no soy
“el mejor”, o al menos
“muy especial”, en
situaciones que
impliquen conseguir

unos objetivos.
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