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RESUMEN

El trastorno limite de la personalidad esta caracterizado por la inestabilidad en el yo, afecta negativamente
el rendimiento académico y las relaciones interpersonales. El objetivo del presente estudio es analizar los
factores asociados al trastorno limite de personalidad en estudiantes de medicina. La metodologia empleo
una investigacion cualitativa descriptiva apoyada en la revision bibliografica. Se utilizaron para la bisqueda
las bases de datos PubMed, SciELO y Scopus para localizar estudios realizados entre 2013 y 2023. Los
resultados resaltan la importancia de evaluar los factores de personalidad en estudiantes de medicina, ya
que se identifican dificultades cognitivas y emocionales que pueden favorecer comportamientos impulsivos e
impredecibles. Se destaca la necesidad de incluir esta evaluacion en el proceso de seleccion, reconociendo
que la predisposicion a ciertos rasgos de personalidad podria influir en la adaptabilidad al entorno académico y
clinico. Las conclusiones subrayan la relevancia de adoptar medidas preventivas que fortalezcan la evaluacion
de estos factores, con el objetivo de promover la salud mental y el bienestar de los estudiantes de manera
significativa.
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ABSTRACT

Borderline personality disorder is characterized by self-identity instability, negatively impacting academic
performance and interpersonal relationships. The aim of this study is to analyze the factors associated with
borderline personality disorder in medical students. The methodology employed a descriptive qualitative
approach supported by a bibliographic review. Databases such as PubMed, SciELO, and Scopus were used
to locate studies conducted between 2013 and 2023. The results highlight the importance of evaluating
personality factors in medical students, as cognitive and emotional difficulties that may foster impulsive
and unpredictable behaviors were identified. The need to include this evaluation in the selection process is
emphasized, recognizing that the predisposition to certain personality traits could influence adaptability to
academic and clinical environments. The conclusions underscore the relevance of implementing preventive
measures to strengthen the evaluation of these factors, aiming to significantly contribute to the mental health
and well-being of students.
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Jarre y Toro

INTRODUCCION

El trastorno limite de personalidad (en lo adelante TLP), es una condicion mental compleja y debilitante
que afecta a un nimero considerable de personas en todo el mundo. Aunque su origen no se comprende por
completo, diversos estudios han identificado factores asociados que aumentan la vulnerabilidad al TLP. En el
contexto de estudiantes de medicina, es importante explorar los posibles factores asociados al TLP, dado que
esta poblacion enfrenta desafios y demandas Unicas que pueden influir en su salud mental.

Es crucial distinguir entre los términos “persona” y “personalidad”. “Persona” se refiere a un individuo

humano en concreto, mientras que “personalidad” es un concepto cientifico desarrollado por psicdlogos

para comprender la forma de ser y comportarse que caracteriza a un individuo. Cada persona posee una

personalidad Unica, y esta definicion se ha construido a través de la investigacion psicoldgica (Andrés, 2012,

p. 13).

Segln el CIE-11 para Estadisticas de Mortalidad y Morbilidad (Organizacién Mundial de la Salud, 2019), el
trastorno de la personalidad se manifiesta mediante dificultades en la operacion de aspectos fundamentales
del yo, como la identidad, la autoestima y la autodireccion. Esta disfuncion genera un malestar significativo y
un deterioro en varios aspectos de la vida, abarcando lo personal, familiar, social, educativo y laboral.

Por otro lado, segin el Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastornos Mentales DSM-5 (American
Psychiatric Association, 2013), el TLP se encuentra en el grupo B de los trastornos de la personilidad y se define
por un “patron dominante de inestabilidad en las relaciones interpersonales, la autoimagen y los afectos,
acompanado de impulsividad intensa” (p. 663).

Se suele manifestar en la edad adulta temprana y se caracteriza por la presencia de cinco o mas de los
siguientes sintomas: intentos desesperados por evitar el abandono; relaciones interpersonales inestables y
extremas entre la idealizacion y la devaluacion; alteracion de la identidad con persistente inestabilidad en la
autoimagen y el sentido del yo; impulsividad en dos o mas areas con riesgo de autolesiones; conductas suicidas
o autolesiones recurrentes; inestabilidad afectiva con cambios rapidos en el estado de animo; sensacion
cronica de vacio; ira intensa o inapropiada; dificultad para controlar la ira y experiencias transitorias de ideas
paranoides relacionadas con estrés o sintomas disociativos graves (Asociacion Psiquiatrica Americana, 2013).

