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Resumen

Investigaciones en las carreras de Medicina
y Enfermeria de la Universidad Auténoma
de Nayarit, cuyo objeto de estudio sea la
percepcion de los estudiantes ante el maltrato
y abuso, por parte de docentes/pares tanto en
aula/clinica durante su formacion, no existen.
Se realiz6 una investigacion exploratorio-
descriptiva, respondiendo a preguntas como
¢, Cuales son las expresiones de abuso
y maltrato mas comunes?. Se aplic6 un
cuestionario a los estudiantes que cursaron
el cuarto afo. Los resultados -coincidentes
con estudios internacionales- muestran los
siguientes eventos dados en el aula: rechazo
(26.56%), intimidacion (28.75%), humillacion
publica (12.19%), violencia verbal (13.43%),
acoso sexual (6.25%) y agresion fisica (.6%).
Palabras clave: Maltrato, estudiantes,
educacion superior, violencia.

Abstract

Studies show that many students in the field
of medicine and nursing suffer incidents of
interpersonal abuse from both teachers and
peers in classroom and clinic, during the
course of their training [give references].
These adverse incidents can have an effect
not only on their experience of the course
and hence student satisfaction, but also
on the success of their studies and their
future careers. To date, at the Autonomous
University of Nayarit, no studies have been
carried out to investigate this phenomenon
and the perception of medical and nursing

students of mistreatment and abuse
during their training. We performed an
exploratory-descriptive  study  including

questions as to what common expressions
of abuse students have experienced. A
questionnaire was administered to students
who completed the fourth year. The results,
consistent with international studies, show
the following events given in the classroom:
rejection (26.56%), bullying (28.75%), public
humiliation (12.19%), verbal abuse (13.43%),
sexual harassment (6.25%) and physical
assault (0.6 %).
Keywords:  Abuse,
education, violence.
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Introduccion.
“¢ Is it possible that medical school is a
place where medical students are actually
abused?”. Henry K Silver
Durante los afios cincuenta en los Estados
Unidos se tienen noticias de las primeras
denuncias, sobre crecientes conflictos en
centros escolares.
Sin embargo, fue hasta la década de
los setentas, en Suecia y Escandinavia,
donde Dan Olweus llevdo a cabo sus
estudios con una mayor sistematizacion
en su abordaje (el problema entre
agresores, victimas y testigos), durante
los afios siguientes su importancia fue
advertida por investigadores de otros
paises?.
En el ambito universitario, diversas
investigacionesytematicas se hanllevado
a cabo: Charkow y Nelson?, analizaron
la correlacion entre la dependencia en
las relaciones y la incidencia de abusos
en las citas. Smith, White y Holland,?
encontraron que el 88% de mujeres
estudiantes habian sufrido al menos algun
ataque fisico o sexual y el 63.5% ambos.
Straus* analiz0 la violencia entre jovenes
en sus relaciones personales, en 31
universidades de 16 paises, encontrando
que el 29% de ellos habian cometido
agresiones durante sus relaciones;
este resultado variaba del 17% al 45%,
dependiendo de las universidades y de
las agresiones. Confirmandose que la
violencia de género es independiente
de la edad, clase social, cultura y nivel
académico, es una realidad en los
espacios universitarios, sin embargo,
para la comunidad universitaria es dificil
su identificacion ante determinadas
situaciones®.

En el caso de México, dada su
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naturaleza, junto a tépicos como
disciplina, pas6 por una suerte de
abandono, hasta entrados los noventa,
en gran medida por incomodidad vy
molestia de muchos colegas. Un primer
balance a su produccién, se observa en
los estados del conocimiento (COMIE),
de los afos ochenta del siglo XX, al
calificarla de dispersa y subordinada a
otras probleméticas. Diez afios después,
el tema de violencia, junto a disciplina,
convivencia, indisciplina e incivilidades,
mas otros, abre un nuevo campo®.
Aparecen investigaciones que abordan
la tematica de violencia en poblaciones
escolares de nivel primario y medio
superior: ninguna en el nivel superior.
Estudios de percepcion sobre violencia y
maltrato en el area de la salud.

