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RESUMEN

Introduccién: La Asociacion Dental Americana ha sefalado a la empatia como la segunda
competencia clinica mas importante para los odontélogos en formaciéon. Evidencia indica que
esta habilidad disminuye en funciéon del progreso de la formacién profesional, fenédmeno conocido
como erosién de la empatia. En México existe escasa investigacion al respecto. Objetivo: Evaluar
la ocurrencia de la erosion de la empatia en estudiantes mexicanos de odontologia. Un objetivo
secundario fue identificar si el nivel de empatia se asocia al sexo, a variables sociodemograficas y
académicas, al funcionamiento familiary a la asertividad. Material y métodos: Estudio transversal,
descriptivo y ex-post facto. Participaron 200 estudiantes de odontologia. Respondieron una
bateria que incluia un cuestionario de datos sociodemograficos, académicos y familiares, la escala
multidimensional de empatia, la Escala de Evaluacién de la Cohesién y Adaptabilidad Familiary la
Escala Multidimensional de Asertividad. Resultados: No hubo diferencias entre el nivel de empatia
en estudiantes de formacién inicial, formacién media y formacién terminal (p > 0.05). Las mujeres
fueron mas empaticas que los hombres (p < 0.05). Familias de tipo «no relacionada» y «aglutinada»
se asociaron con un bajo y alto nivel de empatia respectivamente (p < 0.05). La asertividad se
asocié con el mayor nivel de empatia (p < 0.05). Mujeres con baja asertividad presentaron bajo
nivel de empatia, mientras que el ser asertiva se asocié a un nivel alto (p < 0.05). Conclusiones:
No hay evidencia de disminucién de empatia en funcién del progreso en la formacién profesional
de estudiantes de odontologia. El funcionamiento familiar y la asertividad son factores asociados
al nivel de empatia y deben considerarse para el disefio e instrumentacién de estrategias de
intervencidon para esta variable.
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ABSTRACT

Introduction: The American Dental Association has identified empathy as the second most
important clinical competence for dentists in training. Evidence indicates that this ability
decreases depending on the progress of professional training, a phenomenon known as erosion
of empathy. In Mexico there is little research in this regard. Objective: To evaluate the occurrence
of the erosion of empathy in Mexican dental students. A secondary objective was to identify if
the level of empathy is associated with sex, sociodemographic and academic variables, family
functioning and assertiveness. Material and methods: Cross-sectional, descriptive and ex
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post facto study. 200 dental students participated. They answered a battery that included a
questionnaire on sociodemographic, academic and family data, the multidimensional empathy
scale, the family cohesion and adaptability assessment scale and the multidimensional
assertiveness scale. Results: There were no differences between the level of empathy in students
of initial training, intermediate training and terminal training (p > 0.05). Women were more
empathetic than men (p < 0.05). «<Unrelated» and «agglutinated» type families were associated
with a low and high level of empathy respectively (p < 0.05). Assertiveness was associated with
the highest level of empathy (p < 0.05). Women with low assertiveness presented a low level of
empathy, while being assertive was associated with a high level (p < 0.05). Conclusions: There
is no evidence of a decrease in empathy as a function of progress in the professional training of
dental students. Family functioning and assertiveness are factors associated with the level of
empathy and are factors to consider for the design and implementation of intervention strategies

for this variable.

Keywords: Empathy, college students, assertiveness, family.