Las personas con TLP enfrentan desafios en entornos educativos debido a su inestabilidad en las relaciones
interpersonales, impulsividad y reactividad emocional intensa. Estos comportamientos pueden llegar a afectar
la dinamica del trabajo en equipo, las relaciones con profesores y compaferos, el rendimiento académico y la
toma de decisiones relacionadas con la educacion (Diaz-Quiquia et al., 2020).

En estudiantes de medicina, puede provocar dificultades para concentrarse, mantener la motivacion y regular
sus emociones, que trae como consecuencia un bajo rendimiento académico. La inestabilidad emocional y los
cambios de humor también dificultan la gestion del estrés y la presion, asociados con las carreras biomédicas.
El estudio en profundidad de estos desafios es se hace necesario para brindar el apoyo adecuado a estudiantes
que padecen el TLP, pues esta informacion puede ayudar a comprender el trastorno y proporcionar asistencia
efectiva.

Es necesario destacar la importancia de promover la salud mental y el bienestar de los estudiantes de
medicina, quienes se desempefaran en la atencion médica futura. Dado que el TLP puede afectar negativamente
el rendimiento académico y la capacidad de los estudiantes para sobrellevar el estrés, es fundamental
comprender los factores asociados a este trastorno en este contexto. Esta comprension permitira desarrollar
estrategias de apoyo especificas y programas de intervencion que ayuden a los estudiantes a gestionar mejor
sus emociones, relaciones interpersonales y toma de decisiones. Por lo tanto, el estudio tuvo como objetivo
analizar los factores asociados al TLP en estudiantes de medicina.

METODOLOGIA

Se realiz6 una investigacion cualitativa de naturaleza descriptiva, donde se empleé una metodologia basada
en fuentes documentales a través de la revision bibliografica. El enfoque de esta investigacion se centro en la
adquisicion de datos significativos relacionados con la tematica de los factores asociados al trastorno limite
de la personalidad. Se aplico el método analitico-sintético, que permitioé una interpretacion detallada de la
informacion recopilada.

Se llevo a cabo una busqueda bibliografica en tres bases de datos cientificas: PubMed, SciELO y Scopus. Se
focalizo en la recopilacion de estudios publicados en el periodo comprendido entre 2013 y 2023. Para optimizar
la blsqueda, se utilizaron los siguientes términos y descriptores clave: “trastorno limite de personalidad” y
“estudiante de medicina”.

Asimismo, se aplicaron exclusiones especificas durante el proceso de investigacion. En primer lugar, se
descartaron los articulos de opinion, aquellos basados principalmente en puntos de vista personales, ya que
se buscaba informacion respaldada por evidencia solida. Ademas, se omitieron los documentos a los que
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se pude acceder Unicamente de resumenes, al carecer de contenido sustancial. Por Gltimo, los articulos
desactualizados, aquellos que excedian el limite de antigliedad.

RESULTADOS Y DISCUSION

Definicion de personalidad

La investigacion sobre la personalidad tiene sus raices en la antigua Grecia, donde se utilizaban mascaras
en el teatro para representar diversos roles, lo que permitia a los individuos personificar distintos estilos de
vida sin perder su identidad. En este contexto, el término “personalidad” proviene de la palabra “persona”
(Montano et al., 2009). A partir de aquello, se reconoce a la personalidad como la organizacion dinamica dentro
del individuo de los sistemas psicofisicos que determinan su ajuste Unico al entorno y modulan su adaptacion
a los cambios en el ambiente. Asi, se considera un aspecto clave para el desarrollo de las interacciones con el
entorno.

Siabato et al. (2013) describen la personalidad como un patréon complejo de caracteristicas psicoldgicas
profundamente arraigadas, que suelen ser inconscientes y dificiles de modificar. Estos rasgos se expresan
de manera automatica en casi todas las areas del funcionamiento del individuo, influyendo en su forma de
percibir, sentir, pensar, afrontar y comportarse. Estos rasgos surgen de una combinacion de factores biologicos
y aprendizajes que configuran la personalidad Unica de cada persona.

