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RESUMEN

La salud mental es uno de los temas que ha cobrado mayor importancia en la
comunidad universitaria en los últimos años, especialmente en Medicina Veterinaria, una
profesión con altas tasas de suicidio. El estudio tuvo como objetivo determinar el bienestar
subjetivo de los estudiantes de Medicina Veterinaria de dos instituciones de educación
superior de la zona central de Chile, el que contempla tanto el bienestar experimentado
como el recordado. Se utilizó un método de tipo cuantitativo, descriptivo y no experimental
con una muestra no probabilística (n=97), formado por alumnos de la ciudad de Santiago
(n=46) y de Viña del Mar (n=51), que contestaron voluntariamente el cuestionario el
índice de Felicidad de Pemberton (PHI). El bienestar recordado fue de 5.2 y el bienestar
experimentado de 5.1, siendo clasificados como bajo. Asimismo, 56% de los estudiantes
manifestó experimentar bienestar en el último tiempo. Los resultados indican que la
población encuestada es capaz de experimentar menores experiencias positivas que otras
poblaciones a nivel mundial. Se advierte y plantea la necesidad de fortalecer los procesos
formativos del área transversal, específicamente las competencias emocionales, con el
fin de mejorar el bienestar subjetivo de los estudiantes al influir en su percepción de
felicidad y satisfacción con su vida.
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ABSTRACT

Mental health is one of the topics that has become increasingly important in the
university community in recent years, especially in Veterinary Medicine, a profession
with high suicide rates. The study aimed to determine the subjective well-being of
veterinary medicine students from two higher education institutions in central Chile,
considering both experienced and remembered well-being. A quantitative, descriptive,
and non-experimental method was used with a non-probability sample (n=97) comprised
of students from Santiago (n=46) and Viña del Mar (n=51). They voluntarily completed
the Pemberton Happiness Index (PHI) questionnaire. Their remembered well-being was
5.2, and their experienced well-being was 5.1, values considered low. Furthermore, 56% of
students report on recent well-being experiences. The results indicate that the surveyed
population is likely to experience fewer positive experiences than other populations
worldwide. It is noted and emphasized the need to strengthen training processes in the
cross-curricular area, specifically emotional competencies, in order to improve students’
subjective well-being by influencing their perception of happiness and life satisfaction.

Keywords: higher education, veterinary medicine, subjective well-being, curriculum

INTRODUCCIÓN

En Chile, el 15.8% de la población tiene
sintomatología depresiva, valor que se ha
mantenido sin variaciones significativas du-
rante las últimas tres aplicaciones de la en-
cuesta nacional de salud; siendo las mujeres
con 21.7% en tanto que los hombres figuran
con 10%. Estas afecciones constituyen un
alto ausentismo laboral por licencias médicas
(Ministerio de Salud Chile, 2017). Esta
temática, por lo tanto, se plantea como un
aspecto prioritario, pues se estima que un 18%
de la población chilena ha consultado con un
especialista de salud mental en algún momen-
to en su vida (Silva et al., 2013).

Respecto a la población universitaria
existen diversos estudios que dan cuenta de
la realidad de algunos problemas de salud
mental (Antúnez y Vinet, 2013), siendo una
etapa especialmente sensible por el desafío
de asumir nuevas responsabilidades al ingre-
sar a la vida universitaria y en ciertos casos
trasladarse de ciudad y región. Además, en
la etapa universitaria aparecen otros elemen-

tos vinculados al proceso de enseñanza apren-
dizaje como son las evaluaciones, las tareas
y el cumplimiento de los trabajos académi-
cos, lo cual implica periodos de tensión para
el estudiante, el llamado estrés académico
(Cova Solar et al., 2007; Antúnez y Vinet,
2013).

