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2. RESUMEN 

Lázarus y Folkman definen al estrés como aquella relación particular entre la persona 

y el ambiente, que es valorada por parte del individuo, como un esfuerzo excesivo o que 

va más allá de sus recursos, haciendo peligrar su bienestar. La evidencia científica 

demuestra que las y los estudiantes manejan altos niveles de estrés provocado por los 

exámenes, la sobrecarga de tareas y trabajos académicos, así como el corto periodo de 

entrega de los mismos y la personalidad o carácter del profesor. El estudio es de carácter 

descriptivo y transversal. El objetivo del estudio fue identificar las situaciones 

generadoras de estrés académico en las y los estudiantes de la carrera de Enfermería, se 

utilizó como instrumento de recolección de información al inventario SISCO (2007) del 

estrés académico. Los resultados obtenidos demuestran que el 85.9% de los 

participantes manejan elevados niveles de estrés teniendo como estresores principales la 

sobrecarga de tareas y trabajos escolares así como también las evaluaciones por parte de 

los docentes. Las y los estudiantes con más nivel de estrés fueron los de tercer ciclo. En 

conclusión los alumnos de la carrera de Enfermería presentan elevados niveles de estrés 

que se producen generalmente debido a la sobrecarga de tareas y el tiempo limitado para 

realizar los trabajos. 

PALABRAS CLAVE 

Estresores, Estrés académico, Estudiantes de Enfermería, Inventario SISCO, estudio. 
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SUMMARY 

Lazarus and Folkman define stress as that particular relationship between the 

person and the environment, which is valued by the individual as an excessive 

effort or that goes beyond their resources, which is valued by the individual, as 

an excessive effort or that goes beyond their resources, endangering their well-

being. Scientific evidence demonstrates that students handle high levels of stress 

caused by examinations, task overload and academic work, as well as their short 

delivery time and teacher personality or character. The study is descriptive and 

cross-sectional. The objective of the study was to identify the situations 

generating academic stress in students of the Nursing career, Was used as an 

instrument for collecting information on the SISCO 2007 inventory of academic 

stress. The results show that 85.9% of the participants handle high levels of 

stress, having as main stressors the overload of tasks and school work as well as 

the evaluations by the teachers. The students with the highest level of stress 

were the third cycle students. In conclusion the students of the Nursing career 

present high levels of stress that are generally produced due to the overload of 

tasks and the limited time to do the work. 

 

KEYWORDS 

Stressors, Academic Stress, Nursing Students, SISCO Inventory, study. 
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3. INTRODUCCIÓN 

Lázarus y Folkman definen estrés como: “aquella relación particular entre la persona 

y el ambiente, que es valorada por parte del individuo, como un esfuerzo excesivo o que 

va más allá de sus recursos, haciendo peligrar su bienestar” (López & López, 2011, pág. 

48).  

Los estresores, por su parte, son los estímulos que provocan el desencadenamiento 

del estrés en un momento determinado (Albarrán, Comín, & Gracia, 2012, pág. 6). 

Uno de cada cuatro individuos sufre de algún problema grave de estrés y en las 

ciudades, se estima que el 50 por ciento de las personas tienen algún problema de salud 

mental de este tipo (Berío & Mazo, 2011, pág. 66). 

La Organización Mundial de la Salud (2010), menciona que las enfermedades 

orgánicas y mentales provocadas por el estrés han superado a las enfermedades 

infecciosas, estimándose que en este año en América Latina y el Caribe, se registraron 

más de 88 millones de personas  con trastornos afectivos causados por el estrés, es decir 

un 13.96% de la población, debido a que los problemas que enfrentan en la vida diaria, 

hacen que se ubiquen en una situación incómoda tanto emocional como somáticamente, 

sintiendo una carga que les obliga a buscar la forma de cómo responder ante sus 

problemas. 

Pulido, Serrano, Valdés, Chávez, Hidalgo & Vera (2011), tras contar con 504 

estudiantes, seleccionados aleatoriamente, de todas las licenciaturas impartidas en la 

Universidad Intercontinental encontraron que un porcentaje alto de la muestra ha 

sufrido ansiedad intensa (73.41%) y que 45.82% de estos casos ocurren al menos una 

vez al mes. También indican que al menos el 51.58% de la muestra consume diferentes 
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tipos de drogas o alcohol para disminuir los efectos del estrés académico y que 47.41% 

lleva a cabo el consumo al menos una vez al mes. El 85.11% de la muestra percibe a los 

docentes como muy exigentes, pese a lo cual solo un poco más de 15% ha pensado en 

abandonar la carrera por motivo de la demanda académica y esto ha ocurrido con una 

frecuencia relativamente baja, pues menos del 10% lo ha pensado al menos una vez al 

mes. 

Lummertz, Junkes, Acordi da Silva, Bisognin, Tessmann & Soratto (2012), 

publicaron sus resultados acerca de la ocurrencia de estrés en estudiantes de enfermería 

en un curso de noche y encontraron que el campo representante de alto nivel de estrés 

de los estudiantes fue la formación, donde el 52,94% de ellos está con nivel alto o muy 

alto de estrés. 

Guadarrama, Márquez, Mendoza, López, Serrano & Ruiz (2012),  luego de realizar 

su estudio en el Centro Universitario perteneciente a la Universidad Autónoma del 

Estado de México con una muestra de tipo aleatoria/estratificada conformada por 291 

estudiantes, pudieron apreciar que el suceso que con mayor frecuencia provoca estrés 

fue la época de exámenes con un prevalencia de 78.4, mientras que el de menos 

frecuencia fue la muerte de algún amigo/a o persona querida, con una frecuencia del 

65%. Con una puntuación similar en la vigencia del acontecimiento, resultó el suceso de 

enfermedad de un ser querido. 

Martin, Trujillo & Morales (2012), en su estudio descriptivo realizado en la 

Universidad de Málaga – España evidencian un elevado número de variables que 

superan el teórico punto medio de la escala (correspondiente a una puntuación de 3, 

dado que la escala oscila entre 1 Nunca y 5 Siempre). Ello quiere decir que el estrés 

percibido para cada situación es, en líneas generales, elevado. 
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Toribio & Franco (2016), tras contar con una población de 60 alumnos de la 

Licenciatura en Enfermería de la Universidad del Papaloapan, a quienes aplicaron el 

inventario SISCO de Barraza, revelan resultados en los cuales se demuestra que los 

estresores más afectantes en esta población son: los exámenes, la sobrecarga académica, 

el corto periodo de entrega de las tareas y la personalidad/carácter del profesor. 

A nivel local existen varios estudios sobre estrés académico; es así que  Córdova & 

Irigoyen (2015), en su estudio realizado en la Facultad de Medicina en la PUCE sede 

Quito, demuestran que la población abordada presentaba porcentajes elevados de estrés 

severo, que afecta más al sexo femenino que al masculino, presentándose en los 

primeros y últimos ciclos con más intensidad.  

Santos Morocho (2016), demuestra que el estrés académico, es un problema de salud 

que afecta a los estudiantes de la Universidad Católica de Cuenca. La prevalencia del 

mismo fue del 87,2%. También determinó la asociación estadísticamente significativa 

con: el estado civil y carreras de las Ciencias de la Salud, tales como: Medicina, 

Odontología, Enfermería y Psicología Clínica. 

Lucero (2014), teniendo como grupo de estudio a estudiantes de la Carrera de 

Medicina de la Universidad Nacional de Loja, obtiene resultados que evidencian que la 

prevalencia general de estrés académico, es de 88.20%; de acuerdo al género demuestra 

que en hombres es de 87.40%, y que en mujeres llega al 88.60%, haciendo notar una 

vez más que el género femenino es el más afectado. 

De todo lo señalado anteriormente se puede deducir que existen estresores y un nivel 

de estrés alto que afecta de manera significativa al estudiante universitario, cuyos 

resultados pueden variar de acuerdo a la edad, sexo, año de estudio, horas y medio en el 
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que se encuentren y que podrían afectar la vida estudiantil tanto a nivel académico como 

emocional, así como también, el desempeño laboral del estudiante. 

Por lo tanto y en base a lo expuesto anteriormente el presente estudio se plantea 

como objetivo general identificar las situaciones generadoras de estrés académico en 

los estudiantes de la Carrera de Enfermería, entre los objetivos específicos está el 

establecer las situaciones generadoras de estrés, así como también señalar las 

reacciones físicas, psicológicas y comportamentales en los estudiantes de la Carrera de 

Enfermería de la Universidad Nacional de Loja. 
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4. REVISIÓN DE LITERATURA 

4.1. EL ESTRÉS 

A nivel mundial el estrés se considera una de las causas de mayor depresión en la 

población, este se ve intensificado por los estilos de vida que llevan las personas, una 

rutina diaria con mucho trabajo, en la cual se presenta presión, angustia, cansancio, es 

sin duda una causa infalible del estrés, siendo un problema de salud que se ha ido 

incrementando en la población (Palestina & Goínez, 2014, pág. 19). 

El estrés constituye uno de los problemas de salud más generalizado actualmente. Es 

un fenómeno multivariable resultante de la relación entre la persona y los eventos de su 

medio. Ante el estrés académico, los estudiantes deben dominar cada vez más las 

exigencias y retos que les demanda la gran cantidad de recursos físicos y psicológicos 

para enfrentar esta problemática. El artículo 9 de la Ley Orgánica de Educación 

Superior en el Ecuador expresa que “La educación superior es condición indispensable 

para la construcción del derecho del buen vivir (....)” 

Lázarus y Folkman definen estrés como: “aquella relación particular entre la persona 

y el ambiente, que es valorada por parte del individuo, como un esfuerzo excesivo o que 

va más allá de sus recursos, haciendo peligrar su bienestar”. 

Otro concepto de estrés nos dice que este es un proceso que se origina cuando las 

demandas ambientales superanla capacidad adaptativa de un organismo. Esto puede dar 

lugar a cambios biológicos y psicológicos, que a su vez pueden ser causantes de 

enfermedad (Albarrán, Comín, & Gracia, 2012, pág. 53). 

En el mundo moderno, casi todo lo que nos rodea produce situaciones causantes de 

estrés en un individuo que se pueden dar en distintos ámbitos como el trabajo, familia, o 

a nivel personal, las cuales generan gran tensión, que hace que el individuo se encuentre 
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en un estado de inquietud y malestar, que en la mayoría de los casos y ya cuando es 

grave, se traduce en dolencias físicas, irritabilidad, insomnio, etc. 

Así, según las situaciones ambientales que se presenten, el individuo tendrá que 

hacer frente a ellas y dependiendo de los mecanismos que ponga en marcha, se adaptará 

o no. La adaptación al estrés es la respuesta del organismo, tanto fisiológica como 

emocional, para intentar paliar los efectos del estrés, y supone cambios en el individuo. 

4.1.1. Fisiología del Estrés 

El estrés pone en actividad todos los componentes del cerebro en forma de cascada, 

la respuesta neurológica activa el hipotálamo, provocando una respuesta hormonal y 

estimulando la hipófisis, que segrega ACTH (corticotropina), ésta a su vez activa las 

glándulas suprarrenales. 

 La parte interna o médula de las suprarrenales segrega adrenalina (epinefrina) 

y noradrenalina (norepirefrina). 

 La parte externa o corteza segrega corticoesteroides (aldosterona) y 

glucocorticoides (cortisol). 

 La adrenalina y noradrenalina (catecolaminas) generan una producción de 

energía en un corto período de tiempo. 

 Los glucocorticoides (cortisol) aumentan en situaciones de indecisión. 

 Los mineralcorticoides (aldosterona y corticosterona) producen 

vasoconstricción de los vasos sanguíneos. 

 



 

10 
 

 

Fuente: El estrés y el riesgo para la salud por Dr. Enrique Comín Anadón, Dr. Ignacio de la Fuente Albarrán y Dr. 

Alfredo Gracia Galve. 

 

También el hipotálamo actúa en el sistema nervioso autónomo para producir una 

respuesta inmediata de estrés y activar nervios sensoriales y las suprarrenales (Albarrán, 

Comín, & Gracia, 2012, pág. 18). 
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Las hormonas del estrés son perjudiciales para el cerebro, pues los niveles elevados 

de cortisol pueden causar daños en el hipocampo, que desempeña un papel decisivo en 

la memoria, sobre todo la que afecta al recuerdo de actividades recientes. 

No obstante, en condiciones apropiadas (situaciones de emergencia), los cambios 

provocados por el estrés son convenientes, pues nos preparan de manera adecuada para 

responder oportunamente y poner nuestra vida a salvo. 

Pero las consecuencias del estrés no afectan solo al individuo que lo padece sino que 

también alcanzan a las personas que le rodean, familia, compañeros de trabajo, amigos, 

y a los ámbitos en que se desenvuelve (Lahuerta, Saiz, Sanchez, & Matachana, 2011, 

pág. 58). 

Las diferentes respuestas que puede tener el individuo ante el estrés se pueden 

agruparen dos campos: psicológico y biológico. 

Las respuestas psicológicas al estrés abarcan tres factores: emocional, cognitivo y de 

comportamiento, que no aparecen en el individuo de forma aislada, sino 

interrelacionados, ya que todos ellos forman parte del individuo y del ambiente que le 

rodea, y pueden alterar su salud. 

Las respuestas más frecuentes son: 

Emocionales: 

 Pérdida de la energía física o psíquica. 

 Bajo estado de ánimo. 

 Apatía, pesimismo. 

 Temor a padecer enfermedades. 

 Pérdida de la autoestima. 
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 Volubilidad emocional: pasa con facilidad de la alegría a la tristeza. 

 Inestabilidad, inquietud. 

 Tensión. 

Cognitivas: 

 Incapacidad para tomar decisiones. 

 Bloqueo mental. 

 Vulnerabilidad ante las críticas. 

 Confusión. 

 Se distrae fácilmente. 

 Olvidos frecuentes. 

Con un componente de comportamiento: 

 Tartamudear o hablar de forma atropellada. 

 Fumar y beber más de lo habitual. 

 Arrancarse el pelo nerviosamente/ morderse las uñas. 

 Abusar de los fármacos (tranquilizantes). 