En otra definicion, Siabato et al. (2013) enfatizan que la personalidad se entiende como un conjunto de
rasgos psicologicos y mecanismos dentro del individuo que estan organizados y son relativamente estables.
Estos rasgos influencian las interacciones y adaptaciones del individuo al entorno intrapsiquico, fisico y social.

La personalidad de un individuo no se forma de manera aislada, se ve influida por una diversidad de factores
intrinsecos y extrinsecos; dentro de los primeros la parte biologica es esencial, lo genético influye en cuanto a
rasgos de la personalidad, como queda demostrado en la investigacion de Tello (2021) sobre factores asociados
al TLP.

Los factores sociales también tienen un protagonismo dentro de la personalidad e incluye el entorno
familiar, social, la escuela, lo cual desde las primeras etapas puede influir en las creencias, las actitudes y
comportamientos. Segin Cardenal et al. (2007), las personas con trastornos de la personalidad con frecuencia
presentan dificultades para adaptarse y establecer relaciones saludables debido a una disfuncion en la forma
en que perciben y responden a su entorno social. Las experiencias tempranas, como el tipo de apego con los
cuidadores o el ambiente familiar, son importantes para el desarrollo de la personalidad, ya que fomentan
patrones de comportamiento positivos o disfuncionales.

Por otro lado, el aspecto ambiental: las experiencias vitales, los traumas, pueden generar alteraciones de la
personalidad; también eventos traumaticos, estrés prolongado o adversidades presentes como la pobreza, la
violencia también contribuyen a algin trastorno en la personalidad. Estos tienen protagonismo en la capacidad
de adaptacion de las personas en cuanto a las demandas y los cambios del entorno, lo que finalmente puede
llevar a un funcionamiento ineficaz ya sea en sentido emocional o social. Entonces, la personalidad es un
constructo dinamico donde interactua la biologia, la sociedad y las experiencias personales (Vallejo et al.,
2012).

Relevancia de la personalidad en el ambito académico

La personalidad del individuo impacta en su desempeio académico y también en la interaccion en el ambito
educativo. Rasgos como la motivacion, autorregulacion, autoestima, formas de afrontamiento influyen en la
manera en que se enfrenta los desafios académicos. Segun la investigacion de Siabato et al. (2013), cuando un
estudiante tiene un nivel alto de consciencia y responsabilidad tiende a obtener mejor resultado académico
por su capacidad de organizacion, establecimiento de metas y cumplimiento efectivo de tareas. Por otro
lado, la personalidad infiere en el manejo de las presiones formativas, los plazos de entrega de tareas y la
competencia.

Otro elemento relevante en sentido académico es la capacidad de poder adaptarse a varias formas de
aprender; cuando la personalidad es mas flexible a experiencias nuevas un estudiante tiene mayor probabilidad
de ser receptivo a enfoques pedagogicos distintos, con lo que se favorece el aprendizaje dinamico, por lo
contrario, una personalidad cerrada o neuroticismo experimenta mas dificultas de adaptacion y esto afectar
negativamente el rendimiento académico (Zegarra et al., 2019).

La personalidad también presenta un rol importante en la interaccion de cada persona con sus docentes y
companeros; es decir, quienes con extrovertidos tienen mas facilidad de participar en discusiones en el aula,
hacer trabajos en equipos y llegar a la construccion de relaciones positivas (Rodriguez et al., 2020). Esto se
torna esencial para el desarrollo académico, pues la colaboracion es importante dentro del aprendizaje. En
cambio, una personalidad introvertida puede encontrar mas desafios y generar desconexion social que no lleva
al desarrollo de entornos favorables.
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Trastornos de la personalidad

El modelo de Millon (2011), al abordar la distincion entre la personalidad normal y patologica, subraya que
ambas comparten principios y mecanismos de desarrollo similares. Sin embargo, la diferencia radica en la
flexibilidad de la adaptacion al entorno. Mientras que segln Yang (2018) las personalidades “normales” muestran
una mayor capacidad para adaptarse a las circunstancias cambiantes, las personalidades con trastornos exhiben
patrones de conducta mas rigidos y desajustados. Estos trastornos pueden afectar gravemente las relaciones
interpersonales, el desempeno en el ambito laboral y el bienestar general del individuo.