El estrés académico representa un pro-
ceso dinámico al que se enfrentan los estu-
diantes por las demandas propias de la vida
universitaria, lo que puede generar un des-
equilibrio sistémico que se expresa en sínto-
mas físicos, psicológicos, comportamentales
y que demanda la implementación de estra-
tegias de afrontamiento con el objeto de dis-
minuir aquellos factores estresantes del con-
texto educacional (Jerez-Mendoza y Oyarzo-
Barría, 2015). Diversas investigaciones re-
portan que un 98.4% de los estudiantes ma-
nifiesta haber sentido alguna vez estrés, siendo
que el 96.2% de las mujeres y el 88.5% de
los hombres manifestaron haber sufrido un
estrés alto, especialmente por las sobrecar-
gas de tareas y el tiempo limitado para la rea-
lización de trabajos (Mazo et al., 2013; Jerez-
Mendoza y Oyarzo-Barría, 2015).
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Investigaciones previas sobre salud men-
tal en jóvenes universitarios reportan que
36.2% de las mujeres y un 28.9% de los hom-
bres presentan trastornos emocionales aso-
ciados a la depresión y ansiedad (Araneda et
al., 1992), mientras que otros estudios en
Chile reportan que el 11.8% de jóvenes entre
15 a 24 años presentan trastornos ansiosos
(Vicente et al., 2012). Asimismo, dan cuenta
de que el 28% tiene sintomatología depresiva
(Rossi et al., 2019).

La carrera de Medicina Veterinaria se
destaca por ser una de las profesiones con
una alta tasa de suicidios a nivel mundial (Platt
et al., 2010; Milner et al., 2015; Schwer-
dtfeger et al., 2020). Asimismo, Brscic et al.
(2021) examinaron varias publicaciones que
proponían una serie de medidas para mejorar
el bienestar mental tanto de los estudiantes
como de los profesionales en el campo pro-
fesional. Reportaron la importancia de incor-
porar, en los planes de estudio de la carrera,
temas como la forma de afrontar la muerte
de animales, la interacción con los dueños de
mascotas, la comunicación efectiva con los
clientes y colegas y la inteligencia emocio-
nal. Asimismo, Schutte et al. (2007) y Martins
et al. (2010) indicaron la existencia de una
relación positiva entre la inteligencia emocio-
nal y la salud. Además, Sarrionandia y
Mikolajczak (2019) confirmaron, mediante un
metaanálisis, que la inteligencia emocional se
relaciona significativamente con la calidad del
sueño, con la glicemia, con la variabilidad de
la frecuencia cardíaca y la cortisolemia.

El bienestar subjetivo (BS) es un térmi-
no utilizado para describir la percepción que
una persona tiene sobre su propia felicidad y
satisfacción con la vida (Rossi et al., 2019).
Comprende todo aquello de lo que el propio
sujeto determina como emociones, sentimien-
tos y experiencias positivas, asociado a su
funcionamiento social, psíquico y físico
(Delfino et al., 2019) implicando la capaci-
dad de reflexionar sobre la propia condición
de manera consciente y procurar transmitirlo
a las personas con las que se interactúa.

El BS está compuesto por tres elemen-
tos principales: La satisfacción con la vida, la
experimentación de emociones positivas y la
falta de emociones negativas. Asimismo, por
tres componentes: El hedónico que
corresponde al juicio global del sujeto sobre su
vida y la felicidad como aspecto recordado
sobre eventos de su desarrollo; el eudaimónico,
que son los aspectos psicológicos y desarrollo
personal y el social, que es la valoración de
circunstancias y funcionamiento de la sociedad.
Estos tres aspectos deben estar presentes para
que el sujeto tenga la percepción de felicidad
(Martínez Zelaya et al., 2018). De allí que estos
aspectos se han convertido en un área impor-
tante de investigación y aplicación en la
psicología positiva y la salud mental (Martínez
Zelaya et al., 2018; Delfino et al., 2019).

Los antecedentes anteriormente ex-
puestos dan cuenta de los diversos proble-
mas asociados a la salud mental y bienestar
de los jóvenes universitarios. Ante esto, la
presente investigación tuvo como objetivo
determinar el estado de bienestar subjetivo
en estudiantes de pregrado de la carrera de
Medicina Veterinaria.

