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Resumen

El objetivo de este trabajo fue describir la prevalencia
del trastorno de déficit de atencién e hiperactividad en
estudiantes de la carrera de Medicina de la Universi-
dad Auténoma de Aguascalientes. Material y métodos:
Se encuestaron estudiantes de los semestres primero,
tercero, sexto, octavo y décimo de la carrera de Médico
Cirujano de la Universidad Auténoma de Aguascalien-
tes, mediante la Seccion A de la Escala de Auto-Re-
porte de Sintomas de TDAH en Adultos (ASRS-vI.1).
Se tomaron las variables de edad, sexo y semestre. De
acuerdo a la edad se clasificaron los siguientes grupos:
Grupo | (18 afios), Grupo Il (19 afios), Grupo Il (20
afos), Grupo IV (21 afios), Grupo V (22 afios), Grupo
VI (23 afios) y Grupo VIl (24 afios). Resultados: Se en-

cuestaron un total de 99 estudiantes, el promedio de
edad fue de 20.5 afios (Rango |8 a 24 afios), 42.4%
mujeres (n=42) y 57.6% hombres (n=57). Se encon-
tré6 a 28 estudiantes (28.2%) con puntuacién mayor
a 4 en la seccién A de la escala de evaluacion. Dentro
de este grupo, se obtuvo por género femenino (35.7%,
n=10) y masculino (64.3%, n=18). La prevalencia de
TDAH fue mayor en los estudiantes de los semestres
mds avanzados de la carrera de Médico Cirujano, lo
que nos sugiere la influencia del estrés sobre la preva-
lencia de este trastorno. LUX MEDICA 7(20): LUXMEDICA
1(20): 55-59
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Introduccién

El trastorno por déficit de atencion con hiperactividad (TDAH), es una enti-
dad clinica caracterizada por dificultad en el mantenimiento de la atencion,
que se acompafia en ocasiones de hiperactividad e impulsividad y que in-
cide negativamente en el desempefio académico, cognoscitivo y social de
quien lo padece.” Durante afios se pensé que era un trastorno que afectaba
Unicamente a la poblacién infantil-juvenil. Sin embargo, en el tltimo tercio
del siglo pasado, se observd que los sintomas del TDAH no desaparecen
al inicio de la vida adulta, sino que se mantienen en mas del 50% de
los casos.? El DSM IV-TR establece un grupo de 18 criterios diagnésticos
para TDAH, consistiendo en nueve sintomas relacionados con la falta de
atencion y nueve sintomas relacionados con la hiperactividad y/o impulsi-
vidad. Para poder diagnosticar el TDAH en un adulto es preciso 1) que el
trastorno esté presente desde la infancia, como minimo desde los 7 afios;
y 2) que persista una alteracién clinicamente significativa o un deterioro
en mas de un drea importante de su actividad (social, laboral, académico
o familiar).>*.

Aln se desconoce la fisiopatologia del TDAH, pero se considera mul-
tifactorial, con influencias genéticas, ambientales y neurobioldgicas.? > La
evidencia sugiere que se debe a un desorden prioritariamente poligénico,
que involucra al menos 50 genes.® La hipétesis principal esta en relacién a
la disfuncion del sistema dopaminérgico®, sin embargo, otras alteraciones
morfolégicas® y del sistema serotoninérgico, asi como multiples genes, se
encuentran relacionadas’.

En la comunidad cientifica, el valor mas aceptado de la prevalencia glo-
bal del TDAH en sus diversas formas, se sitda entre el 3 'y 7% en nifios
de edad escolar.® En el caso de México se calcula que existen al menos
1,500,000 nifios con este problema.® La prevalencia es mas alta en nifios
que en nifas. Los estudios reflejan relaciones de 4:1 a 9:1 (H:M).° Los
datos de la prevalencia en la adolescencia y vida adulta son imprecisos.
Contribuye a esa imprecision el hecho de que la sintomatologia del TDAH
sigue un curso evolutivo y cambia en funcion de la edad. Estudios indican
que del 50 al 80% persiste en la adolescencia y del 40 al 60% persiste en
la edad adulta.>®

En México se cuenta con pocos estudios que evaluen la prevalencia del
TDAH en poblaciones de adultos, particularmente de estudiantes universi-
tarios." El presente trabajo tiene como objetivo describir la prevalencia del
TDAH en estudiantes de la carrera de Médico Cirujano de la Universidad
Auténoma de Aguascalientes.