Ha sido la carrera de medicina la que
ha tenido un niumero cada vez creciente
de investigaciones que se han enfocado
a cuestiones, relacionadas con hechos
de abuso y maltrato, abuso sexual,
acoso, maltrato, discriminaciéon, que se
presentan de manera recurrente, en
las escuelas y facultades de medicina,
clinicas u hospitales. Estos hechos tienen
que ver con estudiantes de medicina
a nivel de pregrado (incluido el periodo
de internado rotatorio), o posgrado en
su calidad de residentes en alguna de
las especialidades. Los inicios de la
década de los ochenta, es el periodo
cuando surge el interés por el estudio
sobre las expresiones de violencia,
maltrato y acoso que experimentaban
tanto los estudiantes como los residentes
médicos’®.

Silver® realiz6 un primer estudio en
la Escuela de Medicina de Denver, al
encontrar un paralelo, entre los cambios
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psicolégicos experimentados por los
nifos que habian sido abusados en
hogares adoptivos y los ocurridos con los
estudiantes de primer ingreso a la carrera
de medicina. Quienes se convertian
meses después, en cinicos, abatidos,
asustados y deprimidos. Definio al
fendmeno del abuso como el trato dafiino,
perjudicial u ofensivo; el hablar insultante
con dureza e injustamente a otra persona,
para denostarla. Consideré también los
actos innecesarios, evitables o palabras
de naturaleza negativa, causado por una
persona sobre otra persona o personas’.
Se le atribuye ser el primero en acuiar
a dicho fenbmeno socio-escolar como
“Medical Student Abuse™°.

En la mayoria de las investigaciones, el
maltrato es estudiado de acuerdo a sus
formas especificas de manifestacion,
tales como: el menosprecio; la
humillacion; los comentarios negativos o
despectivos con relacion al ejercicio de la
medicina o0 a su eleccién; el levantar la
voz y gritar; el abuso psicolégico/fisico;
la discriminacion; el acoso sexual, que
es “la accion de molestar y/o perseguir
a alguien, con motivos o intenciones
sexuales™!, Elacoso, quees“unaconducta
verbal o fisica, que crea un ambiente de
trabajo o estudio hostil e intimidante en
el cual la sumision a tal conducta es una
condicion de la formacion profesional™?.
Los insultos sexistas (por ejemplo,
“maricén”, “mujercita”), se consideran
dentro del ambito de la violencia sexual,
particularmente de aquella sin contacto
corporal®®; las tareas asignadas como
castigo; el asignarse el trabajo de otra
persona y la agresion fisica’#121417,

Se considera que el abuso o el maltrato
dificilmente seran catalogados como

agresiones, mas bien se describen como
formas de agresion oculta, que tienen
0 pueden tener efectos tanto o mas
dafinos que las agresiones fisicas?®.
Ademas que son formas ofensivas
que tienden a causar lesiones fisicas o
psicoldgicas, el forzar a otros a realizar
acciones que no se desean o que no se
consienten®. El maltrato forma parte del
ambito de la violencia, en tanto que un
individuo se impone por su fuerza, poder
o0 estatus, frente a otro(s), mas débil(es) o
indefenso(s), resultando en ello maltrato
o abuso fisico o psicoldgico, directa o
indirectamente?’®. Pero de lo que se habla,
es de un tipo especifico de violencia, la
violencia emocional, en tanto que ella se
expresa en:

“...cualquier omisién u accion que causa
0 pueda causar directamente un da o
psicolégico. Suele valerse del lenguaje,
tanto verbal como gestual. Esta
paradigmaticamente representada por el
insulto”?.

De esta manera, las expresiones de
violencia en el trato cotidiano entre los
actores, no podemos encontrarla en sus
manifestaciones de indole fisica, es decir
“acciones negativas” de hecho; mas si,
en las de palabra, como pueden ser,
amenazas, burlas, tomaduras de pelo,
poner motes o sobrenombres, hacer
muecas, gestos obscenos, excluir o
segregar a alguien de un grupo de trabajo,
aplicar la “ley del hielo”* o insultos, malas
palabras o humillaciones, es decir una
violencia mas psicolégica®.