MATERIALES Y MÉTODOS

El estudio utilizó un método cuantitati-
vo, de tipo descriptivo y no experimental. La
muestra es de tipo no probabilística (n=97),
compuesta por estudiantes de dos casas de
estudios, una ubicada en la ciudad de Santia-
go (n=46) y la otra en Viña del Mar (n=51),
Chile. Los criterios de inclusión fueron ser
estudiante regular de la carrera de Medicina
Veterinaria (Universidad Andrés Bello o Viña
del Mar), ser mayor de edad y firmar el con-
sentimiento informado.

Los estudiantes fueron contactados du-
rante 2020-2021 por medio de clases presen-
ciales o por medio de su aula virtual en donde
primeramente debían aceptar el estudio y el
consentimiento informado. Los alumnos lle-
naron una encuesta de carácter socio-demo-
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gráfica (género, escuela, estado y tipo de
convivencia, domicilio actual y procedencia,
trabajo y su modalidad, presencia de hijos,
número y edad de hijos, nivel educacional
sostenedor hogar y su actividad, año ingreso
universidad, asistencia psicológica/psiquiátri-
ca, red de apoyo y pasatiempos, entre otras)
y contestaron un cuestionario para determi-
nar el índice de Felicidad de Pemberton (PHI)
(Cuadro 1).

El índice de Felicidad de Pemberton
(PHI), creado por Hervás y Vázquez (2013),
validado en Chile por Martínez-Zelaya et al.
(2018) tiene una escala que consta de dos
componentes:

- El inicial es el bienestar recordado, cons-
tituido por 11 ítems: general (1 y 2),
eudaimónico (3-8), hedónico (9 y 10 que
puntean inversamente) y finalmente el
social (11). Las respuestas van de 0 a
10, siendo 0 en total desacuerdo y 10
totalmente de acuerdo.

- El segundo componente está formado
por 10 elementos relacionados con el
bienestar que son reportados al día si-
guiente y se dividen en cinco experien-
cias positivas (por ejemplo, «Disfruté
pasar tiempo con alguien») y cinco ex-
periencias negativas (por ejemplo, «Me
sentí ansioso por asuntos personales»).
Se puede establecer un índice de bien-

Cuadro 1. Componentes del cuestionario del índice de Felicidad de Pemberton (PHI) 
 

N.° Ítem Dimensiones 

Q1 Estoy muy satisfecho con mi vida Bienestar general 
Q2 Tengo la energía para realizar mis tareas diarias Bienestar general 
Q3 Creo que mi vida es útil y que vale la pena Bienestar eudaimónico 
Q4 Estoy satisfecho conmigo mismo Bienestar eudaimónico 
Q5 Mi vida está llena de experiencias de aprendizaje y desafíos 

que me hacen crecer 
Bienestar eudaimónico 

Q6 Me siento muy conectado con las personas que me rodean Bienestar eudaimónico 
Q7 Me siento capaz de resolver la mayoría de mis problemas 

diarios 
Bienestar eudaimónico 

Q8 Creo que puedo ser yo mismo en las cosas importantes Bienestar eudaimónico 
Q9 Disfruto muchas cosas pequeñas todos los días Bienestar hedónico 
Q10 Tengo muchos malos momentos en mi vida diaria Bienestar hedónico 
Q11 Creo que vivo en una sociedad que me permite realizar 

plenamente mi potencial 
Bienestar social 

Q12.A Algo que hice me enorgulleció Bienestar experimentado 
Q12.B A veces, me sentí abrumado Bienestar experimentado 
Q12.C Hice algo divertido con alguien Bienestar experimentado 
Q12.D Estaba aburrido la mayor parte del tiempo Bienestar experimentado 
Q12.E Hice algo que realmente disfruto haciendo Bienestar experimentado 
Q12.F Estaba preocupado por asuntos personales Bienestar experimentado 
Q12.G Aprendí algo interesante Bienestar experimentado 
Q12.H Me di un regalo Bienestar experimentado 
Q12.I Sucedieron cosas que realmente me enojaron Bienestar experimentado 