 Actividad física exagerada. 

 Desórdenes alimentarios (Lahuerta, Saiz, Sanchez, & Matachana, 2011, pág. 

56) 

4.1.2. Estrés y Burnout (estar quemado) 

Este término lo aplicó a la patología laboral Fredenberger sólo para los profesionales 

de la educación y de la sanidad. Aunque en la actualidad se aplica a cualquier profesión. 
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Es un agotamiento psicofísico que lleva a un sentimiento de fracaso, con falta de 

interés hacia las personas que tenemos a nuestro cuidado o falta de interés hacia la tarea 

que tenemos asignada. 

No se produce de manera súbita si no que pasa por fases: 

 De forma paulatina se produce un desequilibrio entre la demanda de trabajo y 

los recursos para afrontarla. 

 Desequilibrio emocional. 

 Modificación de la conducta hacia el trabajo, haciendo lo mínimo 

imprescindible y evitando poner en peligro la seguridad en su puesto 

(Albarrán, Comín, & Gracia, 2012, pág. 25). 

4.1.3. Consecuencias del estrés 

Es por esto que se hará la diferenciación de las consecuencias en cuatro ámbitos: 

Familiar: 

 Alteraciones generales en la dinámica familiar. 

 Malas relaciones con otros familiares. 

 Alteraciones en la relación con los hijos, que puede repercutir en su desarrollo 

afectivo y social. 

 Alteraciones en la relación de pareja, que pueden llegar a ocasionar incluso la 

ruptura de la misma. 

 Trastornos en la economía familiar. 

Laboral: 

 Mal humor y descontento. 

 Baja laboral por enfermedad, prolongada más de lo necesario. 
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 Deterioro de las relaciones con los jefes y compañeros por discusiones, malos 

modos, menos paciencia, etc. 

 Incumplimiento del horario laboral (salir antes del trabajo, llegar tarde). 

 Disminución del rendimiento en el trabajo. 

 Mayor riesgo de accidente laboral. 

Social: 

 Pérdida de interés en la colaboración ciudadana y actos sociales. 

 Alejamiento de los amigos, compañeros, etc., por el aislamiento personal. 

 Sobrecarga en los servicios de atención primaria y urgencias por los síntomas 

que produce la situación de estrés y por los gastos económicos sanitarios que 

genera un diagnóstico certero. 

Personal: 

 Alteraciones psicológicas y orgánicas. 

 Peligro de automedicación. 

 Aumento en el consumo de fármacos, como analgésicos, hipnóticos para dormir, 

para paliar los síntomas derivados del estrés. 

 Alteraciones por cambios en el comportamiento: 

• En la alimentación (obesidad o anorexia). 

• Aumento del consumo de alcohol (alteraciones hepáticas y de conducta). 

• Aumento del consumo de tabaco (trastornos pulmonares). 

El estrés en el ámbito personal puede afectar al individuo no solo con alteraciones 

físicas y psicológicas, sino que también puede provocar alteraciones derivadas de los 

cambios en el comportamiento del individuo, como aumento del consumo de alcohol, 

consumo de fármacos, tabaco, etc., (Lahuerta, Saiz, Sanchez, & Matachana, 2011). 
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4.1.4. Fases de adaptación al Estrés 

Las fases de adaptación al estrés o teoría fisiológica fueronintroducidas por Hans 

Selye, endocrinólogo de Montreal, el cual establece que el estrés es una respuesta 

fisiológica generalizada y no una respuesta específica. Él introdujo el concepto de 

Síndrome General de Adaptación (SGA) como unconjunto de procesos fisiológicos en 

respuesta a los distintos estresores. 

El síndrome general de adaptación, abarca tres fases:  

 Fase de alarma, que es la fase de alerta general, en la que aparecen cambios 

para contrarrestar las demandas generadas por el agente estresante (aumento 

de la frecuencia cardiaca, variaciones de la temperatura, cambios en la 

tensión, etc.). 

 Fase de adaptación, aquí desaparecen los síntomas, ya que el organismo se 

está adaptando a los efectos del agente estresante mediante una serie de 

mecanismos de reacción que permiten hacer frente al mismo. 

 Fase de agotamiento, en la que disminuyen las defensas, pues el agente 

estresante, al permanecer en el tiempo, ha superado los mecanismos de 

reacción del organismo, dando lugar a síntomas semejantes a los de la fase de 

alarma (Lahuerta, Saiz, Sanchez, & Matachana, 2011, pág. 53) 

4.2. EL ESTRÉS ACADÉMICO 

El estrés académico es un proceso sistémico, de carácter adaptativo y esencialmente 

psicológico, que se presenta: a) cuando el alumno se ve sometido, en contextos 

escolares, a una serie de demandas que, bajo la valoración del propio alumno son 

considerados estresores (input); b) cuando estos estresores provocan un desequilibrio 

sistémico (situación estresante) que se manifiesta en una serie de síntomas (indicadores 
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del desequilibrio) y c) cuando este desequilibrio obliga al alumno a realizar acciones de 

afrontamiento (output) para restaurar el equilibrio sistémico. 

A esta definición hay que hacerle dos acotaciones importantes para una mejor 

conceptualización: 

En primer lugar, y aunque algunos de los lectores la consideren una aclaración 

innecesaria, esta definición se circunscribe al estrés que manifiestan los alumnos y que 

se origina en las demandas o exigencias de la institución educativa.  

En segundo lugar, y a pesar de que Orlandini (1999) no establece una diferencia 

entre los niveles educativos que cursan los alumnos al momento de clasificar el estrés 

como académico, la literatura existente sobre el tema sí lo realiza, por lo que suele 

denominar estrés escolar (v. gr. Witkin, 2000 y Trianes, 2002) a aquel que manifiestan 

los niños de educación básica, razón por la cual en este trabajo se entenderá por estrés 

académico solamente a aquel que manifiestan los alumnos de educación media superior 

y superior (Barranza Macías, 2006). 

El entorno sanitario suele proporcionar muchos estímulos generadores de estrés 

debido al contacto con las enfermedades, el dolor, el sufrimiento, la invalidez, la muerte 

de los pacientes, la necesidad de establecer relaciones con diversos profesionales 

sanitarios y pacientes, así como el hecho de tener que desempeñar un nuevo rol para el 

que aún no están completamente preparados (Moya, Larrosa, López, López, Lidia, & 

Simón, 2011, pág. 234). 

Dentro de los estresores que destacan del sistema curricular universitario, podemos 

mencionar entre otros: profesores, evaluaciones, malla curricular, exigencias 

académicas y actividades prácticas o laboratorios. Los estudiantes universitarios por lo 
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general presentan estrés, y éste es más marcado en determinados momentos, como en 

épocas de pruebas y exámenes, y frente a ciertas situaciones, como por ejemplo, ser 

examinado por un profesor que posea determinadas (Mamani, 2013, pág. 23). 

Cuando el estudiante estima que los requerimientos de una situación exceden sus 

recursos y capacidades, comienza a sentirse estresado. Si el desfase es muy acusado, sus 

pensamientos serán poco esperanzadores y sus emociones negativas, consecuentemente, 

su esfuerzo y su productividad disminuirán. En este caso, el estrés tiene un efecto 

negativo bien constatado en la investigación sobre salud mental y física, y suele 

denominarse distrés. Los efectos perniciosos del distrés son bien conocidos: la intensa 

ansiedad dificulta la concentración, la memoria y otros procesos que disminuyen el 

rendimiento, pero además, si el estado de alerta se prolonga, el organismo va a acusarlo 

en forma de problemas y trastornos psicosomáticos. Pero si, por el contrario, el 

estudiante confía en responder con eficacia, la probabilidad de alcanzar su meta se 

incrementará, sus pensamientos y emociones serán más positivos durante todo el 

proceso de afrontamiento, experimentando lo que se denomina eustrés o estrés positivo 

(García, Pérez, & Pérez, 2011). 

4.2.1. Variables moduladoras 

4.2.1.1. Consecuencias a corto y a largo plazo 

El estrés académico afecta a variables tan diversas como el estado emocional, la 

salud física o las relaciones interpersonales, pudiendo ser vivenciadas de forma distinta 

por diferentes personas. 

Se puede distinguir tres tipos principales de efectos: en el plano conductual, 

cognitivo y fisiológico. Dentro de cada uno de estos tres tipos, encontramos a su vez 

efectos a corto y largo plazo. 
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En el plano conductual, Hernández, Pozo y Polo (1994), estudiaron cómo el estilo de 

vida de los estudiantes se ve modificado según se acerca el periodo de exámenes, 

convirtiéndose así sus hábitos en insalubres – exceso en el consumo de cafeína, tabaco, 

sustancias psicoactivas como excitantes e, incluso, en algunos casos, ingestión de 

tranquilizantes, lo que posteriormente, puede llevar a la aparición de trastornos de salud. 

En el plano cognitivo, Smith y Ellsworth (1987, citado por Muñoz, 2003) 

comprobaron que los patrones emocionales y de valoración de la realidad variaban 

sustancialmente desde un periodo previo a la realización de los exámenes hasta el 

momento posterior al conocimiento de las calificaciones. Por otro lado, los sujetos del 

estudio de Hill y colaboradores percibieron subjetivamente más estrés dentro de la 

época de exámenes que fuera de ella (Martín, 2007). 

4.2.2. Situaciones Generadoras de Estrés o Estresores 

Denominamos estresores a los estímulos que provocan el desencadenamiento del 

estrés en un momento determinado. Si la respuesta del individuo ante este estímulo es 

negativa y le produce angustia, malestar, decimos que padece: Distrés o estrés negativo. 

Si por el contrario la respuesta es positiva y produce bienestar, alegría, etc., se le 

denominará: Eustrés o estrés positivo. Con estas definiciones vemos que el estrés es 

individual, ya que los mismos estímulos en dos personas pueden crear distinta reacción 

(Albarrán, Comín, & Gracia, 2012, pág. 6). 

4.2.2.1. Tipos 

Estresores únicos: hacen referencia a catástrofes y cambios dramáticos en las 

condiciones del entorno de las personas. Dentro de esta categoría se encontrarían las 

situaciones bélicas, terrorismo, víctimas de violencia, enfermedades terminales, 

situaciones de cirugía mayor, migración y desarraigo, catástrofes naturales y sucesos 
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altamente traumáticos (divorcio, pérdidas familiares, etc.). Tienen en común que el 

efecto traumático físico y/o psicológico se mantiene de forma prolongada. Estos 

estresores son los responsables de las reacciones de estrés agudo y pueden dar lugar al 

Trastorno de Estrés Postraumático. 

Estresores múltiples: Se trata de acontecimientos que pueden hallarse fuera del 

control de una persona, como la muerte de un ser querido, una amenaza a la propia vida, 

una enfermedad incapacitante, pérdida de empleo u otro tipo de acontecimientos que 

están fuertemente influidos por la propia persona, como el caso de divorcios, tener un 

hijo, someterse a un examen importante, etc. Estos estresores múltiples son los 

responsables del estrés crónico. 

Estresores cotidianos: Suponen pequeñas situaciones que pueden perturbarnos o 

irritarnos en un momento dado, se trata de alteraciones de las rutinas diarias como sufrir 

un atasco o quedarse sin dinero suelto. 

Los estresores cotidianos son responsables de desencadenar procesos de estrés en un 

porcentaje estadísticamente mayor que el producido por los estresores únicos y 

múltiples. 

Estresores biogénicos: actúan directamente sobre el organismo causando o 

desencadenando la respuesta de estrés. Estos estímulos evitan el mecanismo de 

valoración cognitiva y trabajan directamente sobre los núcleos elicitadores neurológicos 

y afectivos. 

 De tipo exógeno: ingestión de sustancias: anfetaminas, cafeína, 

teobromina, teofilina o nicotina o ciertos factores físicos como los estímulos que 

producen dolor, calor, frío extremo o estímulos auditivos de alta intensidad. 
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 De tipo endógeno: cambios hormonales como los que ocurren en la 

pubertad, síndrome premestrual, post-parto o menopausia (García A. , 2016). 

Barraza y Polo (2003), Hernández y Poza (1996) proponen un conjunto de estresores 

que podrían ser un primer paso para identificar a aquellos que propiamente pertenecen 

al estrés académico. Con base en estos estudios, los estresores que se pueden considerar 

propios del estrés académico, en cada uno de los casos, son los siguientes:

FUENTE: Barraza Arturo, Un modelo conceptual para el estudio del estrés académico, 2007 

Estudios realizados por Barraza Macías en el 2006, proponen un sistema o modelo de 

estrés académico: el modelo sistémico-cognoscitivista. Este se configura a partir de 

cuatro hipótesis básicas: 

4.2.3. Los Síntomas del desequilibrio sistémico 

Esta sintomatología es conocida también como reacciones físicas, psicológicas y 

comportamentales que aparecen inmediatamente tras el estímulo estresor y que el nivel 

de afección se da según su frecuencia en intensidad. Se debe tener presente que la 
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sintomatología se manifestará dependiendo de las diferencias individuales y de la 

cultura a la que pertenecen los estudiantes (Barranza Macías, 2006). 

4.2.3.1. Reacciones Físicas  

Las manifestaciones sintomáticas que corresponden al área física en ocasiones puede 

ser molestosas e incluso confundir el diagnóstico clínico, sin embargo este tipo de 

síntomas son propios del organismo cuando este atraviesa momentos de tensión y 

nerviosismo.  

Las reacciones físicas según que menciona el inventario SISCO son:  

 Trastornos en el sueño, entre los más frecuentes está el insomnio y las 

pesadillas.  

 Fatiga crónica, siendo el cansancio permanente el más común.  

 Dolores de cabeza, generalmente se manifiesta con dolor tensional, cefalea 

focalizada o migrañas.  

 Problemas de digestión, como es el dolor abdominal y en ocasiones puede 

presentar diarrea.  

 Rascarse, como un manifestación para paliar las molestias del estrés que en 

ocasiones puede presentarse tics como el morderse las uñas, frotarse, etc. 

 Somnolencia o mayor necesidad de dormir, o simplemente no tener un sueño 

reparador.  