INTRODUCCION

Pese a haber sido acunado hace mas de 100 anos,
el término empatia aun carece de una definicion
univoca.! En términos generales, se refiere a la
habilidad de las personas para detectar el estado
mental o emocional de unindividuo (componente
cognitivo) y presentar una respuesta emocional
acorde a éste (componente afectivo).?® Esta habi-
lidad permite el establecimiento de relaciones so-
ciales funcionales para favorecer la comunicacion
entre sus actores.* En el contexto de la atencion a
la salud se ha resaltado el componente cognitivo
de la empatia y se describe como la habilidad del
profesional de la salud para comprender las expe-
rienciasy sentimientos del paciente,y ser capaz de
expresar conductualmente dicha comprension.®
Si bien se ha reconocido la empatia como una
habilidad transversal a las areas de atencion a la
salud® existe escasa investigacion al respecto en
odontdlogos, ya sea en poblacion profesionista o en
estudiantes en formacion.”© Esto a pesar de que la
Asociacion Dental Americana la ha sefalado como
la segunda competencia clinica mas importante
para los odontélogos en formacion,"y de que diver-
sos estudios han demostrado que su expresion se
asocia al decremento del miedo a procedimientos
odontolégicos y conductas disruptivas, aumento
de la confianza en el tratamiento y cooperaciéon en
pacientes pediatricos, mejora clinicay reduccion del
dolor orofacial, mayor adherenciay satisfaccion con
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el tratamiento, y reduccién en la probabilidad de
presentar una queja médica.”%”2 Junto a sus bon-
dades, existe también evidencia que indica que el
nivel de empatia en los estudiantes de odontologia
disminuye en funcion del progreso en su formacion
profesional.”’%* Este mismo hecho se ha reportado
en estudiantes de otras areas de la salud y es refe-
rido generalmente como la hipdtesis de la erosion
de laempatia.® Ante dicha situacion, diferentesins-
tituciones han recomendado incluir la instruccion
en empatia como parte del plan de estudios de Ia
formacion profesional del odontélogo.®"”

Una dificultad con la hipotesis de la erosion de
laempatia es que noqueda clarosilo que se reduce
en los estudiantes del drea de salud, incluidos odon-
télogos, es la empatia como habilidad general o Ia
empatia en el contexto de la atencion a la salud, y
qué dimensiones especificas de estos constructos
se ven afectadas'* La evaluacion de esta hipdtesis
en estudiantes de odontologia se ha realizado con
la Escala de Empatia Médica de Jefferson, un instru-
mento en principio desarrollado para médicosy es-
tudiantes de medicina,®®y posteriormente emplea-
do con otros profesionales de la salud. Los resultados
de algunos estudios confirman dicha hipotesis,”#1°
aungue los obtenidos en otros trabajos la cuestio-
nan, pues evidencian que el nivel de empatia se
mantiene intacto?®? e incluso aumenta®?? en fun-
cion del progreso de la formacion profesional. Otros
estudios incluso revelan la ausencia de un patron
que permita definir con certeza su tendencia.”®’
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Existe también evidencia de cambios diferenciales
en la empatia afectiva y cognitiva al ser evaluados
mediante una escala de empatia en la actividad
profesional Las inconsistencias de estos resulta-
dos pueden ser debidas a que la empatia es una
habilidad sensible a factores socioculturales?® como
a otras variables académicasy propias de la univer-
sidad de la cual provenian los estudiantes.?®

Actualmente no hay datos acerca de como se
comporta el nivel de empatia en estudiantes de
odontologia en México. Esto resulta importante, ya
queen las Ultimas décadas ha ocurrido unincremen-
toen el ndmero de escuelas que ofrecen esa forma-
cion,?en el ndimero de odontélogos profesionistas,®
v en el nimero de quejas hacia odontdlogos cuyo
problema de origen fue un fallo en la comunicacion
paciente-odontdlogo.® Dadas sus relaciones con
la comunicacion, la instruccion en empatia podria
elevar la calidad de la atencion que el odontélogo
actualmente ofrece a sus pacientes. No obstante, se
requiere un diagnostico previo de como se comporta
dicha variable en poblacion mexicana.

Paraevaluar la empatia en poblacion mexicana
se ha disefado y validado la escala multidimen-
sional de empatia version reducida.® Este instru-
mento comprende el factor «<compasion empatica»
(sentimientos de simpatiay compasion hacia otros)
y los indicadores «empatia cognoscitiva» (percibir
los estados de animo y emociones de otros), e «in-
diferencia hacia los demas» (sin perturbaciéon ante
problemasajenos). Arroja un puntaje a cuyo mayor
valor mayor posesion de empatia.