La clasificacion de los trastornos de personalidad ha sido abordada desde diversas perspectivas. El sistema
mas utilizado en la actualidad es el propuesto por el DSM-5 (American Psychiatric Association, 2013), que
agrupa los trastornos de personalidad en tres grandes clisteres: el clUster A incluye trastornos como el
paranoide, esquizoide y esquizotipico, caracterizados por comportamientos extraios o excéntricos. El clister
B incluye trastornos como el limite, antisocial, histridénico y narcisista, que se caracterizan por una mayor
emocionalidad y conductas impulsivas o dramaticas. Por Ultimo, el cluster C comprende trastornos como el
evitativo, dependiente y obsesivo-compulsivo, que estan asociados con comportamientos ansiosos o temerosos
(Pena, 2023).

Algunos tedricos han propuesto enfoques dimensionales para la evaluacion de los trastornos de personalidad,
gue permiten unavision mas flexible de la patologia; estos sugieren que dichos trastornos pueden ser comprendidos
como variaciones extremas de rasgos de personalidad comunes, como el neuroticismo, la extraversion o la
apertura a nuevas experiencias. De esta manera, la clasificacion no solo se basa en la presencia o ausencia
de sintomas especificos, sino en la intensidad y la manifestacion de los rasgos de personalidad disfuncionales
(Lohanan et al., 2020).

Trastorno limite de la personalidad

El trastorno limite de la personalidad (TLP) es una de las formas mas complejas de psicopatologia debido
a su considerable heterogeneidad y variabilidad entre los individuos. Segiin el DSM-5 (American Psychiatric
Association, 2013), este trastorno se caracteriza por inestabilidad en la autoimagen, las metas personales, las
relaciones interpersonales y los afectos, ademas de impulsividad, conductas de riesgo y hostilidad. Normandin
et al. (2015) plantearon que las caracteristicas afectan aspectos especificos de la identidad, autonomia,
empatia e intimidad, con rasgos desadaptativos que se manifiestan en la afectividad negativa, antagonismo y
desinhibicion.

EL TLP no solo implica dificultades en la regulacion emocional, sino también en la capacidad de establecer
relaciones interpersonales satisfactorias, lo que obstaculiza la capacidad de los individuos para funcionar
adecuadamente en contextos sociales y académicos. Este trastorno afecta la capacidad de los individuos para
regular sus emociones y perturba procesos cognitivos esenciales, como el aprendizaje y la memoria, lo que
impacta negativamente en el funcionamiento cognitivo y psicosocial (Yang et al., 2018). Estos problemas pueden
traducirse en dificultades importantes en el ambito académico, como la incapacidad para mantener relaciones
saludables, colaborar eficazmente en proyectos grupales o aprovechar las oportunidades de aprendizaje, lo
que genera conflictos en el entorno académico y que se reflejan en cada persona (Diaz-Quiquia et al., 2020).

ELl TLP se caracteriza por impulsividad, manifestada en intentos de suicidio y conductas de riesgo, asi como
en relaciones interpersonales caodticas. Estas caracteristicas manifiestan la complejidad del trastorno y su
impacto en la formacion y practica de los estudiantes, particularmente en aquellos que se preparan para
carreras como la medicina, donde el funcionamiento psicosocial es esencial (Quek et al., 2019).

La disociacion también es un fendmeno comun en los pacientes con TLP, especialmente bajo estrés, lo que
implica autopercepcion inestable y trastornos en la memoria, la conciencia y la atencion, lo que evidentemente
puede generar dificultades en cualquiera de los ambitos en los que la persona se desenvuelve (Rodriguez et
al., 2020). Finalmente, Gurahua (2021) resalta que la incidencia del TLP sigue en aumento con el paso del
tiempo y que los casos de este trastorno probablemente creceran en los proximos afnos, a pesar de los desafios
persistentes en su diagndstico debido a su asociacion con otras comorbilidades psiquiatricas.