4.2.3.2. Reacciones Psicológicas  

Las manifestaciones de orden psicológico presentes durante el estrés académico 

pueden afectar la salud del ser humano, la mayoría de ellas están dirigidas a las 
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afecciones directas del pensamiento que pueden desencadenar en conflictos que a la 

larga afectarían de manera marcada a la salud del estudiante (Macías, 2012). 

Las reacciones psicológicas propuestas por el inventario SISCO son:  

 Inquietud, se presenta como la incapacidad de relajarse o estar tranquilo.  

 Sentimientos de depresión y tristeza en donde el estudiante se encuentra decaído 

sin energía para realizar las actividades cotidianas, es importante este síntoma 

porque si no existe las condiciones necesarias para afróntala puede terminar en 

depresión.  

 Ansiedad, generalmente se manifiesta con angustia o desesperación.  

 Problemas de concentración, en donde la mayor parte del tiempo se encuentra 

preocupado.  

 Sentimiento de agresividad o aumento de irritabilidad. 

4.2.3.3. Reacciones Comportamentales  

Estas manifestaciones propias del estrés académico, no son más que indicadores del 

organismo cuando se encuentra en desequilibrio.  

Las reacciones de comportamiento que nos menciona el inventario SISCO son las 

siguientes:  

 Conflictos o tendencia a polemizar o discutir en donde el comportamiento en 

ocasiones podría desencadenar en agresiones.  

 Aislamiento de los demás, este síntoma se presenta como un escape hacia la 

realidad pudiendo afectar seriamente las relaciones interpersonales del 

estudiante.  

 Desgano para realizar las labores escolares, esta manifestación puede acarrear 

serios conflictos en el rendimiento académico.  
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 Aumento o reducción del consumo de alimentos, que como comportamiento 

estaría atentando la salud del estudiante y ocasionando un desequilibro 

alimentario que puede desencadenar en consecuencias desastrosas para la salud 

(Barranza Macías, 2006). 

Es necesario tener presente que los indicadores se presentan idiosincráticamente en 

los estudiantes, es decir, el desequilibrio sistémico se presentará de manera distinta 

dependiendo de cada persona, esto obedece a que ciertos factores de riesgo, asociados al 

estrés académico en ocasiones pueden comportarse como protectores (García, 2012). 

4.2.4. Niveles del Estrés Académico 

4.2.4.1. Estrés académico leve 

Este nivel de estrés académico puede presentarse en la cotidianidad del diario vivir 

del estudiante, es tratable, manejable y común se manifiesta por las exigencias y 

presiones del pasado reciente que se anticipan al futuro cercano. Este tipo de estrés es 

necesario para enfrentar las exigencias comunes, por ejemplo el plazo de entrega que 

deben cumplir para presentar un trabajo, los problemas ocasionales en la universidad, en 

otras palabras todos los aspectos que se pueden solucionar en corto plazo, este estrés no 

causa daños importantes peor aún un desequilibrio del organismo. 

Las manifestaciones psicosomáticas que se presentan en este nivel son menos 

intensas y no trascienden en su frecuencia, entre las reacciones físicas más comunes esta 

la preocupación y el nerviosismo, además se debe tener presente que el estudiante 

durante este tipo de estrés puede desarrollarse adecuadamente e incluso aprovechar los 

beneficios de la exigencia cognitiva. La concepción psicológica de este tipo de estrés 

académico en ocasiones puede estar acompañado de subjetividades, sin embargo es 

común que se presenten desde una simple somnolencia hasta una combinación de enojo 
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o irritabilidad, que a su vez se traducen en comportamientos típicos de sobreexcitación y 

desgano. 

4.2.4.2. Estrés académico moderado  

Este nivel de estrés académico es tratable, manejable pero puede presentarse en 

estudiantes desordenados, acompañado de caos y crisis, generalmente las personas que 

lo padecen suelen estar muy a menudo apuradas, pero siempre llegan tarde o incumplen 

sus actividades académicas, si algo puede salir mal justo es a ellos.  

Esta condición se presenta en alumnos que se comprometen en varias actividades, la 

mayor parte son extracurriculares llevando a una sobrecarga personal para poder 

sobrellevar los diferentes accesos mentales entre las reacciones más comunes están la 

falta de concentración y la fatigabilidad que tienen por las abundantes demandas del 

exterior.  

Las manifestaciones psicosomáticas pueden aparecer con dolor de cabeza, problemas 

de digestión, dolor en el pecho y enfermedad cardíaca, en el área psicológica mal 

carácter, irritabilidad, ansiedad y tensión. Su comportamiento se caracteriza por la 

hostilidad, enfado, poca comunicación, ansiedad, culpan a otras personas y hechos 

externos de sus males. 

4.2.4.3. Estrés académico grave o crónico  

Este nivel de estrés académico necesita intervención, este se caracteriza por ser 

agotador y desgasta a los estudiantes que lo padecen, afectando a todo el organismo, las 

reacciones psicológicas, físicas y comportamentales se asocian mucho con el 

nerviosismo y surge cuando una persona nunca ve una salida a una situación, 

generalmente se manifiesta en toda su intensidad frente a presiones académicas 
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implacables durante períodos de evaluaciones, exámenes finales y se presenta de tal 

manera que el estudiante que lo padece abandona toda opción de afrontamiento. 

Las manifestaciones físicas incluye insomnio y pesadillas, cansancio crónico todo el 

tiempo, dolor de cabeza, problemas de digestión, dolor abdominal o diarrea y 

somnolencia.  

Las reacciones psicológicos presentes son: inquietud, intranquilidad, depresión, 

tristeza, ansiedad, angustia, desesperanza, problemas de concentración y agresividad; en 

las comportamentales el estudiante es conflictivo, polemiza o discute, se aísla de los 

demás y tiene desgano para realizar las labores escolares (Santos, 2016, págs. 31, 32). 

4.3. TRATAMIENTO DEL ESTRÉS 

El tratamiento del estrés puede enfocarse desde dos desde dos puntos de vista, el 

psicológico y el médico. 

4.3.4. Aspectos psicológicos del tratamiento 

Desde el punto de vista psicológico, podemos abordar el tratamiento en sus aspectos 

corporal, cognitivo y del comportamiento: 

Corporal: 

Intenta contrarrestar las reacciones fisiológicas del estrés. 

 Las más utilizadas son las técnicas de relajación, que tienen como objetivo 

que la persona sea capaz de contener sus propias reacciones, mediante la 

contracción y relajación muscular y el control de la respiración en un 

ambiente tranquilo. 
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Cognitiva 

Se basa en la utilización de una serie de procedimientos tendentes a modificar la 

conducta del individuo. 

Los más importantes son: 

 Sustituir pensamientos negativos y exagerados por otros más positivos y 

menos excesivos. 

 Enseñar a manejar las situaciones de estrés (se explica cómo afectan y 

cuáles deben ser las respuestas adecuadas). 

 Ayudar a afrontar la situación de conflicto para que el paciente intente 

solucionarla y pueda enfrentarse en lo sucesivo a otro tipo de situaciones, lo que 

además incrementa su confianza en sí mismo. 

De modificación del comportamiento: 

Enseña a reservar tiempo para el descanso físico y para realizar algún tipo de 

actividad fuera del trabajo. 

4.3.5. Tratamiento médico 

Desde una perspectiva general, hay que adoptar medidas higiénico-dietéticas 

adecuadas que pueden atenuar los efectos negativos del estrés y que acompañen al 

tratamiento médico propiamente dicho, en el que se utilizarán fármacos específicos. 

Higiénico – dietética 

 Dormir las horas necesarias: al menos 7-8 diarias. 
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 Llevar una dieta equilibrada en la que se pueda comer de todo, aunque 

evitando algunos alimentos que pueden potenciar la respuesta del estrés, como la 

cafeína y el alcohol, algunos quesos, fiambres, yogures, etc. 

 Realizar algún tipo de ejercicio físico con regularidad, pues mejora el 

bienestar personal tanto físico como psíquico y tiene un efecto neutralizante del 

estrés. No debe practicarse con carácter competitivo, porque esto supondría 

añadir un motivo más a la situación de estrés. 

Farmacología: 

 Con los fármacos se intenta que desaparezcan los síntomas físicos y 

psicológicos producidos por el estrés. 

 Los medicamentos más utilizados en el tratamiento del estrés son 

ansiolíticos, que suprimen la ansiedad, y antidepresivos, en caso de que exista 

depresión. 

La mejor terapia para el estrés es la prevención: 

 Tener siempre a disposición una válvula de escape (ejercicio, pasatiempos). 

 Tener amigos con los que compartir lo bueno y lo malo. 

 Conocer las técnicas de relajación. 

 Evitar el uso de tranquilizantes o el consumo de alcohol para hacer frente a las 

situaciones de estrés. 

Aunque no existan síntomas fisiológicos, en el estrés siempre encontraremos 

manifestaciones psíquicas que requerirán un tratamiento médico al principio, mientras 

se valora todo el cuadro que está sufriendo el individuo, para posteriormente añadir el 

tipo de tratamiento que realmente se necesite, sea farmacológico o no (Lahuerta, Saiz, 

Sanchez, & Matachana, 2011). 
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5. MATERIALES Y MÉTODOS 

 

Esta investigación fue un estudio Descriptivo y Transversal, en el primer caso porque 

se caracterizó y se describió las variables de acuerdo a los resultados obtenidos; y en el 

segundo, las variables estudiadas fueron investigadas en un tiempo determinado. 

El método de investigación utilizado fue el cuantitativo para lo cual se aplicó los 

inventarios para la recolección de la información en la población a ser estudiada, que 

estuvo conformada por las y los 184 estudiantes de la carrera de Enfermería de la 

Universidad Nacional de Loja, período Septiembre 2016 a Marzo 2017. 

Las variables medidas en el presente estudio fueron: los estresores, variable 

dependiente, que son los estímulos que provocan el desencadenamiento de estrés en un 

momento determinado; y, las y los estudiantes de Enfermería, variable independiente, 

que son aquellas personas que poseen formación científico-técnica, inmersos en el 

entorno sanitario el cual, según muchos autores, proporciona diferentes estímulos 

generadores de estrés. 

El procedimiento para la recolección de la información consistió en la aplicación del 

inventario SISCO del Estrés Académico año 2007 (Anexo 1) con un ítem de filtro que, 

en términos dicotómicos (sí-no) permitió determinar si el encuestado era candidato o no 

a participar en el estudio; un ítem que permitió identificar el nivel de intensidad del 

estrés académico; ocho ítems que permitieron identificar la frecuencia en que las 

demandas del entorno son valoradas como estímulos estresores y por último 15 ítems 

que permitieron identificar la frecuencia con que se presentan los síntomas o reacciones 

al estímulo estresor. Todos estos ítems se midieron a través de una escala tipo Likert de 

cinco valores categoriales (nunca, rara vez, algunas veces, casi siempre y siempre). 
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Para la recolección de la información se solicitó la autorización respectiva a la 

Coordinación de la carrera de Enfermería para la aplicación de encuestas en las y los 

estudiantes, también se implementó el consentimiento informado a la población 

participante, previa a la resolución del cuestionario para la recolección de los datos. 

Los resultados de los datos recolectados mediante el inventario SISCO 2007 

validado, fueron tabulados de acuerdo a las variables de estudio. 

Los resultados correspondientes a cada variable son presentados en forma de tablas y 

gráficos. Para el análisis de los datos recogidos se comparó los mismos con los 

resultados de los estudios realizados en otros países y que han evidenciado que los 

estudiantes de Enfermería manejan un alto nivel de estrés, esto con el fin de corroborar 

el resultado de las estas investigaciones e identificar los estresores que afectan más a los 

estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional de Loja. 

La aplicación de los principios éticos y bioéticos fueron resguardados durante todo el 

proceso investigativo: 

o El consentimiento informado fue tomado en cuenta para la 

entrega de los cuestionarios con los que se recolectará la información, 

haciendo conocer previamente que nadie será obligado a participar en el 

estudio. 

o El instrumento para la recolección de datos fue anónimo con el fin 

de no dañar física, emocional o moralmente al sujeto que participe en la 

investigación. 
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o La información recolectada fue confidencial,  manipulada 

únicamente por el investigador y para los fines de la investigación o 

estudio que se está desarrollando, presentándose los resultados al final en 

forma agrupada y no de manera singular. 
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6. RESULTADOS 

 

Cuadro 1. Distribución académica de las y los Estudiantes de la Carrera de 

Enfermería de la Universidad Nacional de Loja, según edad y sexo. 

 

 

 

 

 
 
Fuente: Cuestionario SISCO aplicado a Estudiantes de Enfermería de la UNL. 

Elaborado por: Johanna Medina, UNL 2017. 

 

 

 

Análisis: De las 167 personas que participaron en el estudio, el 79,6% corresponde al 

sexo femenino. La mayor parte de los estudiantes se encuentra en una edad oscilante 

entre 18 a 28 años representado por un 79,5% de la población participante. Los sextos 

ciclos de la carrera poseen un mayor número de estudiantes representando el 29.3% del 

total de la población estudiada.  

 

 

 

 

Masculino Femenino 18 a 22 años 23 a 27 años > a 28 años

SEXO EDAD

PRIMERO 10 22 27 4 1

SEGUNDO 2 16 18 0 0

TERCERO 6 20 22 3 1

CUARTO 6 36 29 12 1

SEXTO 10 39 36 11 2
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Cuadro 2. Intensidad de estrés académico en las y los Estudiantes de la Carrera de 

Enfermería de la Universidad Nacional de Loja 

 

 

 

 

 
 
Fuente: Cuestionario SISCO aplicado a Estudiantes de Enfermería de la UNL. 

Elaborado por: Johanna Medina, UNL 2017. 