Q12.J Sentí falta de respeto por alguien Bienestar experimentado 

El ítem Q10 tiene calificación inversa. 
El valor Q12 se obtiene de la suma de las respuestas “Sí” obtenidas de los subítems A, C, E, G y H, en tanto que 
para los subítems B, D, F, I y J se consideran las respuestas “No” 
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estar compuesto combinando las califi-
caciones de ambos conjuntos. En este
método, las puntuaciones de las expe-
riencias de bienestar se suman, con un
valor añadido de 1 para las experiencias
positivas y de 1 para la ausencia de ex-
periencias negativas, lo que da como re-
sultado un total que oscila entre 0 y 10,
lo que se denomina elemento 12. Este
enfoque, como lo describen Moyano-Diaz
et al. (2021), también permite diferen-
ciar entre el nivel de felicidad sentido y
la felicidad acumulada dentro de la mis-
ma escala, proporcionando información
sobre los diversos elementos que contri-
buyen a la felicidad general.

El estudio «Bienestar y su medida: vali-
dación del Pemberton Happiness Index en
tres países latinoamericanos» de Martínez
Zelaya et al. (2018) evaluó la validez y
confiabilidad del PHI en Argentina, Chile y
México. El análisis de los datos mostró que
el PHI tiene una estructura unidimensional,
lo que significa que las preguntas del cuestio-
nario miden un solo constructo subyacente
(la felicidad y el bienestar subjetivo). Ade-
más, el estudio demostró que el cuestionario
es consistente y preciso al medir el bienestar
subjetivo en diferentes momentos, y que no
hubo diferencias significativas en los puntajes
entre los tres países evaluados, lo que sugie-
re que el cuestionario es aplicable y compa-
rable en diferentes contextos culturales.

Las fórmulas para determinar el índice
de felicidad PHI son las siguientes:
-Índice de Felicidad: (Q1 + Q2 + Q3 + Q4

+Q5 + Q6 +Q7 + Q8 + Q9 + Q10(
+ Q11+Q12) (
- Bienestar eudaimónico:

(Q3+Q4+Q5+Q6+Q7+Q8)/6
- Bienestar general: (5Q1 + Q2)/2
- Bienestar hedónico; (Q9 + Q10)/2
- Bienestar social: Q11
- Bienestar experimentado: Q12
- Bienestar recordado: (Q1 + Q2 + Q3 +

Q4 + 5Q5 + Q6 +Q7 + Q8 + Q9 +
Q10() + Q11)/11

La calificación del PHI corresponde a
Cerna et al. (2018), siendo Muy baja (0-3.7),
Baja (3.71-5.90), Media (5.91-7.90), Alta
(7.91-9.20) y Muy Alta (9.21-10.00).

Los datos se estructuraron en tablas de
distribución de frecuencias, con porcentajes
calculados y desviación estándar. La prueba
exacta de Fisher y la prueba de Chi cuadra-
do se emplearon para establecer la relación
entre las variables y los grupos investigados.
El estudio se ajustó a las normas nacionales e
internacionales sobre las consideraciones éti-
cas relacionadas con el bienestar y la bioética
en la investigación (Hervás y Vázquez, 2013;
Asociación Médica Mundial, 2019).

RESULTADOS Y DISCUSIÓN

Se encuestaron 97 estudiantes de Me-
dicina Veterinaria; 46 sujetos de una institu-
ción de educación superior de la Región Me-
tropolitana y 51 de una institución de educa-
ción superior de Viña del Mar. Los resulta-
dos obtenidos para la prueba PHI en bienes-
tar recordado fue de 5.2 (Cuadro 2), en tanto
que el bienestar experimentado fue de 5.1,
siendo calificaciones consideradas como ba-
jas. El 56% de los encuestados manifestó
experimentar bienestar en el último tiempo
(Cuadro 3, Figura 1).

Se dispone de pocos estudios en la po-
blación latinoamericana, entre ellos el estu-
dio sobre el PHI en México; Perú y Brasil
(Hervás yVázquez, 2013; Cerna et al., 2020;
Abril Valdez et al., 2021), demostrando que
el PHI es una herramienta útil para medir la
felicidad y el bienestar subjetivo en diferen-
tes grupos de población.Respecto a la pobla-
ción objetivo del presente estudio (estudian-
tes de la carrera de medicina veterinaria), se
considera que el PHI podría ser una herra-
mienta útil para evaluar el bienestar subjetivo
(BS) al encontrarse validado en Chile
(Martínez Zelaya et al., 2018) y detectar po-
sibles áreas de preocupación o fortaleza.