Baldwin y colaboradores® encontraron
que el 86.7% de la poblacién escolar
de grados superiores de 10 escuelas
de medicina, habian sido humillados
publicamente; el 53.5% reporté que otros
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habian tomado su trabajo como propio; el
26.4% habia sido maltratado fisicamente;
el 55% fue acosado sexualmente y el 91%
habia recibido comentarios negativos
al haber elegido la carrera de medicina.
Las fuentes de estos episodios fueron
residentes y maestros. Recientemente,
estudiantes de'® escuelas de medicina
en Estados Unidos, reportaron que
al menos el 85% de ellos, habia sido
objeto de hostigamiento 0 menosprecio,
y que el 40% habia sufrido ambos;
entre los perpetradores, se encontraban
comparfieros, pacientes, residentes y
profesores?’.

Silver’” explica que la respuesta de los
sujetos dada a los cuestionarios, toman
como sustento o base la experiencia,
vivencia y/o punto de vista de los sujetos
involucrados, en ella expresan su
percepciénsobreelfenémenoencuestion,
en tanto hecho subijetivo. La percepcion
la encontramos en el campo de las
representaciones sociales®®, en un grupo
(junto a las ideologias y las creencias),
catalogada como producciones mentales
de tipo social, que cumple “[...Jfunciones
pragmatico-sociales, orientando la
interpretacion- construccion de la
realidad y guiando tanto las conductas,
como las relaciones sociales”?.
Sobre la naturaleza y condiciones en
que se presenta y vive el maltrato,
deben tomarse algunas consideraciones:
primero, que ocurren en la intimidad de
una relacién, por lo que los resultados
en algunos estudios deben considerarse
orientadores”!; el tiempo puede
distorsionar las respuestas, cuando son
hechos aislados o anecdoéticos, pero
como cuando un encuestado califica
‘mas de una vez’, se advierte que tuvo
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gran trascendencia®, las percepciones
al impactar la manera de ver, analizar,
evaluar y actuar de los individuos en
el mundo, estan fuertemente ligadas
a los valores culturales, por lo que las
manifestaciones del maltrato pueden
aceptarse como validas y hasta
“naturales”?; de ahi que lo que para un
estudiante es abuso o maltrato, puede
no serlo en otros contextos, o en sentido
ético o legal’. Por lo que corresponde a
las(os) enfermeras(os), diversos estudios
muestran que estas(os) son dentro del
personal del equipo de salud, las(os)
mas amenazadas(0s), entre sus victimas
se cuentan a los(as) propios estudiantes,
personal de enfermeria, enfermeras
supervisoras y personal de ambulancias.
Asimismo, entre los casos de maltrato
mas comunes, figura el hostigamiento
sexual, que ha sido padecido por el 69%
de las enfermeras del Reino Unido, 48%
en Irlanday 76% en los Estados Unidos?*.
El contexto universitario

Desde sus inicios (1969), la Universidad
Auténoma de Nayarit (UAN) ha sido el
espacio mas importante en la formacion
de recursos humanos para las diferentes
areas del conocimiento y en particular
para las instituciones del sector salud. Las
carreras de Medicina (1974) y Enfermeria
(1939) se ubican en el &rea de Ciencias de
la Salud (CS) de la (UAN). Son las Unicas
del area que han logrado su acreditacion;
congregan al 23.59% de la poblacion
universitaria total de licenciatura y al
51.06% de la poblacién escolar del area
que estudia en programas acreditados
y de calidad. En el ciclo escolar 2011-
2012, ocupo el primer lugar al examinar
a un total de 3,390 aspirantes de los
cuales fueron aceptados 739, es decir
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el 22.23%%*. La carrera de Medicina se
distingue por ser la mas solicitada. El
pasado proceso de seleccion, 2011-
2012, rebas6 las 1 300 solicitudes, para
aceptar a s6lo 170 participantes; aqui se
encuentran la mayoria de los puntajes
mas altos del Examen de Habilidades y
Conocimientos Basicos (Exhcoba) y los
promedios mas altos del bachillerato.
Ello provoca en parte, un fenbmeno de
‘vasos comunicantes”, porque quienes
no logran ingresar a la carrera, toman
como segunda opcién las demas del area
originando grupos estudiantiles que se
distinguen por estar cursando una carrera
que no es de su agrado y por lo tanto
estan a la espera de inscribirse a otra o
cambiarse en la primera oportunidad?®.
Investigaciones cuyo objeto de estudio
hayan sido los aspectos de maltrato/
abuso escolar vividos por los estudiantes
del &rea durante su proceso de formacion,
son pocos. Una primera informacion se
tiene con respecto a la vivencia de las
primeras generaciones estudiantiles
de la entonces Escuela Superior de
Medicina en la década de los setenta.
Diversos testimonios dan cuenta de
los comentarios que despertd en los
meédicos de la época, su presencia en las
instituciones del sector salud...:

“- asi que vienes tu de la escuelita
de medicina-,” “-¢qué andan haciendo
alli?, no sirve”, “-¢a poco ustedes si son
estudiantes de medicina?-", “-¢para qué
te mandaron aqui?”,”-si quieres te firmo
y ya te puedes retirar-","-de un A-36, con
€S0 no va a vivir jamas en la vida-",
“_van a ser médicos descalzos, ¢verdad
muchachos?”, “-ustedes nunca van a ser
competencia para nosotros-"%’.

El proposito del trabajo es tener un

acercamiento a la forma y manera en
que los estudiantes perciben el maltrato/
abuso, asi como sus expresiones
mas comunes ocurridas durante su
proceso de formacion universitaria. Este
primer acercamiento lo acompafan las
siguientes interrogantes: ¢Cudles son
las expresiones de abuso y maltrato mas
comunes que perciben los estudiantes
en su relacion con los docentes, tanto
en los espacios universitarios como
en los hospitalarios?, ¢Cuales son las
expresiones de abuso y maltrato mas
comunes que expresan los estudiantes
en su relacion con sus pares?,
¢, Quiénes sufren de manera reiterada
las experiencias de maltrato, las mujeres
o los hombres?, ;En qué sitio de
aprendizaje se observa el mayor nimero
de eventos?. Con la intencion de tener
los primeros indicios sobre el tema y se
incorpore en la agenda institucional, a fin
de crear espacios universitarios libres de
violencia.

Métodos y Materiales

El estudio comprendié tres etapas:
busqueda bibliografica trabajo de campo
y analisis e interpretacion de los datos
obtenidos. Es una investigacion de corte
exploratorio-descriptivo. Toma como
objeto de investigacién la percepcion
del estudiante sobre los episodios de
maltrato/abuso durante su formacion
universitaria. Dada su naturaleza, en
una primera actividad se presentd/
explico a los directivos de las unidades
académicas. El universo de trabajo
fueron las y los estudiantes que cursaron
el cuarto afo durante el primer semestre
del 2011. El disefio del cuestionario tomé
la estructura seguida por otros estudios?,
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cubriendo los siguientes temas: datos
sociodemograficos; la percepcion del
estudiante en su relacion con el docente
universitario en aula, clinica, sus pares
y las muestras de maltrato/abuso.
Posterior a su disefio, el instrumento
se sujeté a una etapa de validacion. Su
aplicacion de corte censal se realizé en
los meses de mayo-junio del 2011. En su
momento el proyecto fue presentado a los
directivos de cada una de las unidades
académicas, lo que dio la oportunidad
de explicar su importancia y destacar
acciones futuras. En cada grupo visitado
se subrayo la importancia del proyecto,
el manejo confidencial de la informacién
y su empleo para fines exclusivos de esta
investigacion, asi como su anonimato y
dada la naturaleza del tema, se hizo
hincapié en la temporalidad del evento
indicandose lo acontecido en el ultimo
afio escolar; se tuvo una participacion
mayoritaria de estudiantes. Para la
captura de la informacién, elaboracion
de cuadros/graficas y sus analisis, se
emplearon los programas SPSS v.15 y
Microsoft Office Excel 2007.

Resultados

La poblacion total de estudiantes de
cuarto afo, generacion 2008, que
respondieron la encuesta fue de 240.
El 45.8% correspondié a la carrera de
Medicina y el 54.2% a la de Enfermeria.
Respecto a la edad, el mayor grupo se
ubicaen elrango de 20 a 24 afios (94.6%).
La gran mayoria, 138 (57.5%), nacieron
en la capital del estado. El 10.4% trabaja.
La composicion de la matricula del area
considerando el sexo muestra que la
mujer es mayoria: Enfermeria, 83.7%
y Medicina, 55.5%. En los hombres, su
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distribucion se da de la siguiente forma:
Medicina, 44.5% y Enfermeria, 16.3%.
Convivencia y episodios de maltrato
en aula.