El objetivo de este estudio fue evaluar la ocu-
rrencia de la erosion de la empatia en estudiantes
mexicanos de odontologia. Si esto ocurre, enton-
ces se espera que el nivel de empatia sea menor
durante la formacién terminal respecto al presen-
te durante el inicio de la formacion. Un objetivo
secundario fue identificar si el nivel de empatia
se asocia al sexo, a variables sociodemograficas y
académicas, al funcionamiento familiary a la aser-
tividad. Al respecto, datos indican menor empatia
en miembros de familias disfuncionales,® por lo
que se espera que un inadecuado funcionamien-
to familiar se asocie a menor nivel de empatia. La
asertividad, como componente de la comunica-
cion, puede influir positivamente en la expresion de
empatia.* Por lo anterior, se espera una asociacion
positiva entre asertividad y empatia.
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MATERIAL Y METODOS
Disefio de estudio
Estudio transversal, descriptivo y ex-post facto.**
Muestra

Eluniverso de estudio se conformo de estudiantes
de la carrera de odontologia del Centro Interdisci-
plinario de Ciencias de la Salud, Unidad Milpa Alta,
del Instituto Politécnico Nacional. Entre febreroy
mayo de 2018 se reclutd a los participantes me-
diante una técnica de muestreo no aleatorio por
conveniencia. Los criterios de inclusion fueron ser
mayor de 18 anos y aceptar colaborar voluntaria-
mente en el estudio. Se eliminaron los datos de los
participantes que omitieron responder uno 0 Mas
reactivos de los instrumentos empleados.

Instrumentos

Ficha de identificacion: recolecté informacion so-
bre variables sociodemograficas (sexo, estado civil,
religion, actividad econémicamente remunerada,
ingresos familiares mensuales), académicas (pri-
mera opcion de estudios, condicion de estudios,
intenciéon de estudiar un postgrado) y familiares
(hermanos, escolaridad de los padres).

Escala multidimensional de empatia, version
reducida (EME) comprende: 10 reactivos en forma-
to Likert con cinco opciones de respuesta. Evalua
el factor «compasion empatica» (seis reactivos)
v los indicadores «empatia cognoscitiva» e «in-
diferencia hacia los demas» (dos reactivos cada
uno) que en conjunto explican 59.2% de varianza.
Presenta un o = 0.77.

Escala de evaluacion de la cohesion y adapta-
bilidad familiar, tercera version (FACES Ill): original-
mente validada en poblacién norteamericana,®
se empled la version en espanol y fue validada en
poblacion mexicana.** Comprende 20 reactivos en
formato Likert con cinco opciones de respuesta.
Evalla los factores «cohesién» y «adaptabilidad»
de 10 reactivos cada uno. El primer factor indica si
la familia es «no relacionada», «<semirrelacionadav,
«relacionada» o «aglutinada» y el segundo indica
si la familia es «rigida», «estructurada, «flexible», o
«caodticar. Presenta un o = 0.74.
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Escala multidimensional de asertividad (EMA):
disefiaday validada en poblacion mexicana.®” Com-
prende 45 reactivos en formato Likert con cinco
opciones de respuesta. EvalUa tres factores de 15
reactivos cada uno: «asertividad», «<no asertividad»,
y «agresividad». Presenta un o = 0.91.

Procedimiento

La aplicacion de los instrumentos se realizo grupal-
mente en un tiempo aproximado de 20 minutos
durante la hora de clase. Los investigadores solici-
taron a los estudiantes su colaboracion voluntaria
en el estudio, explicaron sus objetivos y aclararon
dudas. Quienes decidieron participar leyerony fir-
maron un consentimiento informado y entonces
contestaron los instrumentos.

Andlisis de datos

Para evaluar si el nivel de empatia diferia entre sexos
y nivel de formacion profesional, se empled analisis
de varianza (ANOVA) y pruebas t de una cola para
gruposindependientes, con la eta cuadrada parcial
(np2; ANOVA) y d de Cohen (pruebast) como indices
deltamano del efecto. Un efecto pequefo, mediano
vy grande correspondiod a np220.01,O.O6, 014y d>0.20,
050,y 0.80, respectivamente.® Para evaluar si el nivel
de empatia se asocid a variables sociodemograficas,
académicas, funcionamiento familiar y asertividad
se emplearon pruebas y?> de independencia. Se
empled el programa SPSS v.20 y un resultado se
consider6 significativo a un valor de p <0.05.

Consideraciones éticas

Este estudio fue aprobado por la Secretaria de
Investigacion y Postgrado del Instituto Politécnico
Nacional (registro SIP20180833). La participacion fue
voluntaria e informada de acuerdo a la Declaracion
de Helsinki actualizada en 2013 y apegada a la nor-
mMativay consideraciones eticas vigentes en México
yen el extranjero para investigacion con humanos.