Rev Inv Vet Perú 2025; 36(3): e309046

R.Weinborn et al.

El PHI podría utilizarse para evaluar la
efectividad de intervenciones dirigidas a me-
jorar el BS de los estudiantes de Medicina
Veterinaria. Los resultados en bienestar re-
cordado presentaron menores puntuaciones
(Cuadro 4), estableciéndose diferencias es-
tadísticas significativas al comparar con la
población Argentina (Delfino et al., 2019),
posiblemente debido a que la toma de mues-
tra en Chile fue durante la pandemia del
Covid-19; asimismo, la población de Argenti-
na tenía una media de 28 años; es decir, más
madura emocionalmente que la población del
presente estudio, quienes tendrían entre 18-
25 años, dato que se puede inferir desde otros

estudios (Calderón, 2015; Delfino et al., 2019;
Rossi et al., 2019). No obstante, se eviden-
cia valores más bajos de BS en el presente
estudio que los valores reportados en diver-
sas poblaciones a nivel mundial en donde se
ha utilizado este instrumento (Hervás y
Vázquez, 2013). Es importante recordar que
BS y la felicidad son conceptos multidimen-
sionales y complejos que no pueden medirse
completamente con una sola herramienta de
evaluación, de allí que es posible que se
necesiten herramientas adicionales, como
entrevistas o grupos focales, para obtener una
comprensión más completa del BS en
estudiantes de Medicina Veterinaria.

En general, al revisar los resultados de
bienestar experimentado y bienestar recor-
dado del presente estudio, se nota que la
población local es capaz de experimentar
menores experiencias positivas (Cuadro 2);
sin embargo, al compararla con otras pobla-
ciones (Hervás y Vásquez, 2013) se observa
que solo en Japón se describen valores más
bajos que para la muestra chilena (Cuadro
5). Este resultado podría confirmar lo men-
cionado en numerosas investigaciones de sa-
lud mental que indican que Chile es uno de
los países con mayores índices de depresión
(Martínez Zelaya et al., 2018).

Al comparar los resultados de Bienes-
tar experimentado con los estudios de Delfino
et al. (2019) en Argentina y de Martínez
Zelaya et al. (2018) en Chile, se puede ob-
servar que no hubo diferencias estadísticas
significativas con los resultados de Argentina

Cuadro 2. Índice de felicidad (%) y de bienestar de estudiantes de Medicina Veterinaria de dos 
instituciones de educación superior chilenas  

 

Localidad de la 
institución 

Índice 
felicidad 

B. eudaimó- 
nico 

B. General 
B. 

hedónico 
B. social 

B. experi-
mentado 

B. 
recordado 

Viña del Mar 56.0 5.0 4.0 4.8 3.3 5.0 4.6 
Región 
Metropolitana 

68.4 6.2 5.3 5.8 4.0 5.1 5.8 

Total 62.2 5.6 4.6 5.3 3.6 5.1 5.2 

 

Cuadro 3. Bienestar experimentado promedio 
de estudiantes de Medicina Veterinaria de dos 
instituciones de educación superior chilenas 
 

Índice de Felicidad de 
Pemberton 

% 

Q12A 56.7 
Q12B 66.0 
Q12C 77.3 
Q12D 49.5 
Q12E 51.5 
Q12F 83.5 
Q12G 49.5 
Q12H 45.4 
Q12I 43.3 
Q12J 33.0 

Promedio 55.6 
En los sub-ítems B, D, F, I y J se consideran las 
respuestas “No” 
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Figura 1. Comparación porcentual de Bienestar Experimentado de estudiantes de Medicina
Veterinaria de dos instituciones de educación superior chilenas. En los sub-ítems B,
D, F, I y J se consideran las respuestas “No”

 

en tres preguntas, pero hubo diferencias es-
tadísticas en todas las mediciones con el es-
tudio chileno (Cuadro 6). Es preocupante que,
una población que aún no se encuentra for-
mada socioemocionalmente, se sientan me-
nospreciados en un alto porcentaje; sin em-
bargo, es positivo que una alta proporción de
los encuestados no se haya sentido desbor-
dado ni preocupado por temas personales,
sobre todo considerando el efecto pandemia
sobre la salud mental de la población chilena.