 

 

Análisis: Se puede deducir que de las y los estudiantes que presentaron estrés 

académico durante el ciclo cursado, el 56%  señaló que el  mismo era de intensidad 

moderada; el otro 21,4% indicó que este era percibido como alto y el 12,6 % lo expuso 

al mismo como intenso. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

NADA BAJO MODERADO ALTO INTENSO

PRIMERO 1 4 15 7 1

SEGUNDO 0 1 12 4 1

TERCERO 0 5 12 6 2

CUARTO 1 2 21 5 10

SEXTO 0 2 29 12 6
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Tabla 3. Situaciones Estresoras en  las y los Estudiantes de la Carrera de 

Enfermería de la Universidad Nacional de Loja  

 
 

 

 

 
Fuente: Cuestionario SISCO aplicado a Estudiantes de Enfermería de la UNL. 

Elaborado por: Johanna Medina, UNL 2017. 

 

 

 

 

Análisis: De todas  las situaciones presentadas, la más puntuada en la escala de casi 

siempre fue la sobrecarga de tareas, siendo señalada por el 49,1% de los participantes. 
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Cuadro 4. Reacciones Físicas generadas por los estresores en las/los Estudiantes de 

la Carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja  

 

 
REACCIONES FÍSICAS SIEMPRE CASI 

SIEMPRE 
ALGUNAS 

VECES 
RARA VEZ NUNCA 

F % F % F % F % F % 

Trastornos en el sueño (insomnio o pesadillas) 6 3,8 21 13,2 55 34,6 52 32,7 25 15,7 

Fatiga crónica (cansancio permanente) 7 4,4 22 13,8 46 28,9 60 37,7 24 15,1 

Dolores de cabeza o migrañas 8 5 24 15,1 60 37,7 49 30,8 18 11,3 

Problemas de digestión, dolor abdominal o 
diarrea 

3 1,9 10 6,3 41 25,8 63 39,6 42 26,4 

Rascarse, morderse las uñas, frotarse, etc. 14 8,8 23 14,5 27 17 45 28,3 50 31,4 

Somnolencia o mayor necesidad de dormir  31 19,5 49 30,8 47 29,6 25 15,7 7 4,4 

 
Fuente: Cuestionario SISCO aplicado a estudiantes de Enfermería de la UNL. 

Elaborado por:Johanna Medina, UNL 2017. 

 

Análisis: Las reacciones físicas que más se han presentado en los Estudiantes en un 

rango de algunas veces y rara vez fueron las de fatiga crónica y dolores de cabeza o 

migrañas señaladas por el 37,7% de los encuestados, seguidas de trastornos en el sueño 

en la escala de algunas veces representada por el 34,6%, así como también de las 

somnolencia o mayor necesidad de dormir y en la escala de algunas veces con el 29,6% 

de los participantes. 
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Tabla 5. Reacciones Psicológicas manifestadas en las y los Estudiantes de la 

Carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja 

 

 
 

 
REACCIONES PSICOLÓGICAS SIEMPRE CASI  

SIEMPRE 
ALGUNAS 

 VECES 
RARA VEZ NUNCA 

F % F % F % F % F % 

Inquietud (incapacidad de relajarse y 
estar tranquilo) 

9 5,7 28 17,6 70 44 45 28,3 7 4,4 

Sentimientos de depresión y tristeza 
(decaído) 

4 2,6 28 17,6 64 40,2 53 33,3 10 6,3 

Ansiedad, angustia o desesperación. 7 4,4 28 17,6 60 37,7 51 32,1 13 8,2 

Problemas de concentración 3 1,9 22 13,8 62 39 61 38,4 11 6,9 

Sentimiento de agresividad o aumento 
de irritabilidad 

7 4,4 16 10,1 52 32,7 49 30,8 35 22 

Fuente: Cuestionario SISCO aplicado a estudiantes de Enfermería de la UNL. 

Elaborado por:Johanna Medina, UNL 2017. 

 

 

 

Análisis: De las reacciones psicológicas presentadas, la que más se presentaron 

estuvieron dentro de la escala de algunas veces teniendo como primera a la inquietud 

(incapacidad para relajarse y estar tranquilo) señalada por el 44% de los encuestados, 

seguida de los sentimientos de depresión o tristeza que se representan en el 40,4% de 

los mismos. 
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Tabla 6. Reacciones Comportamentales generadas por los estresores en las y los 

Estudiantes de la Carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja  

 
 

 

 

REACCIONES COMPORTAMENTALES SIEMPRE CASI  
SIEMPRE 

ALGUNAS 
VECES 

RARA VEZ NUNCA 

F % F % F % F % F % 

Conflictos o tendencia a polemizar o 
discutir  

4 2,6 11 6,9 40 25,1 58 36,5 46 28,9 

Aislamiento de los demás 3 1,9 15 9,4 36 22,6 47 29,6 58 36,5 

Desgano para realizar las labores 
escolares  

6 3,8 15 9,4 52 32,7 64 40,3 22 13,8 

Aumento o reducción del consumo de 
alimentos 

11 6,9 24 15,1 55 34,6 42 26,4 27 17 

 
Fuente: Cuestionario SISCO aplicado a estudiantes de Enfermería de la UNL. 

Elaborado por: Johanna Medina, UNL 2017. 

 

 

Análisis: El aumento o reducción del consumo de alimentos es la reacción 

comportamental que más se presenta en la escala de algunas veces siendo representada 

por el 34,6% de la población en estudio, mientras que el desgano para realizar las 

labores escolares así como los conflictos  o tendencia a polemizar o discutir fueron  

aquellas reacciones que menos se presentan por lo que en el rango de rara vez se 

puntúan con un 40,3% y 36,5% respectivamente. 
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7. DISCUSIÓN 

 

El estudio realizado por Toribio y Franco en abril 2016 demuestra que los estresores 

más afectantes en esa población de estudio son: los exámenes, la sobrecarga académica, 

el corto periodo de entrega de las mismas y la personalidad/carácter del profesor. 

El presente estudio expone en cambio que las situaciones generadoras de más estrés 

en las y los estudiantes son la sobrecarga de tareas y trabajos escolares, así como el 

tiempo limitado para realizar los trabajos, coincidiendo de esta manera en algunos 

estresores con el estudio mencionado anteriormente, pero dando a notar que otras 

situaciones son representadas con mayor intensidad. 

México presenta 3 estudios donde se demuestra la presencia de los tres tipos de 

reacciones: Marín, M., Álvarez, G., Lizalde, A., Anguiano, A., & Lemus detectaron que 

las principales reacciones físicasfueron la fatiga crónica, cefalea, migraña,problemas de 

la digestión y somnolencia, entreotros; psicológicas como la incapacidad de relajarse y 

de estar tranquilo, sentimientos de depresión,tristeza, ansiedad y problemas de 

concentración,y las principales reacciones comportamentales manifestadas fueron los 

conflictos, el desgano para realizar las labores escolares y el aumento o reducción del 

consumo de alimentos (Silva Sánchez, 2015). 

Los resultados presentados por el estudio anterior coinciden en algunas de las 

reacciones físicas, psicológicas y de comportamiento que fueron motivo de estudio de la 

actual investigación, pudiendo identificar así que en las reacciones físicas las que mayor 

se presentan son la fatiga crónica y dolores de cabeza o migrañas, seguidas de trastornos 

en el sueño, así como también  la somnolencia o mayor necesidad de dormir, 

coincidiendo de esta manera con el estudio comparativo de Silva Sánchez realizado en 
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2015, en lo que se refiere a las reacciones psicológicas se determinó que la inquietud en 

el estudiante y la ansiedad, angustia o desesperación son las que más se presentan; y las 

de comportamiento como el aumento o reducción del consumo de alimentos y desgano 

para realizar las labores escolares también coinciden con los estudio presentados en la 

actual investigación. 
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8. CONCLUSIONES 

 

 Las situaciones generadoras de estrés académico en la carrera de Enfermería 

de la Universidad Nacional de Loja, se relaciona directamente con la edad y 

sexo del sector estudiantil, observándose de esta manera que el problema en 

mención logra afectar más a mujeres que a hombres, especialmente a aquellas 

en edad comprendida entre 18 a 22 años. 

El estrés académico que se presenta con una mayor  intensidad en los 

Estudiantes de los primeros y últimos ciclos, lo cual obedece al cambio de 

ambiente que viven al ingresar a la Universidad y, al incremento en las 

responsabilidades académicas así como de prácticas hospitalarias en los/las 

estudiantes de los últimos ciclos.  

En este mismo sentido se comprobó que la sobrecarga de tareas, el tiempo 

limitado para presentar los trabajos, así como las evaluaciones y exámenes 

son considerados las principales situaciones estresoras en los/las estudiantes; 

esto posiblemente debido a que los mismos disminuyen la disponibilidad de 

tiempo para realizar otras actividades personales, sociales o familiares.  

 Las reacciones físicas de fatiga crónica y cefalea, trastornos en el sueño y la 

somnolencia o mayor necesidad de dormir, fueron las que más se presentaron 

en las y los estudiantes de Enfermería, relacionando las mismas con el 

aumento de tareas y reducción de tiempo para actividades recreativas. La 

inquietud, los sentimientos de depresión o tristeza, y los problemas de 

concentración fueron las reacciones psicológicas más presentadas, 

probablemente como consecuencia de la somnolencia y mala distribución del 

tiempo para la realización de tareas académicas por parte de las y los 

estudiantes. 
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Finalmente, el aumento o reducción del consumo de alimentos, el desgano 

para realizar las labores escolares así como los conflictos  o tendencia a 

polemizar o discutir, por su parte, corresponde a las reacciones de 

comportamiento o comportamentales que aquejan a las y los estudiantes de la 

Carrera de Enfermería. 
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9. RECOMENDACIONES 

 

Ante la existencia de elevados niveles de estrés académico en las y los Estudiantes de 

la carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja, es importante que tanto el 

sector estudiantil, así como las autoridades, conozcan del problema para que 

implementen medidas pertinentes, con el fin de disminuir esta problemática.  

 A la Universidad Nacional de Loja, a través de las autoridades de la carrera 

de Enfermería, se recomienda que se brinde atención acerca de estrategias y 

formas de prevención de estrés académico en las y los Estudiantes de la 

carrera para disminuir el grado de afectación general. 

A las autoridades de la carrera de Enfermería, para que se incorpore en el 

plan de mejoras, actividades de tipo recreativas, culturales y deportivas que 

contribuyan a bajar los niveles de estrés del sector estudiantil. Pero 

fundamentalmente para que los horarios sean elaborados de manera más 

ecuánime, con el fin de evitar  la sobrecarga horaria en ciertos días, para 

permitir de esta manera a que las y los estudiantes posean mayor tiempo para 

realizar diferentes tipos de actividades, ya sean personales, familiares, 

sociales o académicas.  

 A las y los estudiantes de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja, 

para que desde el inicio de la carrera incorporen medidas de distribución de 

su tiempo libre, entre tareas y actividades recreativas, para prevenir el estrés 

grave en los mismos. 
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11. ANEXOS 

ANEXO # 1 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

AÑO 2016 

 

PROYECTO DE INVESTIGACIÓN SOBRE LAS “SITUACIONES GENERADORAS DE ESTRÉS, EN 

ESTUDIANTES DE ENFERMERÍA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA” 

 

INVENTARIO SISCO DEL ESTRÉS ACADÉMICO 

Nº___ 

 

INTRUCTIVO: 

El  presente cuestionario tiene como objetivo central reconocer las características del estrés que suele 

acompañar a los estudiantes de educación  media superior, superior y de postgrado durante sus estudios. 

La sinceridad con que  respondan a los cuestionamientos será de gran utilidad para la investigación. La 

información que  se proporcione será totalmente confidencial y solo se manejarán  resultados globales. La 

respuesta a este cuestionario es voluntaria por lo que usted está en su derecho de contestarlo o no 

contestarlo. 

DATOS GENERALES: 

Edad:………………. 

Sexo: M □ F □ 

Ciclo: ……… 

 

CONTENIDO: 

 

1. Durante el transcurso de este semestre ¿has tenido momentos de preocupación o nerviosismo?  

Si □    No □ 

 

En caso de seleccionar la alternativa “no”, el cuestionario se da por concluido, en caso de 

seleccionar la alternativa “si”, pasar a la pregunta número dos y continuar con el resto de las 

preguntas.  

 

2.  Con la idea de obtener mayor precisión y utilizando una escala del 1 al 5 señala tu nivel de 

preocupación o nerviosismo, donde (1) es poco y (5) mucho 

 

1 2 3 4 5 

     

 

3. En una escala del (1) al (5) donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es algunas veces, (4) es casi 

siempre y (5) es siempre, señala con qué frecuencia te inquietaron las siguientes situaciones: 

 

 (1)  

Nunca 

(2)  

Rara 

Vez 

(3)  

Algunas 

veces 

(4)  

Casi 

siempre 

(5)  

Siempre 

La competencia con los compañeros del grupo      

Sobrecarga de tareas y trabajos escolares      

La personalidad y carácter del profesor      
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Las evaluaciones de los profesores (exámenes, 

ensayos, trabajos de investigación, etc.) 

     

El tipo de trabajo que te piden los profesores 

(consulta de temas, fichas de trabajo, ensayos, 

mapas conceptuales, etc.) 

     

No entender los temas que se abordan en la clase      

Participación en clase (responder a preguntas, 

exposiciones, etc.) 

     

Tiempo limitado para hacer el trabajo      

Otra__________________________                

(Especifique) 

     

 

4.  En una escala del (1) al (5) donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es algunas veces, (4) es casi 

siempre y (5) es siempre, señala con qué frecuencia tuviste las siguientes reacciones físicas, 

psicológicas y comportamentales cuando estabas preocupado o nervioso. 

 

REACCIONES FÍSICAS 

 (1) 

Nunca 

(2) 

Rara 

Vez 

(3) 

Algunas 

veces 

(4) 

Casi 

siempre 

(5) 

Siempre 

Trastornos en el sueño (insomnio o pesadillas)      

Fatiga crónica (cansancio permanente)      

Dolores de cabeza o migrañas      

Problemas de digestión, dolor abdominal o diarrea      

Rascarse, morderse las uñas, frotarse, etc.      

Somnolencia o mayor necesidad de dormir       

REACCIONES PSICOLÓGICAS 

 (1) 

Nunca 

(2) 

Rara 

Vez 

(3) 

Algunas 

veces 

(4) 

Casi 

siempre 

(5) 

Siempre 

Inquietud (incapacidad de relajarse y estar tranquilo)      

Sentimientos de depresión y tristeza (decaído)      

Ansiedad, angustia o desesperación.      