Factores de riesgo y comorbilidades

ELTLP enfrenta un desafio importante en cuanto a su diagndstico y tratamiento debido a la falta de conciencia
publica, el estigma asociado y las barreras para acceder a los servicios de salud mental. Esta situacion ha
llevado a que, en muchos casos, el TLP sea subdiagnosticado y subtratado, lo que agrava la situacion de los
pacientes y dificulta su acceso a intervenciones oportunas (Tello, 2021).

Se estima que hasta la mitad de las personas con TLP enfrenta obstaculos significativos en el ambito laboral, lo
que con frecuencia les impide mantener empleos estables o alcanzar la autosuficiencia econémica. La situacion
puede derivar en pensiones por discapacidad en etapas tempranas de sus vidas, que afecta su capacidad para
llevar una vida independiente. Ademas, la inestabilidad emocional y las conductas impulsivas propias del
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TLP pueden dificultar ain mas la adaptacion en ambientes laborales, exacerbando las dificultades sociales y
economicas que enfrentan estos individuos (Wright et al., 2016).

Asimismo, el TLP se relaciona con diversas comorbilidades fisicas y mentales. Existe una probabilidad mayor
de experimentar problemas de salud fisica, como enfermedades cardiovasculares, infecciones y trastornos
metabdlicos, lo cual puede deberse a los patrones de conducta autodestructivos y la falta de autocuidado que
a menudo acompafan al TLP. Es importante sefalar que estas comorbilidades complican el tratamiento del
trastorno, y aumentan el riesgo de desarrollar problemas de salud a largo plazo, lo que enfatiza la necesidad de
que se consideren tanto sus manifestaciones psicologicas como sus implicaciones fisicas (Gomez et al., 2022).

La prevalencia del TLP en la poblacion general varia considerablemente, estimandose entre un 0,5% y un
5,9% a nivel mundial (Gurahua, 2021). Se evidencia a la variabilidad en los estudios y la posible subestimacion
del trastorno debido a los factores mencionados en el apartado anterior. En los Estados Unidos, se reporta
una prevalencia del 1,6%, lo que indica que una proporcion relativamente pequena de la poblacion general
se ve afectada por este trastorno. Sin embargo, la prevalencia se eleva en individuos con comorbilidades
psiquiatricas, lo que sugiere que el TLP podria estar fuertemente asociado con otros trastornos mentales, como
la depresion, el trastorno de ansiedad y el abuso de sustancias.

En cuanto a los grupos especificos, los adolescentes presentan tasas de prevalencia notoriamente elevadas.
La tasa acumulada de prevalencia en adolescentes es del 1,4% a los 16 afhos, aumentando a un 3,2% a los 22
anos (Gurahua, 2021). Este aumento podria estar relacionado con los cambios emocionales y sociales propios
de la adolescencia, una etapa de la vida caracterizada por inestabilidad y busqueda de identidad. Se destaca
que aproximadamente el 50% de los adolescentes hospitalizados en servicios de psiquiatria cumplen con los
criterios para el diagnostico de TLP.

Trastorno limite de la personalidad en estudiantes de medicina
El grupo focal de estudiantes de medicina, dada su edad y las etapas del desarrollo humano, esta
vinculado con la poblacion adolescente. En este contexto, Wright et al. (2016) subraya que, aunque el diagndstico
de TLP en adolescentes ha sido objeto de controversia, es innegable y necesario intervenir clinicamente en
aquellos adolescentes que presentan caracteristicas clinicas de este trastorno. La intervencion temprana es
crucial para reducir el curso negativo de la enfermedad en este grupo etario.

De manera similar, Diaz-Quiquia et al. (2020) senala que el ingreso de estudiantes mas jovenes a las
universidades podria contribuir a la prevalencia de trastornos en este grupo. En su investigacion, se encontrd
que el 6% de los estudiantes presentaban trastornos dilucionales moderados, y a la par un estudio realizado
en 1967 en Estados Unidos compar6 a estudiantes de medicina con trastornos de personalidad, observando
que estos estudiantes, a pesar de padecer trastornos, tenian un coeficiente intelectual elevado y una vida
“normal”, con similares posibilidades en comparacion con sus companeros.