Material y métodos estudiantes por grupo de los semestres primero,
El disefio del estudio fue descriptivo y transver-  tercero, sexto, octavo y décimo. El cuestionario
sal. Se encuest6 a estudiantes de la carrera de  se aplico durante el mes de noviembre de 2010.
Médico Cirujano de la Universidad Auténoma  Se utilizé6 como instrumento de medicién la Es-
de Aguascalientes, tomando una muestra de cala de Auto-Reporte de Sintomas de TDAH en
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Adultos (ASRS-v1.1), de la cual so6lo se les pidi6
a los participantes que contestaran la seccién A.
De acuerdo a la escala, se tomd un valor de cua-
tro puntos o mas para considerar la posibilidad
de TDAH. De todos los participantes se obtuvo
el consentimiento para la utilizar la informacién.
Se tomaron en cuenta los siguientes variables:
edad, sexo y semestre. De acuerdo a la edad se

Resultados

Se encuestaron un total de 99 estudiantes, el
promedio de edad fue de 20.5 afios (Rango 18
a 24 anos), 42.4% mujeres (n=42) y 57.6%
hombres (n=57). Se detectaron 28 casos con
puntuacion mayor a 4 en la seccion A de la es-
cala de evaluacion ASRS-v1.1, lo que representa
una prevalencia de TDAH de el 28.2%. Dentro
de este grupo, se obtuvo, por género, menor
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clasificaron los siguientes grupos: Grupo | (18
anos), Grupo Il (19 afos), Grupo Ill (20 afos),
Grupo IV (21 anos), Grupo V (22 afios), Grupo
VI (23 afnos) y Grupo VII (24 afios). Se utilizé el
programa Statistica v. 8.0 para el andlisis esta-
distico, los resultados se muestran en medidas
de tendencia central.

porcentaje en el sexo femenino (35.7%, n=10)
que en el masculino (64.3%, n=18).

La distribucion de los 28 estudiantes con
TDAH, por grupo de edad, fue de 7.1% (2/28)
para el Grupo I; 7.1% (2/28) para el Grupo II;
14.3% (4/28) para el Grupo lll; 32.1% (9/28)
para el Grupo IV; 21.4% (6/28) para el Gru-
po V; 10.7% (3/28) para el Grupo VI'y 7.1%
(2/28) para el Grupo VII (Gréfico 1).
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Grdfico 1. Distribucion de estudiantes
con TDAH de acuerdo a grupo de edad

La distribucién de los 28 estudiantes con TDAH, de acuerdo al semestre, fue la siguiente: en
el primer semestre el 10.7% (3/28), en el tercer semestre el 3.6% (1/28), en el sexto semestre
el 28.6% (8/28), 25% (7/28) para el octavo semestre y 32.1% (9/28) para el décimo semestre

(Grafico 2).
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Grdfico 2. Distribucion de estudiantes
con TDAH de acuerdo al semestre que

cursa, de la carrera de medicina.

primero tercero sexto octavo
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Aproximadamente el 50% de los adolescentes
con TDAH tienen dificultades sociales, académi-
cas y emocionales, ademas de que manifiestan
un pobre rendimiento escolar." El diagnédstico
de TDAH en estudiantes universitarios y adultos
es controvertido y la aplicacion de criterios del
DSM IV ha sido cuestionada, ya que los sinto-
mas que manifiestan son distintos a los de la
infancia."