Problemas de concentración      

Sentimiento de agresividad o aumento de irritabilidad      

REACCIONES COMPORTAMENTALES 

 (1) 

Nunca 

(2) 

Rara 

Vez 

(3) 

Algunas 

veces 

(4) 

Casi 

siempre 

(5) 

Siempre 

Conflictos o tendencia a polemizar o discutir       

Aislamiento de los demás      

Desgano para realizar las labores escolares       

Aumento o reducción del consumo de alimentos      
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ANEXO # 2 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

 AÑO 2016 

 

PROYECTO DE INVESTIGACIÓN SOBRE LAS “SITUACIONES GENERADORAS DE ESTRÉS, EN 

ESTUDIANTES DE ENFERMERÍA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA” 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

Nº___ 

 

INVESTIGADORA: Johanna A.  Medina A. 

PREÁMBULO:  

 

Estimados/as estudiantes, el proyecto de investigación “Situaciones Generadoras de estrés. En estudiantes de 

Enfermería de la Universidad Nacional de Loja” se realiza con el fin de identificar los estresores que más los aquejan, 

por lo que contar con su colaboración para la recolección de los datos que servirán para concretar el estudio antes 

descrito será de mucha importancia. Cabe mencionar que la participación es de carácter voluntario y toda la 

información obtenida será tratada de manera confidencial. También es muy importante recalcar que los cuestionarios 

aplicados serán anónimos, por lo que se les solicita responder de la manera más sincera posible. 

Dicho todo esto a continuación se le solicita que voluntariamente acepte firmar este documento como señal de 

haber sido informado/a sobre el estudio que se va a realizar consintiendo así su participación en el mismo.  

Agradezco así su colaboración, pues la información que va a ser recogida ayudará en el futuro a la mejor 

formación profesional del estudiante de enfermería. 

 

CONSENTIMIENTO: 

 

Loja,…. de………….. del año 2016 

 

Yo…………………………………… estudiante de la Carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja 

….ciclo he recibido información sobre el Proyecto Situaciones Generadoras de estrés, en estudiantes de Enfermería 

de la Universidad Nacional de Loja y acepto participar libre y voluntariamente en el mismo respondiendo a él o los 

instrumentos que se me apliquen para la recolección de información de una manera sincera, con el fin de aportar al 

mejoramiento de la carrera. 

 

……………………………………….. 

Estudiante del…… Ciclo 

CARRERA DE ENFERMERIA 

UNL 
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ANEXO # 3 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

 

PROYECTO DE INVESTIGACIÓN “SITUACIONES GENERADORAS DE 

ESTRÉS, EN ESTUDIANTES DE ENFERMERÍA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL 

DE LOJA” 

EVIDENCIA DE TRABAJO DE CAMPO 

 

Actividad: investigadora aplicando las encuestas a estudiantes. 

 

Actividad: Estudiantes de primer ciclo participando en el estudio 
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Actividad: Estudiantes de segundo ciclo participando en el estudio 

 

 

Actividad: Estudiantes de tercer ciclo participando en el estudio 
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Actividad: Estudiantes de cuarto ciclo “A”  participando en el estudio. 

 

 

 

 

 

 

 

Actividad: Estudiantes de cuarto ciclo “B”  participando en el estudio. 
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Actividad: investigadora aplicando las encuestas a estudiantes. 

 

 

Actividad: estudiantes de sexto ciclo resolviendo la encuesta. 
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Actividad: investigadora recibiendo las encuestas de los estudiantes. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

52 
 

ANEXO # 3 

 

CERTIFICADO DE TRADUCCIÓN DEL RESUMEN  
 

  



 

 

 
 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

ÁREA DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

 

 

PROYECTO DE TESIS 

 

TEMA: 

SITUACIONES GENERADORAS DE ESTRÉS, EN 

ESTUDIANTES DE LA CARRERA DE ENFERMERÍA DE 

LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA. 

 

 

 

AUTORA:   

 

Johanna Alexandra Medina Angamarca 

 

DOCENTE:   

 

Lic. Magdalena Villacís Mg. Sc. 

 

LOJA - ECUADOR 

2016-2017 

 

 



 

1 
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b. PROBLEMÁTICA: 

Lázarus y Folkman definen estrés como: “aquella relación particular entre la persona 

y el ambiente, que es valorada por parte del individuo, como un esfuerzo excesivo o que 

va más allá de sus recursos, haciendo peligrar su bienestar” (López & López, 2011, pág. 

48).  

Los estresores, por su parte, son los estímulos que provocan el desencadenamiento 

del estrés en un momento determinado (Albarrán, Comín, & Gracia, 2012, pág. 6). 

Uno de cada cuatro individuos sufre de algún problema grave de estrés y en las 

ciudades, se estima que el 50 por ciento de las personas tienen algún problema de salud 

mental de este tipo (Berío & Mazo, 2011, pág. 66). 

La Organización Mundial de la Salud (2010) menciona que las enfermedades 

orgánicas y mentales provocadas por el estrés han superado a las enfermedades 

infecciosas, estimándose que en este año en América Latina y el Caribe, se registraron 

más de 88 millones de personas  con trastornos afectivos causados por el estrés, osea 

una 13.96% de la población, debido a que los problemas que enfrentan en la vida diaria, 

hacen que se ubiquen en una situación incómoda tanto emocional y somáticamente, 

sintiendo una carga que les obliga a buscar la forma de cómo responder ante sus 

problemas. 

El estrés académico en los estudiantes de enfermería ha sido investigado en varios 

países del mundo del año 2009 al año 2014, destacándose países como Brasil, México, 

Estados Unidos y España. La revisión bibliográfica evidenció que los estudiantes de 

enfermería manejan un alto nivel de estrés debido generalmente a las evaluaciones y 
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prácticas clínicas, que son enfrentadas principalmente con la resolución de problemas y 

planeación de tareas. 

Pulido, Serrano, Valdés, Chávez, Hidalgo & Vera (2011), tras contar con 504 

estudiantes, seleccionados aleatoriamente, de todas las licenciaturas impartidas en la 

Universidad Intercontinental encontraron que un porcentaje alto de la muestra ha 

sufrido ansiedad intensa (73.41%) y que 45.82% de estos casos ocurren al menos una 

vez al mes. También indican que al menos el 51.58% de la muestra consume diferentes 

tipos de drogas o alcohol para paliar los efectos del estrés académico y que 47.41% 

lleva a cabo el consumo al menos una vez al mes. El 85.11% de la muestra percibe a los 

docentes como muy exigentes, pese a lo cual solo un poco más de 15% ha pensado en 

darse de baja por motivo de la demanda académica, y esto ha ocurrido con una 

frecuencia relativamente baja, pues menos de 10% lo ha pensado al menos una vez al 

mes. 

Lummertz, Junkes, Acordi da Silva, Bisognin, Tessmann & Soratto (2012), 

publicaron sus resultados acerca de la ocurrencia de estrés en estudiantes de enfermería 

en un curso de noche y encontraron que el campo representante de alto nivel de estrés 

de los estudiantes fue la formación, donde el 52,94% de ellos está con nivel alto o muy 

alto de estrés de la comunicación profesional, seguido con 44,12% de los estudiantes 

con alto o muy alto nivel de estrés. 

Guadarrama, Márquez, Mendoza, López, Serrano & Ruiz (2012), luego de realizar su 

estudio en el Centro Universitario perteneciente a la Universidad Autónoma del Estado 

de México con una muestra de tipo aleatoria/estratificada conformada por 291 

estudiantes pudieron apreciar que el suceso con mayor frecuencia provoca estrés fue la 

época de exámenes u oposiciones con un prevalencia de 78.4, mientras que el de menos 
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frecuencia fue la muerte de algún amigo/a o persona querida, en éste, destaca la media 

más alta en intensidad de 1.85, así como una frecuencia de 65% que les sigue afectando 

en la actualidad dicho suceso. Con una puntuación similar en la vigencia del 

acontecimiento, resultó el suceso de enfermedad de un ser querido. 

Martin, Trujillo & Morales (2012), en su estudio descriptivo realizado en la 

Universidad de Málaga – España evidencian un elevado número de variables que 

superan el teórico punto medio de la escala (correspondiente a una puntuación de 3, 

dado que la escala oscila entre 1 Nunca, y 5 Siempre). Ello quiere decir que el estrés 

percibido para cada situación es, en líneas generales, elevado. 

Toribio & Franco (2016), demuestran que en la Licenciatura en Enfermería de la 

Universidad del Papaloapan los estresores académicos que se presentan con mayor 

frecuencia entre los alumnos encuestados son: la evaluación de los profesores, la 

sobrecarga de tareas y trabajos escolares y el tiempo limitado para hacer el trabajo; 

mientras que los que se presentan con menor frecuencia son: sentimiento de agresividad 

o aumento de irritabilidad, búsqueda de información sobre el estrés y aislamiento de los 

demás. 

De todo lo señalado anteriormente se puede deducir que existen estresores y un nivel 

de estrés alto que afecta de manera significativa al estudiante universitario, cuyos 

resultados pueden variar de acuerdo a la edad, sexo, año de estudio, horas y medio en el 

que se encuentren los cuales pueden afectar la vida estudiantil tanto a nivel académico 

como emocionalmente y el desempeño laboral del estudiante. 

Es así como la presente propuesta de investigación se realizará en la Carrera de 

Enfermería del Área de la Salud Humana de la Universidad Nacional de Loja, la cual es 
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una unidad académica de educación superior de derecho público que forma talentos 

humanos, a nivel de licenciatura.  

El grupo de estudio que participará en esta propuesta son los estudiantes que asisten 

de manera regular a su formación académica, siendo 210 aproximadamente, 

correspondientes al periodo académico septiembre 2016 – diciembre 2016 y 

distribuidos entre los diferentes ciclos de la carrera.  

Lo acotado anteriormente en relación con los estudios realizados alrededor del tema 

a abordar demuestran que el mismo es factible para su realización y la coordinación de 

la carrera de Enfermería facilita los permisos necesarios para su realización por lo que 

también se lo considera como un proyecto viable. 

Por lo tanto, y en base a lo expuesto anteriormentecon el desarrollo del estudio se 

pretende señalar ¿cuáles son las situaciones generadoras de estrés en estudiantes de la 

carrera de Enfermería de la Universidad Nacional De Loja? 
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c. JUSTIFICACIÓN: 

Las situaciones generadoras de estrés en estudiantes universitarios se enmarcan en 3 

grandes grupos que potencialmente afectan a la formación: 1) los relacionados con los 

procesos de evaluación; 2) los que atañen a la sobrecarga de trabajo, y 3) otras 

condiciones del proceso de enseñanza-aprendizaje, como las relaciones sociales, la 

metodología de la enseñanza y diversos componentes organizacionales. 

Partiendo de lo señalado anteriormente, el desarrollo de la presente investigación se 

justifica por una parte con fines académicos como lo es la asignación de una nota final 

que servirá para grado y por otra, debido a que se evidencia que el estrés académico es 

un riesgo que ha ido surgiendo en el ámbito educativo y ha tomado gran relevancia en 

los últimos años demostrando que los estudiantes manejan un alto nivel de estrés debido 

generalmente a evaluaciones y prácticas, que son enfrentadas principalmente con la 

resolución de problemas y planeación de tareas, lo cual hace que el estudiante se ubique 

en una situación incómoda tanto emocional como somáticamente. 

Además se prevé que los resultados de este estudio ayudarán tanto a estudiantes de la 

carrera de Enfermería como a docentes a identificar las principales causas de estrés lo 

que servirá para, conjuntamente con otras investigaciones, adoptar ciertas medidas que 

potencien el afrontamiento y adaptación del estudiante en las diferentes situaciones 

generadoras de estrés que se le puedan presentar durante su desenvolvimiento 

académico-práctico. 
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d. OBJETIVOS: 

OBJETIVO GENERAL: 

 Identificar las situaciones generadoras de estrés académico en los estudiantes de 

la carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja. 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS: 

 Establecer las situaciones generadoras de estrés en los estudiantes de la Carrera 

de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja. 

 Señalar las reacciones físicas, psicológicas y comportamentales en los 

estudiantes de la carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja. 
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e. MARCO TEÓRICO 

El Estrés 

A nivel mundial el estrés se considera una de las causas de mayor depresión en la 

población, este se ve intensificado por los estilos de vida que llevan las personas, una 

rutina diaria con mucho trabajo, en la cual se presenta presión, angustia, cansancio, es 

sin duda una causa infalible del estrés siendo un problema de salud que se ha ido 

incrementando en la población (Palestina & Goínez, 2014, pág. 19). 

El estrés constituye uno de los problemas de salud más generalizado actualmente. Es 

un fenómeno multivariable resultante de la relación entre la persona y los eventos de su 

medio. Ante el estrés académico, los estudiantes deben dominar cada vez más las 

exigencias y retos que les demanda la gran cantidad de recursos físicos y psicológicos 

para enfrentar esta problemática. El artículo 9 de la Ley Orgánica de Educación 

Superior en el Ecuador expresa que “La educación superior es condición indispensable 

para la construcción del derecho del buen vivir, en el marco de la interculturalidad, del 

respeto a la diversidad y la convivencia armónica con la naturaleza”. 

Lázarus y Folkman definen estrés como: “aquella relación particular entre la persona 

y el ambiente, que es valorada por parte del individuo, como un esfuerzo excesivo o que 

va más allá de sus recursos, haciendo peligrar su bienestar”. 

Otro concepto de estrés nos dice que este es un proceso que se origina cuando las 

demandas ambientales superanla capacidad adaptativa de un organismo. Esto puede dar 

lugar a cambios biológicosy psicológicos, que a su vez pueden ser causantes de 

enfermedad (Albarrán, Comín, & Gracia, 2012, pág. 53). 
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En el mundo moderno, casi todo lo que nos rodea produce situaciones causantes de 

estrés en un individuo que se pueden dar en distintos ámbitos como el trabajo, familia, o 

a nivel personal, las cuales generan gran tensión, que produce que el individuo se 

encuentre en un estado de inquietudy malestar, que en la mayoría de los casos y ya 

cuando es grave se traduce a dolencias físicas, irritabilidad, insomnio, etc. 