Los maltratos percibidos muestran a la
intimidaciony elrechazo comolos eventos
con la mayor incidencia. El panorama
es el siguiente: el rechazo, 35.4%; la
intimidacién, 38.4%; la humillacion
publica, 16.3%; la realizacion de tareas,
16.3%; la violencia verbal, 28%; el acoso
sexual, 8.3% y la agresion fisica, 0.8%.
Una observacion detallada entre eventos
de maltrato y unidades académicas de
medicina y enfermeria, encontramos lo
siguiente: las situaciones de rechazo,
fueron, 37, 48; violencia verbal, 23,20;
intimidacion, 43,49; realizar tareas como
castigo, 19,20; el acoso sexual, 11,9;
humillacion publica, 20,19; la agresion
fisica, 2,0. Conrespecto alas experiencias
de acoso sexual que recibieron las(os)
estudiantes por parte de los docentes,
llama la atencidn, que se presentaron
en las unidades académicas. Diversos
estudios®®, la muestran como una
constante, reportando que las mujeres de
su estudio lo experimentaron en un 46%;
Mangus*? encontré que una de cada cinco
estudiantes mujeres lo vivieron al menos
en una ocasion por parte de instructores
0 supervisores, en algin momento de
su formacién. En nuestro caso, ocupa el
altimo lugar, 1.02%.

¢Quiénes sufrieron mas el maltrato?.
En una primer mirada son las mujeres
(La obtencion de los resultados, fue
considerando el evento en particular
entre el total de eventos reportados
por los estudiantes). El panorama es
el siguiente: el rechazo, 18.75%; la
intimidacion, 20.94%; la humillacion
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publica, 8.75%; las tareas como castigo,
7.5%; la violencia verbal, 8.44%; el acoso
sexual, 4.69% vy la violencia, 0%. El acoso
sexual se presentd en 20 ocasiones; el
triple lo padecieron las mujeres; 5 fueron
paralos hombresy 15 paralas mujeres. La
agresion fisica la padecieron los hombres
con dos eventos. Estos datos muestran a
las mujeres como el grupo con un mayor
riesgo de sufrir algun tipo de maltrato.
Rautio** encontré que las mujeres de
su estudio, le reportaron una mayor
frecuencia respecto de los varones, por
ejemplo, en las tareas asignadas como
castigo (13%), la violencia verbal (23%),
el menosprecio y la humillacion (40%),
el acoso sexual o maltrato basado en el
género (17%).
Convivenciay episodios de maltrato entre
docentes y estudiantes en los espacios
clinicos.
“The tears ran down my face, hidden by
my surgical mask. My consultant continued
relentlessly, ¢why can’t you do this?. It
really isn’t hard. Are you stupid?. Can’t you
see how to help me?. (Anonymous)
Para las carreras del area, los espacios
para la ensefianza que proporcionan
las instituciones del sector salud, en la
formacion de los estudiantes, resultan
ser de capital importancia. Es ahi donde
combinaran los aspectos tedricos con
los practicos; conoceran la dinamica
interna de trabajo, las funciones vy
responsabilidades de cada uno de sus
integrantes, las condiciones laborales
del personal, los acuerdos y situaciones
de compromiso entre los diferentes
profesionales, los horarios y jornadas
de trabajo, el tipo de convivencia y sus
normas tanto establecidas como las
“no escritas”, los valores éticos de la

profesién que en mayor o menor medida
se respetan. No podriamos entender
el actuar de un médico sin una amplia
formacion practica, o a una enfermera
sin el entrenamiento adecuado en los
cuidados minimos que debiera tener para
la atencion de los enfermos. Para estas
dos carreras el hospital o la clinica es
insustituible. El tiempo que permanecera
el estudiante en estos sitios, tendra un
impacto sustancial en su percepcion y
sera la prueba tanto para aspectos de
identidad profesional, como para su
futuro personal, académico y familiar.
Lo que observe, viva y experimente,
influiran directamente en el desarrollo o
no de sus potencialidades, que al final lo
formaran como un profesional con actitud
positiva para enfrentar nuevos retos,
con liderazgo, amante de su profesion,
reconocido en su grupo o, por el contrario,
con una autoimagen negativa, inseguro,
sumiso y sin capacidad para tomar
decisiones?®.