En el presente estudio se determin6 la preva-
lencia del TDAH en una poblacion universitaria.
Los resultados van de acuerdo al estandar acep-
tado de proporcién de género, encontrandose
una relacién de 1.8:1 de hombres a mujeres. Se
utiliz6 la Seccion A de la Escala de Auto-Reporte
de Sintomas de TDAH en Adultos (ASRS-V1.1),
desarrollada por la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) y el Grupo de Trabajo en Adultos
con TDAH. Los contenidos del cuestionario son
consistentes con los criterios diagndsticos del
DSM IV, y la Seccién A del mismo consiste en
seis topicos relacionados con los sintomas mas
predictivos del padecimiento.

En cuanto a la edad se encontr6 que la ma-
yoria de los estudiantes con TDAH, en este es-
tudio, tenian un promedio de 20.5 afos, esto
resultado es similar a lo reportado en estudios
previos. En un estudio con 128 participan-
tes con un promedio de edad de 19 afios, se
document6 que el 38% cumplian los criterios
diagndsticos para TDAH de acuerdo a las espe-
cificaciones del DSM-III-R, y el 72% presentaba
como minimo un tercio de los sintomas reque-
ridos para el diagndstico.' Existen pocos estu-
dios con las mismas caracteristicas de poblacion
en México y Latinoamérica.™ 1018

Por otra parte, destaca en los resultados un
patrén ascendente conforme se progresa en el
nivel de estudios. En este trabajo, los grupos con
resultados més altos en la escala de evaluacion
fueron aquellos en los dltimos semestres de la
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carrera de Médico Cirujano. Estd bien estable-
cido la influencia del medio ambiente en el de-
sarrollo del TDAH2>7, y en este caso, nos hace
pensar en la influencia del estrés como desen-
cadenante. En México se cuenta con pocos es-
tudios que evallen la prevalencia del TDAH en
poblaciones estudiantiles de nivel superior, en-
contrandose en la literatura estudios que eva-
lan poblaciones de menor grado académico.'
1315 Bl diagndstico en este grupo de poblacion
suele ser mas complejo, ya que en la poblacién
adolescente los sintomas suelen atenuarse a
medida que avanzan en edad, hasta llegar a
la edad adulta y, de este grupo, alrededor de
uno de cada tres sujetos retnen criterios diag-
nésticos completos del TDAH a la edad de 18
afos. Ademas, algunos estudios se han enfoca-
do en medir la especificidad de los parametros
de diagnostico de TDAH de acuerdo al DSM-IV
en estudiantes universitarios, encontrando que
muchos de ellos que aparentemente rednen las
caracteristicas necesarias para ser diagnostica-
dos con TDAH, no tienen este trastorno.' La
variabilidad de los sintomas y el cambio en los
subtipos del TDAH en la edad adulta es un fac-
tor importante. Se ha reportado que el subtipo
combinado es mucho menos comdn, ya que los
sintomas de éste probablemente sean un impe-
dimento para que logren ingresar a la universi-
dad.”

Una debilidad de nuestro estudio es el tama-
fio de la muestra, la cual fue de 99 estudiantes
y sblo representa una parte de la poblacion es-
tudiantil total de la carrera de Medicina de la
Universidad Auténoma de Aguascalientes. Sin
embargo, no existen estudios en poblaciones
similares en la regién. Un punto importante es
la relacion de la edad y el semestre con la ma-
yor prevalencia del TDAH en nuestro estudio, lo
cual podria indicar una relacién entre los niveles
de estrés y el desarrollo del TDAH. Hacen falta
mas estudios para evaluar esta posibilidad.
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En el presente estudio, la prevalencia de TDAH fue de 28.2%, siendo de predominio en los
estudiantes de los semestres mds avanzados de la carrera de Médico Cirujano, lo que nos
sugiere la influencia del estrés sobre la prevalencia de este trastorno.

Un informe claro de los sintomas de TDAH no siempre se obtiene a través de una sola
fuente, por lo que se sugiere aplicar cuestionarios de tamizaje para detectar sintomatologia
de TDAH en estudiantes y los probables casos deben ser evaluados con un estudio clinico
completo.’ Cuando se identifica el TDAH en preparatoria y en la universidad, es muy impor-
tante que el estudiante reciba atencién especializada.
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