Las causas que provocan el estrés no son siempre negativas, es decir, derivadas de 

situaciones de peligro, dolorosas o perjudiciales. Existen también situaciones que 

vivimos habitualmente, incluso situaciones más bien rutinarias, que pueden producirnos 

estrés sin ser necesariamente peligrosas. Ejemplos de ello son los atascos diarios que 

sufrimos, la música alta o los gritos los fines de semana debajo de nuestra casa. 

Así, según las situaciones ambientales que se presenten, el individuo tendrá que 

hacer frente a ellas, y, dependiendo de los mecanismos que ponga en marcha, se 

adaptará o no.La adaptación al estrés es la respuesta del organismo, tanto fisiológica 

como emocional, para intentar paliar los efectos del estrés, y supone cambios en el 

individuo. 

Agentes estresantes 

Los agentes estresantes forman parte del ámbito en que normalmente viven las 

personas. Estos agentes se pueden presentar a nivel familiar, laboral, social y personal. 

Familiar. Es el entorno más delicado como potencial causa de estrés, debido a la 

implicación emocional que suponen los conflictos familiares. 

Repercute más en aquellas mujeres que trabajan dentro del hogar y no tienen una 

ocupación fuera del mismo. 
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 Excesivo ruido en el entorno familiar (gritos, juegos de los niños, radio o 

televisión, etc.), que ocasiona un ambiente alterado. 

 Alteraciones en la relación de pareja, maltrato, engaños, problemas sexuales, etc. 

 Problemas de salud de algún miembro de la familia.  

 Hijos problemáticos (no estudian, no trabajan, se drogan, etc.). 

 Cuidado de algún familiar, generalmente los mayores, que, dependiendo de la 

enfermedad que tengan (alzhéimer, invalidez de algún tipo, etc.), pueden llegar a 

ser una gran carga que provoca alteración en la dinámica familiar. 

Laboral. Su estudio no solo es importante por las repercusiones en la salud y bienestar 

de los trabajadores, sino por los efectos que tiene en la productividad y rentabilidad de 

la empresa. Afecta a casi todas las profesiones. 

 Las características del contenido del trabajo. 

 La experiencia propia del trabajador. 

 Las relaciones interpersonales (mal ambiente laboral). 

 Los factores relacionados con el desarrollo profesional. 

Social. Son aquellas situaciones que están muy relacionadas con el tipo de vida del 

individuo, sobre todo en el entorno de las grandes urbes, ya que en ellas se suelen 

encontrar las características propiciadoras de situaciones de estrés. 

 Vivir en zonas de mucho ruido y contaminación (autopistas, aeropuertos). 

 En lo concerniente a la sanidad, la tensión e inseguridad de las largas listas de 

espera, el elevado coste que supone tener que recurrir al sector privado por falta 

de atención en el público. 
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 La forma de vida en la ciudad es un factor de tensión para el individuo: prisas, 

tráfico intenso, distancias, etc. 

 Vivir en una zona conflictiva, con muchos delitos, consumo o tráfico de drogas, 

pandillas agresivas, etc. 

 Formar parte de procesos judiciales. 

Personal. Aparte de las situaciones personales que pueden actuar como agentes 

estresantes, hemos de tener en cuenta la personalidad del individuo, ya que rasgos como 

el perfeccionismo, la introversión, la competitividad, la agresividad o la inseguridad le 

van a suponer una mayor propensión a padecer estrés. 

 Ingresos económicos bajos. 

 Tener que modificar la forma de vida por una enfermedad, un divorcio, etc. 

 La dedicación permanente a otras personas (hijos, padres, etc.) que implique 

sacrificar el propio tiempo de ocio o el desarrollo profesional. 

 En la mujer, la menstruación y/o la menopausia pueden hacer que sea más 

vulnerable a padecer estrés (Lahuerta, Saiz, Sanchez, & Matachana, 2011). 

Fisiología del Estrés 

El estrés pone en actividad todos los componentes del cerebro en forma de cascada. 

La respuesta neurológica activa el hipotálamo, provocando una respuesta hormonal y 

estimulando la hipófisis, que segrega ACTH (corticotropina), ésta a su vez activa las 

glándulas suprarrenales. 

 La parte interna o médula de las suprarrenales segrega adrenalina (epinefrina) 

y noradrenalina (norepirefrina). 
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 La parte externa o corteza segrega corticoesteroides (aldosterona) y 

glucocorticoides (cortisol). 

 La adrenalina y noradrenalina (catecolaminas) generan una producción de 

energía en un corto período de tiempo. 

 Los glucocorticoides (cortisol) aumentan en situaciones de indecisión. 

 Los mineralcorticoides (aldosterona y corticosterona) producen 

vasoconstricción de los vasos sanguíneos. 

También el hipotálamo actúa en el sistema nervioso autónomo para producir una 

respuesta inmediata de estrés y activar nervios sensoriales y las suprarrenales (Albarrán, 

Comín, & Gracia, 2012, pág. 18). 

Las hormonas del estrés son perjudiciales para el cerebro, pues los niveles elevados 

de cortisol pueden causar daños en el hipocampo, que desempeña un papel decisivo en 

la memoria, sobre todo la que afecta al recuerdo de actividades recientes. 

No obstante, en condiciones apropiadas (situaciones de emergencia), los cambios 

provocados por el estrés son convenientes, pues nos preparan de manera adecuada para 

responder oportunamente y poner nuestra vida a salvo. 

Pero las consecuencias del estrés no afectan solo al individuo que lo padece, como 

hemos visto, sino que también alcanzan a las personas que le rodean, familia, 

compañeros de trabajo, amigos, y a los ámbitos en que se desenvuelve (Lahuerta, Saiz, 

Sanchez, & Matachana, 2011, pág. 58). 

Las diferentes respuestas que puede tener el individuo ante el estrés se pueden 

agruparen dos campos: psicológico y biológico. 
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Las respuestas psicológicas al estrés abarcan tres factores: emocional, cognitivo y de 

comportamiento, que no aparecen en el individuo de forma aislada, sino 

interrelacionados, ya que todos ellos forman parte del individuo y del ambiente que le 

rodea y pueden alterar su salud. 

Las respuestas más frecuentes son: 

Emocionales: 

 Pérdida de la energía física o psíquica. 

 Bajo estado de ánimo. 

 Apatía, pesimismo. 

 Temor a padecer enfermedades. 

 Pérdida de la autoestima. 

 Volubilidad emocional: pasa con facilidad de la alegría a la tristeza. 

 Inestabilidad, inquietud. 

 Tensión. 

Cognitivas: 

 Incapacidad para tomar decisiones. 

 Bloqueo mental. 

 Vulnerabilidad ante las críticas. 

 Confusión. 

 Se distrae fácilmente. 

 Olvidos frecuentes. 
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Con un componente de comportamiento: 

 Tartamudear o hablar de forma atropellada. 

 Fumar y beber más de lo habitual. 

 Risa nerviosa. 

 Arrancarse el pelo nerviosamente/ morderse las uñas. 

 Abusar de los fármacos (tranquilizantes). 

 Actividad física exagerada. 

 Desórdenes alimentarios. 

Estrés y Burnout (estar quemado) 

Este término lo aplicó a la patología laboral Fredenberger sólo para los profesionales 

de la educación y de la sanidad. Aunque en la actualidad se aplica a cualquier profesión. 

Es un agotamiento psicofísico que lleva a un sentimiento de fracaso, con falta de 

interés hacia las personas que tenemos a nuestro cuidado o falta de interés hacia la tarea 

que tenemos asignada. 

No se produce de manera súbita si no que pasa por fases: 

 De forma paulatina se produce un desequilibrio entre la demanda de trabajo y 

los recursos para afrontarla. 

 Desequilibrio emocional. 

 Modificación de la conducta hacia el trabajo, haciendo lo mínimo 

imprescindible y evitando poner en peligro la seguridad en su puesto 

(Albarrán, Comín, & Gracia, 2012, pág. 25). 
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Consecuencias del estrés 

Es por esto que se hará la diferenciación de las consecuencias en cuatro ámbitos: 

Familiar: 

 Alteraciones generales en la dinámica familiar. 

 Malas relaciones con otros familiares. 

 Alteraciones en la relación con los hijos, que puede repercutir en su desarrollo 

afectivo y social. 

 Alteraciones en la relación de pareja, que pueden llegar a ocasionar incluso la 

ruptura de la misma. 

 Trastornos en la economía familiar. 

 Las respuestas del individuo al estrés 

Laboral: 

 Mal humor y descontento. 

 Baja laboral por enfermedad, prolongada más de lo necesario. 

 Deterioro de las relaciones con los jefes y compañeros por discusiones, malos 

modos, menos paciencia, etc. 

 Incumplimiento del horario laboral (salir antes del trabajo, llegar tarde). 

 Disminución del rendimiento en el trabajo. 

 Mayor riesgo de accidente laboral. 

 Agobiar a los compañeros con problemas personales. 

Social: 

 Pérdida de interés en la colaboración ciudadana y actos sociales. 
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 Alejamiento de los amigos, compañeros, etc., por el aislamiento personal. 

 Aumento considerable de accidentes de tráfico debido a los cambios de 

comportamiento, por aumento de consumo de alcohol, barbitúricos, etc., o bien 

por alteraciones en el ámbito emocional. 

 Sobrecarga en los servicios de atención primaria y urgencias por los síntomas 

que produce la situación de estrés y por los gastos económicos sanitarios que 

genera un diagnóstico certero. 

Personal: 

 Alteraciones psicológicas y orgánicas. 

 Aumento en el riesgo de accidentes laborales. 

 Peligro de automedicación. 

 Aumento en el consumo de fármacos, como analgésicos, hipnóticos para dormir, 

para paliar los síntomas derivados del estrés. 

 Alteraciones por cambios en el comportamiento: 

• En la alimentación (obesidad o anorexia). 

• Aumento del consumo de alcohol (alteraciones hepáticas y de conducta). 

• Aumento del consumo de tabaco (trastornos pulmonares). 

El estrés en el ámbito personal puede afectar al individuo no solo con alteraciones 

físicas y psicológicas, sino que también puede provocar alteraciones derivadas de los 

cambios en el comportamiento del individuo, como aumento del consumo de alcohol, 

consumo de fármacos, tabaco, etc., (Lahuerta, Saiz, Sanchez, & Matachana, 2011). 
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Fases de adaptación al Estrés 

Las fases de adaptación al estrés o teoría fisiológica fue introducida por Hans Selye, 

endocrinólogo de Montreal, el cual establece que el estrés es una respuesta fisiológica 

generalizada y no una respuesta específica. Él introdujo el concepto de Síndrome 

General de Adaptación (SGA) como un conjunto de procesos fisiológicos en respuesta a 

los distintos estresores. 

El síndrome general de adaptación, abarca tres fases:  

 Fase de alarma, que es la fase de alerta general, en la que aparecen cambios 

para contrarrestar las demandas generadas por el agente estresante (aumento 

de la frecuencia cardiaca, variaciones de la temperatura, cambios en la 

tensión, etc.). 

 Fase de adaptación, aquí desaparecen los síntomas, ya que el organismo se 

está adaptando a los efectos del agente estresante mediante una serie de 

mecanismos de reacción que permiten hacer frente al mismo. 

 Fase de agotamiento, en la que disminuyen las defensas, pues el agente 

estresante, al permanecer en el tiempo, ha superado los mecanismos de 

reacción del organismo, dando lugar a síntomas semejantes a los de la fase de 

alarma (Lahuerta, Saiz, Sanchez, & Matachana, 2011, pág. 53). 

El Estrés académico  

El estrés académico es un proceso sistémico, de carácter adaptativo y esencialmente 

psicológico en donde el alumno se ve sometido en contextos escolares, a una serie de 

demandas que, bajo la valoración del propio alumno son consideradas estresores. Estos 

estresores provocan un desequilibrio sistémico (situación estresante) que se manifiesta 
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en una serie de síntomas (indicadores del desequilibrio). Este desequilibrio sistémico 

obliga al alumno a realizar acciones de afrontamiento para restaurar el equilibrio 

sistémico (Mamani, 2013, pág. 26). 

Para Martínez & Díaz (2007), el estrés escolar es el malestar que el estudiante 

presenta debido a factores físicos, emocionales, ya sean de carácter interrelacional o 

ambientales que pueden ejercer una presión significativa en la competencia individual 

para afrontar el contexto escolar en el rendimiento académico, habilidad metacognitiva 

para resolver problemas, presentación de exámenes, relación con los compañeros y 

educadores, búsqueda de reconocimiento e identidad, habilidad para relacionar el 

componente teórico con la realidad específica abordada. 

El entorno sanitario suele proporcionar muchos estímulos generadores de estrés 

debido al contacto con las enfermedades, el dolor, el sufrimiento, la invalidez, la muerte 

de los pacientes, la necesidad de establecer relaciones con diversos profesionales 

sanitarios y pacientes, así como el hecho de tener que desempeñar un nuevo rol para el 

que aún no están completamente preparados (Moya, Larrosa, López, López, Lidia, & 

Simón, 2011, pág. 234). 

Dentro de los estresores que destacan del sistema curricular universitario, podemos 

mencionar entre otros: profesores, evaluaciones, malla curricular, exigencias 

académicas y actividades prácticas o laboratorios. Los estudiantes universitarios por lo 

general presentan estrés y éste es más marcado en determinados momentos, como en 

épocas de pruebas, exámenes y frente a ciertas situaciones, como por ejemplo, ser 

examinado por un profesor que posea determinadas (Mamani, 2013, pág. 23). 
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Cuando el estudiante estima que los requerimientos de una situación exceden sus 

recursos y capacidades, comienza a sentirse estresado. Si el desfase es muy acusado, sus 

pensamientos serán poco esperanzadores y sus emociones negativas, consecuentemente, 

su esfuerzo y su productividad disminuirán. En este caso, el estrés tiene un efecto 

negativo bien constatado en la investigación sobre salud mental y física (Barra-Almagia, 

2009; Feldmand et al., 2008; Pollock, 1988), y suele denominarse distrés. Los efectos 

perniciosos del distrés son bien conocidos: la intensa ansiedad dificulta la 

concentración, la memoria y otros procesos que disminuyen el rendimiento, pero 

además, si el estado de alerta se prolonga, el organismo va a acusarlo en forma de 

problemas y trastornos psicosomáticos. Pero si, por el contrario, el estudiante confía en 

responder con eficacia, la probabilidad de alcanzar su meta se incrementará, sus 

pensamientos y emociones serán más positivos durante todo el proceso de 

afrontamiento, experimentando lo que se denomina eustrés o estrés positivo. 