Si bien el trabajo presentado tiene la
limitante respecto al tamaño muestral, es fac-
tible de evidenciar bajos puntajes a nivel na-
cional en estudiantes de Medicina Veterina-
ria. El vínculo entre el BS y la carrera de
Medicina Veterinaria puede verse
influenciada por diversos factores que lleguen
a ocasionar altos niveles de estrés debido
entre otras a la carga académica, las prácti-
cas profesionales y la responsabilidad de cui-
dar de los animales (Calderón, 2015). Esto
puede afectar negativamente su BS y su
calidad de vida en caso de que no tengan
desarrollada su inteligencia emocional

(Sánchez-Álvarez et al., 2016). Por otro lado,
los estudiantes pueden sentirse satisfechos y
felices al trabajar con animales y ver que su
trabajo impacta en el bienestar de los
animales. En este sentido, tener una actitud
positiva hacia los animales de compañía y
establecer un vínculo saludable con ellos
puede tener beneficios para la salud psicoló-
gica (Poves, 2017). Además, el apoyo social
(Barrera Guzmán y Flores Galaz, 2020) y la
conexión con otros individuos, en el contexto
de la Medicina Veterinaria, también podría
contribuir positivamente al BS (Soler et al.,
2016); sin embargo, para establecer
causalidad del bajo BS en este tipo de
estudiantes es necesario realizar más
investigaciones en el área.

En general, se ha encontrado que el BS
de alumnos de Medicina Veterinaria puede
ser influenciado por factores como el apoyo
social, la satisfacción con la carrera, el
equilibrio entre la vida académica y personal,
la percepción de control y autonomía en su
trabajo y la capacidad para manejar el estrés
y la presión (Castro et al., 2015). No
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obstante, es importante que los estudiantes
sean conscientes de su BS, y busquen apoyo
y recursos para incrementar su calidad de
vida y bienestar (Soler et al., 2016; Durán et
al, 2019).

CONCLUSIONES

 Los resultados obtenidos sobre bienes-
tar recordado y bienestar experimenta-
do en estudiantes de pregrado de la ca-

rrera de Medicina Veterinaria chilenos
son preocupantes, ya que indican que la
población encuestada es capaz de expe-
rimentar menores experiencias positivas
que otras poblaciones a nivel mundial.

 Si bien es cierto que la pandemia ha te-
nido un efecto perjudicial en el bienestar
mental de la población chilena en gene-
ral, es preocupante que una parte impor-
tante de las personas que no se han de-
sarrollado plenamente social y emocio-
nalmente no se sientan apreciadas. Por

Cuadro 4. Comparación de Bienestar recordado entre estudiantes de Medicina Veterinaria versus 
población chilena y argentina  

 

 
Pregunta 

Región 
Metropolitana 

Viña del Mar Chile1 Argentina2 

Prom d.e. Prom d.e. Prom d.e. Prom d.e. 

1 “Me siento muy satisfecho con mi 
vida” 

6.2 2.8 4.4 2.8 5.3 2.9 7.4 2.1 

2 Tengo la energía necesaria para 
cumplir bien mis tareas cotidianas” 

4.3 2.8 3.5 2.6 3.9 2.7 6.8 2.4 

3 “Creo que mi vida es útil y valiosa” 6.0 3.2 5.1 3.2 5.5 3.2 8.1 2.2 

4 “Me siento satisfecho con mi forma 
de ser” 

6.0 3.2 4.4 2.6 5.1 3.0 7.5 2.2 

5 “Mi vida está lleno de aprendizajes y 
desafíos que me hacen crecer” 

6.4 2.8 5.7 2.9 6.0 2.9 8.2 2.2 

6 “Me siento muy unido a las personas 
que me rodean” 

6.5 3.3 5.4 3.2 5.9 3.3 8.2 2.1 

7 “Me siento capaz de resolver la 
mayoría de mis problemas día a día” 