Los tipos de maltrato méas advertidos por
los estudiantes fueron los siguientes:

la intimidacion, 27.31%; el rechazo,
24.37%:; la violencia verbal, 14.28%:;
la humillacion pdblica, 10.92%; la

realizacion de tareas como castigo,
14.28%; el acoso sexual, 6.3% vy la
agresion fisica, 2.5%. Con relacion a las
formas de acoso sexual los estudiantes
informantes de Baldwin®, reportaron
que el 55%, lo habia experimentado; al
menos tenia un testimonio de que alguien
se habia tomado el crédito por un trabajo
no realizado y al igual que en nuestros
hallazgos, lo menos frecuente fue la
agresion fisica; como fuentes de maltrato
se citd al 84.6% de residentes y al 79%
de docentes en clinica.
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El maltrato y el género. ¢Quiénes
sufrieron mas el maltrato?. Del total de
casos reportados aparecen las mujeres
con el mayor nimero a diferencia de los
hombres. El panorama es el siguiente: la
intimidacién, 17.65%, 9.66%; el rechazo,
15.97%, 8.4%; la violencia verbal, 8.4%,
5.88%; la asignacién de tareas como
castigo, 7.98%, 6.3%; la humillacion
publica, 7.56%, 3.4%; el acoso sexual
5.46%, .8% y la agresion fisica, 2.1%,
4%. El acoso sexual, se presenté en
15 ocasiones, las mujeres lo reportaron
en 13 ocasiones y los hombres 2. La
agresion fisica, las mujeres la padecieron
cuatro veces mas que los hombres, 5
frente a 1. Al igual que en los espacios
de las unidades académicas, por lo
que respecta a los clinicos, las cifras
muestran que las mujeres siguen siendo
el grupo mas vulnerable a este tipo de
maltratos. Los diversos estudios!’ dan
cuenta de los acosos mas comunes: la
intimidacién, en el caso del acoso sexual,
Baldwin®, reporté que un poco menos de
la mitad de las estudiantes, lo recibieron
de compafieros y profesores. Wolf#®
encontro que el acoso sexual se percibio
en mas de la mitad de sus encuestados.
Mangus'? muestra que el 21% de sus
mujeres encuestadas lo reporté como
mas comun respecto de los hombres.

Las mujeres son el grupo que manifiesta
estar recibiendo el mayor numero de
expresiones de maltrato. Los espacios
aulicos es donde ocurre el mayor nimero
de eventos; de manera importante son el
rechazo y la intimidacion; el acoso sexual
se presenta con el menor ndmero. En
los espacios clinicos la mujer continta
siendo el grupo mas maltratado, siendo
el rechazo y la intimidacion los eventos
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mas comunes/frecuentes. Por lo que toca
a los hombres, tanto en aula como en
clinica, son el grupo con el menor nimero
de muestras de maltrato; sin embargo, el
rechazo y la intimidacién, son los mas
comunes a que estan expuestos.
Convivenciay episodios de maltrato entre
los compafieros de clase
Las percepciones sobre los diferentes
tipos de maltrato que se presentaron
de manera recurrente entre ellos fueron
los siguientes: las bromas de mal gusto,
17.17%; ser objeto de burlas, 16.3%;
el robo ocurrido en el aula, 13.91%; los
apodos, 11.74%; la violencia verbal,
12.17%; la intimidacion, 9.13%; la
agresion fisica, 2.61% y el acoso sexual,
2.17%.
¢, Quiénes recibieron el mayor numero
de maltratos?.
Las mujeres son las que estan mas
en riesgo de sufrirlos respecto de
los varones; como se muestra en los
siguientes resultados: las bromas de mal
gusto, 40, 20; las burlas, 47, 28; los robos
en aula, 44, 20; el poner apodos, 30, 24;
violencia verbal, 40, 16; ser rechazado
o excluido, 39, 8; el acoso sexual, 3, 4;
agresion fisica, 8, 4; ser intimidado, 34, 4
y ser humillado publicamente, 14, 7.
Discusion
Advertimos que las(os) los estudiantes
han recibido algun tipo de maltrato en
algin momento de su carrera. Ello se
relaciona con los resultados del estudio
realizado por la Asociacion Americana
de Escuelas de Medicina (AAMC, por
sus siglas en inglés), que entre 1990-92,
encontré que la prevalencia de abuso,