Variables moduladoras 

Consecuencias a corto y a largo plazo 

El estrés académico afecta a variables tan diversas como el estado emocional, la 

salud física o las relaciones interpersonales, pudiendo ser vivenciadas de forma distinta 

por diferentes personas. 

Se puede distinguir tres tipos principales de efectos: en el plano conductual, 

cognitivo y fisiológico. Dentro de cada uno de estos tres tipos, encontramos a su vez 

efectos a corto y largo plazo. 

En el plano conductual, Hernández, Pozo y Polo (1994) estudiaron cómo el estilo de 

vida de los estudiantes se ve modificado según se acerca el periodo de exámenes, 
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convirtiéndose así sus hábitos en insalubres – exceso en el consumo de cafeína, tabaco, 

sustancias psicoactivas como excitantes e, incluso, en algunos casos, ingestión de 

tranquilizantes, lo que posteriormente, puede llevar a la aparición de trastornos de salud. 

En el plano cognitivo, Smith y Ellsworth (1987, citado por Muñoz, 2003) 

comprobaron que los patrones emocionales y de valoración de la realidad variaban 

sustancialmente desde un periodo previo a la realización de los exámenes hasta el 

momento posterior al conocimiento de las calificaciones. Por otro lado, los sujetos del 

estudio de Hill y colaboradores percibieron subjetivamente más estrés dentro de la 

época de exámenes que fuera de ella.  

Por último, respecto al plano psicofisiológico, son bien conocidos los trabajos que 

ponen de manifiesto la incidencia del estrés académico sobre problemas de salud 

informan de la supresión de células T y de la actividad de las células Natural Killers 

(NK) durante periodos de exámenes (situaciones percibidas como altamente estresantes) 

en estudiantes de Medicina. Estos cambios son indicadores de una depresión del sistema 

inmunitario y, por tanto, de una mayor vulnerabilidad del organismo ante enfermedades. 

Otro trabajo posterior (Glaser y cols., 1993) confirma los cambios en la respuesta 

inmune asociados con el estrés académico, en este caso, evidenciados por una baja 

actividad de los linfocitos T y de su respuesta ante los mitógenos. 

Situaciones Generadoras de Estrés o Estresores 

Denominamos estresores a los estímulos que provocan el desencadenamiento del 

estrés en un momento determinado. Si la respuesta del individuo ante este estímulo es 

negativa y le produce angustia, malestar, decimos que padece: Distrés o estrés negativo. 

Si por el contrario la respuesta es positiva y produce bienestar, alegría, etc., se le 

denominará: Eustrés o estrés positivo. Con estas definiciones vemos que el estrés es 
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individual, ya que los mismos estímulos en dos personas pueden crear distinta reacción 

(Albarrán, Comín, & Gracia, 2012, pág. 6). 

 

Tipos 

Estresores únicos: hacen referencia a catástrofes y cambios dramáticos en las 

condiciones del entorno de las personas. Dentro de esta categoría se encontrarían las 

situaciones bélicas, terrorismo, víctimas de violencia, enfermedades terminales, 

situaciones de cirugía mayor, migración y desarraigo, catástrofes naturales y sucesos 

altamente traumáticos (divorcio, pérdidas familiares, etc.). Tienen en común que el 

efecto traumático físico y/o psicológico se mantienen de forma prolongada. Estos 

estresores son los responsables de las reacciones de estrés agudo y pueden dar lugar al 

Trastorno de Estrés Postraumático. 

Estresores múltiples: Se trata de acontecimientos que pueden hallarse fuera del 

control de una persona, como la muerte de un ser querido, una amenaza a la propia vida, 

una enfermedad incapacitante, pérdida de empleo u otro tipo de acontecimientos que 

están fuertemente influidos por la propia persona, como el caso de divorcios, tener un 

hijo, someterse a un examen importante, etc. Estos estresores múltiples son los 

responsables del estrés crónico. 

Estresores cotidianos: Suponen pequeñas situaciones que pueden perturbarnos o 

irritarnos en un momento dado, se trata de alteraciones de las rutinas diarias como sufrir 

un atasco o quedarse sin dinero suelto. 

Los estresores cotidianos son responsables de desencadenar procesos de estrés en un 

porcentaje estadísticamente mayor que el producido por los estresores únicos y 

múltiples. 
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Estresores biogénicos: actúan directamente sobre el organismo causando o 

desencadenando la respuesta de estrés. Estos estímulos evitan el mecanismo de 

valoración cognitiva y trabajan directamente sobre los núcleos elicitadores neurológicos 

y afectivos. 

 De tipo exógeno: ingestión de sustancias: anfetaminas, cafeína, 

teobromina, teofilina o nicotina o ciertos factores físicos como los estímulos que 

producen dolor, calor, frío extremo o estímulos auditivos de alta intensidad 

 De tipo endógeno: cambios hormonales como los que ocurren en la 

pubertad, síndrome premenstrual, post-parto o menopausia (García, 2016). 

Estudios realizados por Barraza Macías en el 2006, proponen un sistema o modelo de 

estrés académico: el modelo sistémico-cognoscitivista. Este se configura a partir de 

cuatro hipótesis básicas: 

Hipótesis de los componentes sistémicos-procesuales del estrés académico: 

En este modelo los componentes sistémicos-procesuales del estrés académico 

responderían al continuo flujo de entrada y salida al que está expuesto todo sistema para 

alcanzar su equilibrio. El alumno se ve sometido a una serie de demandas que, tras ser 

valoradas como estresores, provocan un desequilibrio sistémico (situación estresante); 

este se manifiesta en una serie de síntomas (indicadores del desequilibrio) que obliga al 

alumno a realizar acciones de afrontamiento. Esta forma de conceptualizar al estrés 

académico permite reconocer tres componentes sistémico-procesuales: estímulos 

estresores, síntomas (indicadores del desequilibrio sistémico) y estrategias de 

afrontamiento. 

Hipótesis del estrés académico como estado psicológico: 
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La idea clásica del estrés como respuesta adaptativa de la persona a su entorno, 

remite a conceptualizar al estresor como una entidad objetiva, que tiene vida 

independientemente de la percepción de la persona y que normalmente se presenta 

como una amenaza a su integridad vital. Este tipo de estresores, o acontecimientos 

vitales, son denominados estresores mayores; tienen una presencia objetiva que no 

depende de la percepción del sujeto y su repercusión hacia la persona es siempre 

negativa. Existe otro tipo de estresores que no tienen presencia objetiva independiente 

de la percepción de la persona; esto es, los acontecimientos o prácticas no son por sí 

mismos estímulos estresores, sino que es la persona, con su valoración, la que los 

constituye como tales. Este segundo tipo son denominados estresores menores, y al 

depender de la valoración de cada persona inevitablemente varían. La mayoría de los 

estresores del estrés académico son menores, ya que se constituyen en estresores debido, 

esencialmente, a la valoración cognitiva que realiza la persona, por lo que una misma 

situación puede o no ser considerada un estímulo estresor por cada uno de los alumnos. 

Esta situación permite afirmar que el estrés académico es un estado básicamente 

psicológico. 

Hipótesis de los indicadores del desequilibrio sistémico que implica el estrés 

académico: 

La situación estresante (desequilibrio sistémico) según aportes a su teoría realizados 

por Rossi, referenciado por Barraza Macías se manifiesta en los alumnos a través de una 

serie de indicadores que pueden ser clasificados en: físicos, psicológicos y 

comportamentales. 

Entre los físicos se encuentran aquellos que implican una reacción propia del cuerpo, 

como sería el caso de morderse las uñas, temblores musculares, migrañas, insomnio, 
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fatiga crónica, problemas de digestión y somnolencia o mayor necesidad de dormir. Los 

psicológicos tienen que ver con las funciones cognoscitivas o emocionales de la 

persona, como la inquietud, problemas de concentración, bloqueo mental, depresión, 

ansiedad, desesperación y problemas de memoria. Entre los comportamentales están 

aquellos que involucran la conducta de la persona: discutir, aislamiento de los demás, 

absentismo de las clases, aumento o reducción del consumo de alimentos y desgano 

para realizar las labores escolares. 

Hipótesis del afrontamiento como restaurador del equilibrio sistémico: 

Cuando el estímulo estresor desencadena una serie de manifestaciones que indican la 

presencia de un desequilibrio sistémico en su relación con el entorno, la persona se ve 

obligada a actuar para restaurar ese equilibrio. Ese proceso de actuación es mediado por 

una valoración que tiene por objeto la capacidad de afrontamiento o respuesta de la 

persona; esta valoración constituye un proceso psicológico de interpretación que se 

pone en marcha cuando el entorno se considera amenazante. 

Este modelo permite definir al estrés académico como un proceso sistémico, de 

carácter adaptativo y esencialmente psicológico, que se presenta de manera descriptiva 

en tres momentos: 

Primero: el alumno se ve sometido, en contextos escolares, a una serie de demandas 

que, bajo su propia valoración, son consideradas estresores (input), al admitir que 

desbordan los recursos con los que cuenta para realizarlas. 

Segundo: esos estresores provocan un desequilibrio sistémico (situación estresante) 

que se manifiesta en una serie de síntomas o reacciones. 
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Tercero: ese desequilibrio sistémico obliga al alumno a realizar acciones de 

afrontamiento (output) para restaurar el equilibrio sistémico. 

 

 

Reacciones frente a las Situaciones Generadoras de Estrés 

Reacciones Físicas 

Escalofríos, sudor, malestar estomacal, dolores de cabeza, ritmo cardiaco acelerado, 

vómitos, mareos, dolor en el pecho, respiración pesada, dificultad para recuperar el 

aliento, temblor, tensión o dolores musculares, o cualquier cosa que no sea parte de su 

estado o físico normal. 

Reacciones Psicológicas 

Confusión, dificultad para concentrarse, problemas de memoria, reacción de 

sobresalto  exacerbada, culpar, desorientación, problemas para tomar decisiones, 

problemas con números, pesadillas, recuerdos fugaces, o cualquier dificultad para 

pensar o cambiar su proceso normal de pensamiento.    

Reacciones comportamentales o psicosociales 

Retraimiento, inquietud, cambios en el sueño, cambios en el apetito, aumento en el 

uso de alcohol, aumento en el uso de otras sustancias, brotes de ira, dificultad para 

expresarse, frustración, o cualquier comportamiento que difiera de su comportamiento 

habitual. 

Reacciones emocionales 
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Temor, ira, culpa, pánico, ansiedad, agresión, lapsos de llanto, irritabilidad, 

sensación abrumadora o de pérdida de control, negación, depresión o cualquier emoción 

que no sea común para usted. 

 

 

TRATAMIENTO DEL ESTRÉS 

El tratamiento del estrés puede enfocarse desde dos desde dos puntos de vista, el 

psicológico y el médico. 

A. Aspectos psicológicos del tratamiento 

Desde el punto de vista psicológico, podemos abordar el tratamiento en sus aspectos 

corporal, cognitivo y del comportamiento: 

Corporal: 

Intenta contrarrestar las reacciones fisiológicas del estrés. 

 Las más utilizadas son las técnicas de relajación, que tienen como objetivo 

que la persona sea capaz de contener sus propias reacciones, mediante la 

contracción y relajación muscular y el control de la respiración en un 

ambiente tranquilo. 

 Otras técnicas utilizadas son la meditación trascendente, el yoga o el budismo 

zen. 
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Cognitiva 

Se basa en la utilización de una serie de procedimientos tendentes a modificar la 

conducta del individuo. 

Los más importantes son: 

 Sustituir pensamientos negativos y exagerados por otros más positivos y 

menos excesivos. 

 Enseñar a manejar las situaciones de estrés (se explica cómo afectan y 

cuáles deben ser las respuestas adecuadas). 

 Ayudar a afrontar la situación de conflicto para que el paciente intente 

solucionarla y pueda enfrentarse en lo sucesivo a otro tipo de situaciones, lo que 

además incrementa su confianza en sí mismo. 

De modificación del comportamiento: 

Enseña a reservar tiempo para el descanso físico y para realizar algún tipode 

actividad fuera del trabajo. 

B. Tratamiento médico 

Desde una perspectiva general, hay que adoptar unas medidas higiénico-dietéticas 

adecuadasque pueden atenuar los efectos negativos del estrés y que acompañen al 

tratamientomédico propiamente dicho, en el que se utilizarán fármacos específicos. 

Higiénico – dietética: 

 Dormir las horas necesarias: al menos 7-8 diarias. 
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 Llevar una dieta equilibrada en la que se pueda comer de todo, aunque 

evitando algunos alimentos que pueden potenciar la respuesta del estrés, como la 

cafeína y el alcohol, algunos quesos, fiambres, yogures, etc. 

 Realizar algún tipo de ejercicio físico con regularidad, pues mejora el 

bienestar personal tanto físico como psíquico y tiene un efecto neutralizante del 

estrés. No debe practicarse con carácter competitivo, porque esto supondría 

añadir un motivo más a la situación de estrés. 

Farmacología: 

 Con los fármacos se intenta que desaparezcan los síntomas físicos y 

psicológicos producidos por el estrés. 

 Los medicamentos más utilizados en el tratamiento del estrés son 

ansiolíticos, que suprimen la ansiedad, y antidepresivos, en caso de que exista 

depresión. 

La mejor terapia para el estrés es la prevención: 

 Tener siempre a disposición una válvula de escape (ejercicio, pasatiempos). 