En el contexto de los estudiantes de medicina que padecen TLP, uno de los aspectos mas cruciales es asegurar
que la intervencion en situaciones de urgencia se integre de manera efectiva en el plan general de atencion del
paciente. En este sentido, Vera et al. (2019) resalta la importancia de que el psiquiatra que evalua al paciente
tenga acceso a toda la informacion relevante y de la coordinacion entre diferentes niveles asistenciales, lo que
se convierte en un componente esencial para el proceso de atencion y manejo del trastorno.

El trastorno TLP representa un reto importante para los estudiantes de medicina debido a sus caracteristicas
de inestabilidad emocional, problemas en las relaciones interpersonales, impulsividad y falta de control, lo
cual puede influir negativamente en su rendimiento académico y en la adquisicion de habilidades necesarias
para su futura practica profesional. Este trastorno también puede afectar las relaciones interpersonales de
los estudiantes con sus pares, profesores y supervisores, generando dificultades en el entorno universitario y
clinico (Meaney et al., 2016).

El TLP afecta tanto la atencion como el procesamiento de la informacion, lo que puede traducirse en
comportamientos impulsivos y en la dificultad para adaptarse a las demandas de los primeros afos de la
carrera, que requieren conocimientos declarativos y procedimentales, asi como habilidades interpersonales
mas complejas en los cursos posteriores (Fonagy & Bateman, 2008; Lievens et al., 2009).

EL TLP tiene una etiologia compleja, ya que no puede atribuirse a una sola causa, sino a una interaccion de
factores genéticos, neuroldgicos y psicologicos. Aunque la heredabilidad del TLP es baja, se han identificado
polimorfismos genéticos relacionados con neurotransmisores como la serotonina, que podrian conferir cierta
vulnerabilidad a desarrollar este trastorno (Obando, 2015).

El trauma psicologico o social provoca cambios en areas cerebrales especificas, lo que se puede explicar
mediante mecanismos epigenéticos y neuroplasticidad, procesos que permiten que el cerebro se adapte y
reorganice en respuesta a experiencias adversas, mismas que pueden afectar areas clave relacionadas con la
regulacion emocional, el control de impulsos y la memoria (Guendelman et al., 2014). Estudios neurobiologicos
han observado una disminucion en el volumen de la amigdala y el hipocampo en pacientes con TLP, lo que
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podria ser un rasgo distintivo de este trastorno, aunque la falta de investigaciones longitudinales complica la
comprension precisa de las alteraciones cerebrales asociadas al TLP (Tapasco, 2018).

En el contexto académico, los estudiantes de medicina con TLP suelen experimentar distorsiones cognitivas,
como la atribucion de intenciones errdneas, el catastrofismo, el pensamiento dicotomico y la toma de decisiones
impulsivas basadas en emociones, las cuales normalmente aparecen en un contexto de estudio constante y
bajo presion (Gonzalez et al., 2023). Estas distorsiones disminuyen el funcionamiento tanto a nivel personal
como social, lo que perpetla patrones de interaccion inapropiados y contribuye a un rendimiento académico
limitado.

A medida que los estudiantes avanzan en su carrera, se enfrentan a situaciones cada vez mas complejas
que requieren habilidades de razonamiento y manejo de estrés, aspectos que el TLP puede dificultar
significativamente. En este sentido, factores estresantes como el cambio de educacion secundaria a universitaria,
la carga académica intensa y la percepcion de contenidos curriculares poco relacionados con la practica médica
contribuyen al aumento de la prevalencia de TLP en este grupo (Quek et al., 2019).

Adicionalmente, se ha identificado una asociacion significativa entre TLP y cuadros de ansiedad, depresion
y discriminacion, lo que refuerza la necesidad urgente de abordar estos trastornos para garantizar la salud
mental de los estudiantes de medicina y mejorar su bienestar emocional y académico (Tello, 2021). En la tabla

1 se presentan las posturas de los autores revisados en relacion al TPL.