la habian sufrido un poco mas del 70%
de los estudiantes. Encontramos que en
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los dos espacios de aprendizaje (aula y
clinica), el fenomeno del maltrato esta
presente; sin embargo, es el aula y sus
espacios (laboratorios y las practicas
comunitarias), a diferencia de la clinica,
donde los estudiantes reciben el mayor
namero de episodios. Se coincide
con diversos estudios, que en ambos
sitios (aula y clinica), el maltrato mas
comun, fue la humillacion publica y el
menosprecio, a manos de residentes,
docentes y compaferos; el menosprecio
y humillacién 40%, violencia verbal
23%1728, Nuestros resultados también
concuerdan con algunas investigaciones
que dan cuenta de que entre los
diferentes maltratos, la agresion fisica,
el ser golpeado o empujado, fue de los
menos recurrentes, aunque si, en nuestro
caso la clinica presentd porcentajes mas
elevados®. Respecto del acoso sexual,
observamos que en ambos espacios de
aprendizaje esta presente, que hombres
y mujeres lo reportan como evento
experimentado. También en ambos sitios
son las mujeres el grupo mas propenso
a recibirlo. Sin embargo, los hombres no
estan libres de ello. Nuestros hallazgos
muestran diferencias importantes
respecto de estudios internacionales,
al encontrar que este tipo de maltrato
se ubicoé en el pendltimo lugar; las(os)
estudiantes lo reportaron como el menos
comun, en ambos sitios aparece, con un
6.25% en los espacios aulicos y un poco
mas elevado en los espacios clinicos, con
un 6.3%. Estos porcentajes contrastan
con el 55% que reporta Baldwin®, el 23%
que reporta Rautio!4, el 50% de Wolf,28
o el 46% de Moscarello®. El panorama
anterior da la oportunidad para entender
que es preciso poner atencion a ello. Se

tiene claro, que los maltratos hacia el
estudiante, tienen un impacto sustancial
en su comportamiento y desarrollo,
particularmente hacia la futura imagen
de la profesion, el cuidado a los enfermos
y los valores!*. En nuestro medio es
preciso realizar estudios futuros con
mayor precision, tratando de destacar los
contextos donde se originan los maltratos
yquiénes sonlos causantes.’Entendiendo
que lo mas importante es la prevencion,
a la par de implementar acciones tanto
educativas como reglamentarias. Ante
hechos de maltrato en la institucion
universitaria, debemos de estar atentos a
los impactos negativos que tienen estos
en la formacion del estudiante; hoy dia las
nuevas realidades nos obligan a valorar
nuestras acciones como docentes,
por ello, deben iniciarse acciones que
en opinion de Wood' nos lleven a
moderar nuestros comportamientos,
y en lo posible ser modelos positivos
de conducta que por supuesto lleve a
un cambio cultural institucional. Esta
experiencia ha permitido conocer las
carencias y vacios normativos/legales en
dentro de la institucion y que en lo futuro
debera trabajarse. Es una necesidad que
debe armonizar y estar acorde con las
diversas acciones de transformacion que
esta actualmente viviendo la institucion y
ante las nuevas exigencias sociales, se
debe poner atencion a futuros egresados
con una mayor preparacion cientifico/
tecnologica, mayormente comprometidos,
responsables y humanistas.

Conclusiones

El maltrato y abuso entre estudiantes
y docentes universitarios nayaritas es
un hecho cotidiano y de actualidad en
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los espacios universitarios. Se deberan
continuar con estudios mas especificos
a fin de ir develando caracteristicas y
condiciones especiales de ésta violencia.
La institucidn universitaria a partir de sus
respectivas autoridades, deben ser las
primeras interesadas en atacar desde
diversos frentes la problemética: en
lo educativo, diversas campafias para
cada grupo en particular que oriente
las conductas y acciones cotidianas; en
el aspecto legal-normativo, se deber&
enriquecer la legislacion universitaria
tratando de actualizarla, ello traerd como
consecuencialaaparicion de espacioscon
nuevos actores universitarios encargados
de velar porque nuestros derechos
humanos no se vean vulnerados.
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