RESULTADOS
La muestra se conformd de 200 estudiantes con

una edad media de 20.88 (DE = 192) afos e ins-
critos en primer semestre: n = 22; segundo: N = 39;
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tercero: n = 32; cuarto: n =13; quinto: n = 21; sexto: n
= 39; séptimo: n = siete; octavo: n = 21 noveno: N =
seis. Estos semestres se reagruparon en primero a
tercero: inicio de formacion (n = 93); cuarto a sex-
to: formaciéon media (n = 73); y séptimo a noveno:
formacion terminal (n = 34). Otros datos sociode-
mograficos se muestran en la Tabla 1.

Para identificar diferencias en el nivel de empa-
tia entre el nivel de formacion profesional y sexo se
condujo un ANOVA 3 x 2 con los factores nivel de
formacion (inicio de formacion versus formacion
media versus formacion terminal) y sexo (mujeres
versus hombres). Se detectd un efecto principal en
el factor sexo, F (1,194) = 2332, p < 0,01, 77p2 =0,10, con
puntajes mas altos para mujeres (37.84 + 4.88) que
para hombres (33.88 + 4.83) obtenidos en la EME.
Pruebast mostraron un resultado semejante en sus
componentes (Tabla 2). No se detecto efecto prin-
cipalen el factor nivel de formacioén o la interaccion
de éste con el factor sexo (p > 0.05).

Se categorizd como bajoy alto nivel de empatia
los puntajes por debajo y por encima del primery
tercer cuartil respectivamente y un analisis de y?
mostré que un mayor numero de hombres (y? =
22.78 p<0.01) y de estudiantes con actividad econoé-
micamente remunerada (x* = 4.49 p < 0.05) mostra-
ba un bajo nivel de empatia. En cambio, las mujeres
ylos estudiantes sin dicha actividad presentaron un
alto nivel de empatia. No hubo asociacion para el
resto de las variables sociodemograficas y acadé-
micas (p > 0.05). Acerca del funcionamiento familiar,
el nivel de empatia se vinculé al tipo de «cohesion»
familiar en las mujeres, en quienes la familia «no
relacionada» y la «aglutinada» se asocié con un bajo
y alto nivel de empatia respectivamente (y*=18.26 p
< 0.01). La «<adaptabilidad» y el nivel de empatia no
mostraron asociacion (p > 0.05). Por ultimo, sélo el
factor «asertividad» de la EMA mostro relacion con
el nivel de empatia. Las mujeres con baja asertivi-
dad presentaron bajo nivel de empatia, mientras
que el ser asertiva se asocié a un alto nivel de em-
patia (x* = 553 p = 0.01). En hombres no se detecto
asociacion entre nivel de empatia y funcionamiento
familiar o asertividad (p > 0.05).

DISCUSION

Los datos rechazan la hipdtesis de la erosion de la
empatia en estudiantes de odontologiay son mas
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Tabla 1: Caracteristicas sociodemogréficas

de la muestra. N = 200.

Variable n (%)
Sexo
Mujeres 129 (64.5)
Hombres 71(35.5)
Estado civil
Soltero 192 (96)
Casado 8 (4)
Religion
Catolica 152 (76)
Otra 22(M)
Libre pensador/sin religion 26 (13)
Actividad econdmicamente
remunerada
Si 35 (17.5)
No 165 (82.5)
Ingresos familiares al mes (US$)
<4326 123 (61.5)
43217 hasta 864,32 59 (29.5)
> 864,33 18 (9.0)
Odontologia como
primera opcién
S M3 (56.5)
No 87 (43.5)
Condicién de estudios
Regular 163 (81.5)
Irregular 37 (18.5)
Intencién de estudios
de postgrado
Si 196 (98)
No 4(2)
Tiene hermanos
Si 184 (92)
No 16 (8)
Escolaridad de la madre
Sin estudios 1(0.5)
Bésico 60 (30.0)
Media superior 92 (46.0)
Superior 0 mas 47 (23.5)
Escolaridad del padre
Sin estudios 5(2.5)
Basico 55 (27.5)
Media superior 76 (38.0)
Superior o mas 64 (32.0)