Tabla 1. Contribuciones en la comprension del Trastorno Limite de la Personalidad (TLP) y su impacto en la
formacién médica (2013-2023).

Autor Planteamiento Aporte
Siabato et La personalidad es un patron com- Subraya como la personalidad influye en el funcio-
al. (2013) plejo de caracteristicas psicologicas  namiento del individuo y su relacion con la per-
’ profundamente arraigadas. cepcion, emocion y conducta.
El trauma psmqloglco 0 social puede Explica la influencia del trauma en el cerebro,
Guendelman provocar cambios en areas cerebra- .
etal. (2014) les a través de mecanismos epigené- que contribuye al desarrollo de trastornos como
Hieos. el TLP.
Obando EL;&Z;eeﬁre;?:;r?acsor:;ggg Lr:;to Destaca la prevalencia del TLP en jovenes, lo cual
(2015) anos. es ecliJalmente en adolescen- es relevante para estudiantes de medicina que
tes » €3P aun estan en esa etapa.
Meanev et ELl TLP afecta las relaciones interper- Expone cémo el TLP interfiere en la formacion
al (20)1/6) sonales, el rendimiento académicoy médica, afectando el desarrollo de habilidades
’ las habilidades clinicas. profesionales y personales.
Los trastornos de personalidad afec- . .
. . ., . Muestra la importancia de tener en cuenta las
Wright et tan la interaccion de los estudiantes R . .
al. (2016) de medicina con pacientes y cole- caractenstllcas <Ije la personalidad para el éxito en
) gas la formacion médica.
La falta de 1nve§t1gac1ones long1'-l Resalta la necesidad de mas estudios para com-
Tapasco tudinales complica la comprension ,
(2018) de las alteraciones cerebrales en el prender como el TLP afecta el cerebro a largo

Yang (2018)

TLP.

La personalidad normal y patologica
comparten principios similares, pero
con diferencias en la flexibilidad.

El TLP esta asociado a comorbili-

plazo.

Destaca como las personalidades con trastornos
presentan rigidez en su adaptacion al entorno,
afectando su desempeno.

Sefnala que las comorbilidades fisicas agravan el

Vera et al. dades fisicas como enfermedades : . . .
. tratamiento y el manejo del TLP, influenciando la
(2019) cardiovasculares y trastornos meta- .
s salud general del paciente.

bolicos.

Factores estresantes y la carga aca-  Explica como el entorno académico puede agravar
Quek et al. . . , .
(2019) démica masiva afectan el desempe- o desencadenar sintomas de TLP en estudiantes

no de los estudiantes de medicina.

de medicina.
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Autor Planteamiento Aporte
Diaz-Qui- EL TLP genera distorsiones cognitivas Apunta a como estas distorsiones afectan el rendi-
quia et al. y problemas en la toma de decisio- miento y la toma de decisiones de los estudiantes
(2020) nes. de medicina.

El TLP se caracteriza por inestabi- Expone como estos aspectos impactan directa-
Gurahua : - . . ..
(2021) lidad emocional y problemas en las mente la capacidad de los estudiantes de medici-

Tello (2021)

Gomez et
al. (2022)

Gonzalez et

relaciones interpersonales.

EL TLP esta relacionado con cuadros
de ansiedad, depresion y discrimina-
cion en estudiantes de medicina.

ELl TLP esta asociado a problemas de

salud fisica y mental, lo que compli-
ca el tratamiento.

El TLP implica errores cognitivos,
como atribuciones erréneas y pensa-

na para interactuar con otros.

Senala la prevalencia de estos trastornos comor-
bidos y su impacto en la salud mental y el rendi-
miento académico.

Subraya como el TLP afecta tanto la salud fisica
como psicologica, incrementando los desafios en
el tratamiento y manejo.

Muestra como estos sesgos cognitivos afectan la
interaccion social y el desempeio en la formacion

al. (2023) miento dicotémico. médica.

El tratamiento del TLP requiere te- Aporta la importancia de intervenciones terapéu-
Zegarra et . -, A .
al. (2023) rapias a largo plazo, con duracion ticas prolongadas para manejar el TLP de manera

que puede extenderse hasta 4 afnos.  efectiva.