5.8 3.5 4.9 3.3 5.3 3.4 7.6 2.2 

8 “Creo que en lo importante puedo sr 
yo mismo” 

6.4 3.5 4.6 3.2 5.5 3.4 8.0 2.2 

9 “Disfruto cada día de pequeñas 
cosas” 

6.2 3.4 4.6 3.1 5.4 3.3 7.6 2.2 

10 “En mi día a día tengo muchos ratos 
en los que me siento mal” 

5.3 3.1 5.0 3.3 5.2 3.2 5.8 3.2 

11 “Creo que vivo en una sociedad que 
me permite desarrollar plenamente” 

4.0 2.9 3.3 2.9 3.6 2.9 5.0 2.7 

 Puntaje total PHI Bienestar recordado 5.8 3.1 4.6 3.0 5.2 3.1 7.3 2.3 

0 (cero) indica “totalmente en desacuerdo” y 10 “totalmente de acuerdo” 
1 Martínez Zelaya et al. (2018); 2 Delfino et al. (2019)  
(*) diferencias estadísticas significativas. d.e.= Desviación estándar  
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Cuadro 5. Resultados de Bienestar subjetivo 
(recordado y experimentado) en distintas 
poblaciones mundiales basada en investí-
gación actual y Hervás y Vásquez, 2013 
 

 Bienestar Prom. D.E. 

Chile Recordado 5.2 3.1 
 Experimentado 5.1 1.7 
Alemania Recordado 6.6 2 
 Experimentado 6.2 2.3 
India Recordado 7.2 1.6 
 Experimentado 6.3 2.2 
Japón Recordado 4.9 1.7 
 Experimentado 5.4 2.1 
México Recordado 7.9 1.8 
 Experimentado 7.4 2.2 
Rusia Recordado 6.5 1.8 
 Experimentado 6.4 2.1 
España Recordado 6.9 1.7 
 Experimentado 6.7 2.2 
Suiza Recordado 6.8 2.0 
 Experimentado 6.6 2.1 
Turquía Recordado 6.1 1.7 
 Experimentado 5.5 2.7 
EE. UU. Recordado 6.9 2.0 

 Experimentado 6.3 2.5 

 
 

el contrario, es alentador que un número
considerable de participantes en la encues-
ta no se sintieran abrumados o ansiosos
por asuntos personales.

 Ante los resultados obtenidos, resulta
fundamental educar a los médicos vete-
rinarios en bienestar subjetivo o felici-
dad. Sería importante incluir en las ma-
llas académicas asignaturas que permi-
tan desarrollar herramientas socioemo-
cionales, con un mayor enfoque en los
factores positivos y no solo desde los ries-
gos de la carrera.
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Cuadro 6. Bienestar experimentado de participantes que reportaron experiencias positivas y negativas 
en el presente estudio comparado con los hallazgos publicados por Delfino et al. (2019) en 
Argentina (ARG) y por Martínez Zelaya et al. (2018) en Chile (CHI) 

 

Índice de Felicidad de Pemberton (PHI) 
Presente estudio 

(Chile) 
Chile 2018 ARG 2019 

% % % 

[Me sentí satisfecho por algo que hice] 56.7 85.0 79.0 
[Pasé un rato divertido con alguien] 66.0 89.0 83.0 
[Hice algo que realmente disfruto haciendo] 77.3 86.0 73.0 
[Aprendí algo interesante] 49.5 76.0 51.0 
[Me permití un capricho] 51.5 58.0 43.0 
[En algunos momentos me sentí desbordado] 83.5 52.0 49.0 
[Me aburrí durante bastante tiempo] 49.5 73.0 60.0 
[Estuve preocupado por temas personales] 43.3 33.0 39.0 
[Pasaron cosas que me enfadaron mucho] 45.4 77.0 60.0 
[Me sentí menospreciado por alguien] 33.0 93.0 63.0 

Promedio 55.6 72.2 60.0 

(*) Diferencias estadísticas significativas 
Para cada pregunta se le indicó al encuestado lo siguiente: “Marque ahora ¿cuál de las siguientes cosas le sucedió 
ayer?” 
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