Para la escolaridad se considerd basico: primaria y secundaria,
media superior: bachillerato o carrera técnica, superior o mas:

licenciatura, especialidad, maestria o doctorado.
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bien consistentes con los reportados en otros estu-
dios con poblacion hispanoparlante 22 El manteni-
miento del nivel de empatia sobre el curso de la for-
macion profesional aqui descrito puede explicarse
por el predominio entre los jévenes mexicanos de
una cultura colectivista® que, al promover la soli-
daridad entre sus miembros, suscita la expresion
de empatia. Esta relacion colectivismmo-empatia ha
sido reportada previamente®y es consistente con
la sensibilidad de la empatia a factores culturales.?®

El mayor nivel de empatia en mujeres estu-
diantes de odontologia es coherente con los datos
obtenidos en otras investigaciones,®”2202224 v adi-
ciona el papel que el funcionamiento familiar tiene
sobre este nivel. La asociacion nivel de empatia-
funcionamiento familiar ya habia sido previamente
descrita indicando menor empatia en estudiantes
provenientes de familias disfuncionales.? Nuestro
estudio identifico en mujeres que la cohesion que
su familia tiene es también un factor relevante. La
mayor empatia en mujeres con familia aglutinada
puede ser explicada por la fuerte interdependencia
entre sus miembros que es generalizada a otros
individuos; un efecto semejante explicaria el que
mujeres con familias no relacionadas se mostraran
también distantes, 0 menos empaticas con otros
individuos. Ello debido a la influencia que la familia
como un sistema ejerce sobre las creencias, valores
y costumbres de cada uno de sus miembros? La
asociacion entre mayor nivel de empatia y aser-
tividad en mujeres puede ser debida a que ellas
cuentan con mayores habilidades en la produc-
cion y expresion verbal, y en el reconocimiento de
emociones’ y con esto, lograr expresar conductas
acorde a las emociones o actitudes de terceros.

De las variables sociodemograficas, la activi-
dad econdmicamente remunerada fue la Unica
asociada al nivel de empatia. El bajo nivel de em-
patia de los que cuentan con una actividad de
esta naturaleza puede ser debido a un desgaste
ocasionado por combinar estudios con trabajo,
lo cual interfiere negativamente en las relaciones
sociales. El que las variables académicas tampoco
mostraran asociacion con el nivel de empatia es
opuesto a otros estudios. Existe evidencia que
indica que si odontologia fue o no la primera op-
cion en la eleccion de la carrera, afecta el nivel de
empatia reportado.? No obstante, nuestros datos
no indican lo mismo.
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Tabla 2: Valores medios obtenidos por sexo en
la escala multidimensional de empatia.
Mujeres Hombres £(198) d

Factor 1 2337 £357 21+ 352 450* 0.63
Indicador 1 6.98 £1.55 6.29 +1.87 2.77* 0.39
Indicador 2 7.48 +1.73 6.59 £157 361 0.51
*p <00

Si bien los datos de este estudio no apoyan la
hipotesis de la erosion de la empatia en estudiantes
de la carrera de odontologia, si muestran la varia-
cion en su nivel de empatia. Al identificar factores
asociados a éste, sera posible disefar estrategias
de instruccion fundamentadas en el conocimiento
de dichos factores, con lo cual se favorecerd su efi-
cacia. En este sentido, la asertividad y la cohesion
familiar son dos factores a considerar que este
estudio aporta.

Entrelaslimitaciones de este estudio se encuen-
tra el hecho de que se evalud la empatia como ha-
bilidad general, quedando pendiente su evaluacion
como habilidad en el contexto de la atencion a la
salud. Ademas, la determinacion del bajo y alto nivel
de empatia se realizéd por criterios estadisticos (p. €.
cuartiles) y no sobre grupos normativos. Por Ultimo,
las variables que se detectaron que influyen en el
nivel de empatia afectan particularmente a mujeres,
por lo que futuros estudios deberan hacer lo mismo
para con hombres e incluso para ambos sexos.

CONCLUSIONES

No hay evidencia de disminucion de empatia en
funcion del progreso en la formaciéon profesional
de estudiantes de odontologia. Mujeres fueron mas
empaticas que hombres. El funcionamiento fami-
liar y la asertividad son factores asociados al nivel
de empatia y deben considerarse para el disefio
e instrumentacion de estrategias de intervencion
para esta variable.
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