Estrategias de manejo y soporte

El TLP plantea desafios importantes en la formacion profesional de los estudiantes de medicina, ya que
los sintomas y comportamientos asociados afectan el desarrollo de habilidades clinicas, la comunicacion con
los pacientes y el cumplimiento de los estandares de atencion médica. Segun Doherty & Nugent (2011), la
personalidad de los estudiantes de medicina influye significativamente en su éxito a largo plazo. En este sentido,
Gurahua (2021) describe el TLP como un trastorno caracterizado por inestabilidad emocional, problemas en las
relaciones interpersonales, control de impulsos y una autoimagen alterada.

En la educacion médica avanzada, los estudiantes deben adquirir conocimientos y habilidades técnicas, pero
también demostrar una conducta adecuada en sus interacciones con pacientes y colegas. Ademas, Doherty
& Nugent (2011) sugieren que, si se identifican pruebas suficientemente convincentes que indiquen que los
factores de personalidad son predictivos del rendimiento de los estudiantes de medicina, las facultades deberian
considerar la inclusion de una evaluacion de estos factores en sus procesos de seleccion.

En cuanto a la prevencion y tratamiento del TLP, es fundamental destacar ayudas terapéuticas, aunque
varian tedricamente y en la practica, coinciden en la necesidad de emplear técnicas orientadas a abordar
aspectos clave del trastorno (Pefa, 2023). Esto incluye trabajar en la regulacion de la afectividad y la gestion
de conductas impulsivas y explosivas, que son caracteristicas centrales del TLP (Barria, 2019).

En cuanto a la duracién de los tratamientos, se estima que el proceso terapéutico para pacientes con TLP
puede variar significativamente, con una duracion minima de aproximadamente seis meses, lo que podria llevar
a una remision parcial de los sintomas (Vasquez, 2016). No obstante, para obtener resultados mas profundos y
duraderos, el periodo terapéutico puede extenderse hasta cuatro anos, dependiendo del enfoque terapéutico y
las necesidades individuales del paciente. La terapia a largo plazo ayuda debido a la complejidad del TLP y la
necesidad de abordar sus manifestaciones arraigadas y sus patrones de comportamiento (Zegarra et al., 2019).

El desafio en los servicios de urgencias radica en gestionar la crisis, evaluar el riesgo y, al mismo tiempo,
validar el sufrimiento del paciente, es necesario promover la participacion activa del paciente en las decisiones
que se tomen. En la gestion de crisis en el entorno de urgencias, el primer paso es evaluar el estado mental del
paciente y descartar enfermedades coexistentes como depresion, psicosis o trastornos relacionados con el uso
de sustancias (Fernandez-Guerrero, 2017). Antes de considerar la hospitalizacion, es fundamental explorar otras
alternativas y, si es necesario, plantear un seguimiento apropiado dentro de un marco de tiempo acordado. En
casos donde sea pertinente, se puede implementar un tratamiento farmacoldgico como parte de la estrategia
de atencion.

CONCLUSIONES

El TLP puede plantear desafios significativos para los estudiantes de medicina, ya que puede afectar
negativamente su desempeio académico, sus relaciones interpersonales y el desarrollo de habilidades clinicas.
La etiologia del TLP es compleja y multifacética, con factores genéticos y ambientales que contribuyen a su
desarrollo. La deteccion temprana y la intervencion son esenciales para apoyar a los estudiantes afectados y
ayudarlos a superar los desafios asociados con este trastorno.
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La prevencion y el tratamiento del TLP son procesos prolongados que requieren abordar la regulacion de
la afectividad, la gestion de conductas impulsivas y explosivas, y trabajar en patrones de comportamiento
arraigados. Los servicios de urgencias desempefan un papel decisivo en la gestion de crisis relacionadas con el TLP.
La coordinacion entre niveles asistenciales y la evaluacion adecuada del paciente son esenciales para garantizar
una atencion efectiva. La conciencia de los factores de riesgo, como predisposicion genética y exposicion a
situaciones traumaticas, es fundamental para la deteccion temprana y la intervencion. La identificacion y el
apoyo temprano pueden ayudar a los estudiantes y pacientes a superar los desafios asociados con el TLP.
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