 Tener amigos con los que compartir lo bueno y lo malo. 

 Conocer las técnicas de relajación. 

 Evitar el uso de tranquilizantes o el consumo de alcohol para hacer frente a las 

situaciones de estrés. 

Aunque no existan síntomas fisiológicos, en el estrés siempre encontraremos 

manifestaciones psíquicas que requerirán un tratamiento médico al principio, mientras 

se valora todo el cuadro que está sufriendo el individuo, para posteriormente añadir el 

tipo de tratamiento que realmente se necesite, sea farmacológico o no. 
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f. METODOLOGÍA 

MATERIAL Y MÉTODOS  

El diseño o Tipo de estudio:  

El método de investigación que se va a utilizar en el presente estudio es cuantitativo 

debido a que los datos a obtenerse de las variables a estudiarse que son estresores y 

práctica clínica serán medidos en términos numéricos para su análisis.  

El diseño a utilizarse será no experimental, descriptivo y transversal. No 

experimental porque no se manipularán las variables a estudiar, descriptivo porque las 

variables de estresores y práctica clínica serán descritas de acuerdo a resultados 

obtenidos haciendo relación con otros estudios alrededor del tema y transversal porque 

las variables de estresores y práctica clínica se medirán en un corte determinado de 

tiempo. 

La población o el Universo, la muestra: 

La población estará conformada por todos los estudiantes de la Carrera de 

Enfermería de la Universidad Nacional de Loja que se encuentren legalmente 

matriculados. 

Las variables, dimensión y su medición: 

Las variables a medirse (Anexo # 1) en el presente estudio serán los estresores que 

son los estímulos que provocan el desencadenamiento de estrés en un momento 

determinado  los estudiantes de enfermería que son aquellas personas que con 

formación científico-técnica inmersos en el entorno sanitario el cual, según muchos 

autores, proporciona diferentes estímulos generadores de estrés. 
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Métodos, Técnicas e Instrumentos de recolección de datos:  

El método a utilizarse será el observacional ya que se vigilará el llenado de los 

instrumentos a utilizarse para la recolección de los datos.  

El Instrumento por medio del cual se recogerán los datos es el inventario SISCO del 

Estrés Académico (Anexo 2) que presenta: 

 Un ítem de filtro que, en términos dicotómicos (sí-no) permite determinar si el 

encuestado es candidato o no a contestar el inventario. 

 Un ítem que, en un escalamiento tipo Likert de cinco valores numéricos (del 1 al 

5 donde uno es poco y cinco mucho) permite identificar el nivel de intensidad 

del estrés académico. 

 Ocho ítems que, en un escalamiento tipo Likert de cinco valores categoriales 

(nunca, rara vez, algunas veces, casi siempre y siempre) permiten identificar la 

frecuencia en que las demandas del entorno son valoradas como estímulos 

estresores. 

 15 ítems que, en un escalamiento tipo Likert de cinco valores categoriales 

(nunca, rara vez, algunas veces, casi siempre y siempre) permiten identificar la 

frecuencia con que se presentan los síntomas o reacciones al estímulo estresor. 

Procedimientos para la recolección de la información: 

Se solicitará la autorización respectiva a la Coordinación de la Carrera de 

Enfermería.Consentimiento informado a la población participante, previo a la 

resolución del cuestionario para la recolección de datos. 

Área de estudio: 
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El área de estudio será la carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja 

que se encuentra ubicada en el Área de Salud Humana diagonal al Hospital Isidro 

Ayora. Esta unidad académica de instrucción superior forma talentos humanos a nivel 

de licenciatura, en la que actualmente se encuentran formándose 210 estudiantes, 

aproximadamente. 

La información será recogida de manera personal por el investigador. 

Para la recolección de la información el investigador estará presente, explicando al 

inicio la forma de llenado del instrumento de recolección de datos, con el fin de que la 

información proporcionada por la población en estudio sea confiable.  

Fuentes de información:  

 Las fuentes de información primaria será inventario SISCO del Estrés Académico 

que permitirá identificar el nivel de intensidad de estrés académico, las reacciones 

que lo provocan, así como también las estrategias de afrontamiento utilizadas. 

 Las fuentes de información secundaria serán los artículos científicos publicados 

alrededor del tema, que también servirán para el análisis y comparación de los 

resultados obtenidos en el desarrollo del estudio 

Plan de tabulación y análisis de datos: 

 Los resultados de los datos recolectados mediante el inventario SISCO validado serán tabulados 

de acuerdo a las variables de estudio. 

 Los resultados correspondientes a cada variable serán presentados en forma de tablas. 

 Los cuadros que se van a presentar estarán debidamente numerados en el índice o tabla de 

contenido del informe del estudio. 

Para el análisis de los datos recogidos se comparará los mismos con los resultados de los estudios 

realizados en otros países y que han evidenciado que los estudiantes de enfermería manejan 

un alto nivel de estrés, esto con el fin de corroborar el resultado de las estas investigaciones e 
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identificar los estresores que afectan más a los estudiantes de enfermería de la Universidad Nacional De 

Loja. 

Se prevé que los resultados de este estudio ayudarán tanto a estudiantes de la carrera 

de Enfermería como a docentes a identificar las principales causas de estrés durante el 

desarrollo de la práctica lo que servirá para, conjuntamente con otras investigaciones, 

adoptar ciertas medidas que potencien el afrontamiento y adaptación del estudiante en 

las diferentes situaciones que se le puedan presentar durante su desenvolvimiento 

practico, para lograr de este modo a que el impacto de los estresores sea mínimo en el 

futuro. 

Aspectos éticos de la investigación: 

La aplicación de los principios éticos y bioéticos serán resguardados durante todo el 

proceso investigativo: 

o El consentimiento informado será tomado en cuenta para la entrega de 

los cuestionarios con los que se recolectará la información, haciendo 

conocer previamente que nadie será obligado a participar en el estudio. 

o El instrumento para la recolección de datos será anónimo con el fin de no 

dañar física, emocional o moralmente al sujeto que participe en la 

investigación. 

o La información recolectada será confidencial y será manipulada 

únicamente por el investigador y para los fines de la investigación o 

estudio que se está desarrollando, presentándose los resultados al final en 

forma agrupa y no de manera singular. 
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g. CRONOGRAMA: 

PROYECTO DE INVESTIGACIÓN: SITUACIONES GENERADORAS DE ESTRÉS, EN 

ESTUDIANTES DE ENFERMERÍA DE LA UNL. 

 

AUTOR: Medina, 2016. 

 

 

 

 

 

FECHA 

 

ACTIVIDAD 

Febrero 

2016 

 

Marzo 

2016 

Abril 

2016 

Mayo 

2016 

Junio 

2016 

Julio 

2016 

Agosto  

2016 

Septiem

bre 

2016 

Octubre 

2016 

Noviem

bre 

2016 

Diciemb

re 

2016 

Enero 

2017 

Febrero 

2017 

Marzo 

2017 

Construcción del 

proyecto. 

              

Aprobación del 

proyecto. 

              

Construcción del 

marco teórico. 

              

Asignación de 

director de tesis. 

      

 

        

Recolección de 

información. 

              

Tabulación y 

análisis de datos. 

              

Elaboración del 

primer borrador del 

proyecto. 

            

 

  

Elaboración del 

segundo borrador del 

proyecto. 

              

Elaboración del 

tercer borrador del 

proyecto. 

              

Entrega del 

informe final del 

proyecto. 
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h. PRESUPUESTO Y FINANCIAMIENTO: 

La propuesta investigativa será autofinanciada, estimándose los costos en la tabla 

que se presenta a continuación. 

AUTOR: Medina, 2016. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

RECURSOS 

ACTIVIDAD 

HUMANOS MATERIALES TÈCNICOS FINANCIEROS 

ELABORACIÒN Y 

EJECUCIÒN DEL 

PROYECTO 

INVESTIGADOR Impresiones 

Internet 

Programa de Word 

 

150 

90 

RECOLECCIÒN DE 

DATOS 

INVESTIGADOR 

ESTUDIANTES 

 

Copias blanco- 

negro. 

Copias a color 

Transporte 

 120 

150 

150 

ANALISIS DE LOS 

DATOS  

INVESTIGADOR Hojas de papel 

bond. 

Lapiceros 

 5.00 

1.00 

PRESENTACIÒN 

DE LOS 

RESULTADOS 

INVESTIGADOR Anillado 

 

Programa de Excel 

 

25 

 

PRESENTACION 

DEL INFORME 

FINAL 

 Encuadernación. 

Material de 

empaste 

 100 

140 

 

Total: 
931 
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j. ANEXOS 

ANEXO # 1 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

 

OPERALIZACIÓN DE VARIABLES 

PROYECTO DE INVESTIGACIÓN: SITUACIONES GENERADORAS DE ESTRÉS, 

EN ESTUDIANTES DE ENFERMERÍA DE LA UNL. 

VARIABLE DIMENSIÓ

N 

INDICADOR ESCALA 

1. SITUACIONES 

GENERADORES DE 

ESTRÉS 

Son los estímulos que 

provocan el 

desencadenamiento del 

estrés en un momento 

determinado. 

Estresores 

Intensidad de Estrés 

Académico 

Inventario SISCO 

del estrés académico. 

Frecuencia de demandas 

del entorno son valoras 

como estímulos 

estresores. 

Reacciones al estimulo 

estresor. 

Uso de estrategias de 

afrontamiento. 

2. ESTUDIANTES 

UNIVERSITARIOS 

Aquellas personas que con 

formación científico-técnica 

inmersa en el entorno 

sanitario el cual, según 

muchos autores, 

proporciona diferentes 

estímulos generadores de 

estrés. 

 

Estímulos 

Reacciones Físicas 

Inventario SISCO 

del estrés académico. 

Reacciones Psicológicas 

Reacciones 

comportamentales 
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ANEXO # 2 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

INVENTARIO SISCO DEL ESTRÉS ACADÉMICO 

INTRUCTIVO: 

El presente cuestionario tiene como objetivo central reconocer las características del estrés que suele 

acompañar a los estudiantes de educación media superior, superior y de postgrado durante sus estudios. 

La sinceridad con que respondan a los cuestionamientos será de gran utilidad para la investigación. La 

información que se proporcione será totalmente confidencial y solo se manejarán resultados globales. La 

respuesta a este cuestionario es voluntaria por lo que usted está en su derecho de contestarlo o no 

contestarlo. 

DATOS GENERALES: 

Edad:………………. 

Sexo: M □ F □ 

Ciclo: ……… 

 
CONTENIDO: 

 

5. Durante el transcurso de este semestre ¿has tenido momentos de preocupación o nerviosismo?  

Si □    No □ 

 

En caso de seleccionar la alternativa “no”, el cuestionario se da por concluido, en caso de 

seleccionar la alternativa “si”, pasar a la pregunta número dos y continuar con el resto de las 

preguntas.  

 

6.  Con la idea de obtener mayor precisión y utilizando una escala del 1 al 5 señala tu nivel de 

preocupación o nerviosismo, donde (1) es poco y (5) mucho 

 

1 2 3 4 5 

     

 

7. En una escala del (1) al (5) donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es algunas veces, (4) es casi 

siempre y (5) es siempre, señala con qué frecuencia te inquietaron las siguientes situaciones: 

 

 (6)  

Nunca 

(7)  

Rara 

Vez 

(8)  

Algunas 

veces 

(9)  

Casi 

siempre 

(10)  
Siempre 

La competencia con los compañeros del grupo      

Sobrecarga de tareas y trabajos escolares      

La personalidad y carácter del profesor      

Las evaluaciones de los profesores (exámenes, 

ensayos, trabajos de investigación, etc.) 

     

El tipo de trabajo que te piden los profesores 

(consulta de temas, fichas de trabajo, ensayos, 

mapas conceptuales, etc.) 
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No entender los temas que se abordan en la clase      

Participación en clase (responder a preguntas, 

exposiciones, etc.) 

     

Tiempo limitado para hacer el trabajo      

Otra__________________________                

(Especifique) 

     

 

8.  En una escala del (1) al (5) donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es algunas veces, (4) es casi 

siempre y (5) es siempre, señala con qué frecuencia tuviste las siguientes reacciones físicas, 

psicológicas y comportamentales cuando estabas preocupado o nervioso. 

 

REACCIONES FÍSICAS 

 (1) 

Nunca 

(2) 

Rara 

Vez 

(3) 

Algunas 

veces 

(4) 

Casi 

siempre 

(5) 

Siempre 

Trastornos en el sueño (insomnio o pesadillas)      

Fatiga crónica (cansancio permanente)      

Dolores de cabeza o migrañas      

Problemas de digestión, dolor abdominal o diarrea      

Rascarse, morderse las uñas, frotarse, etc.      

Somnolencia o mayor necesidad de dormir       

REACCIONES PSICOLÓGICAS 

 (1) 

Nunca 

(2) 

Rara 

Vez 

(3) 

Algunas 

veces 

(4) 

Casi 

siempre 

(5) 

Siempre 

Inquietud (incapacidad de relajarse y estar tranquilo)      

Sentimientos de depresión y tristeza (decaído)      

Ansiedad, angustia o desesperación.      

Problemas de concentración      

Sentimiento de agresividad o aumento de irritabilidad      

REACCIONES COMPORTAMENTALES 

 (1) 

Nunca 

(2) 

Rara 

Vez 

(3) 

Algunas 

veces 

(4) 

Casi 

siempre 

(5) 

Siempre 

Conflictos o tendencia a polemizar o discutir       

Aislamiento de los demás      
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Desgano para realizar las labores escolares       

Aumento o reducción del consumo de alimentos      
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ANEXO # 3 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA 

FACULTAD DE LA SALUD HUMANA 

CARRERA DE ENFERMERÍA 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

PROYECTO DE INVESTIGACIÓN SOBRE LAS “SITUACIONES GENERADORAS DE 

ESTRÉS, EN ESTUDIANTES DE ENFERMERÍA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE 

LOJA” 

 

INVESTIGADORA: Johanna A.  Medina A. 

PREÁMBULO:  

 

Estimados/as estudiantes, el proyecto de investigación “Situaciones Generadoras de estrés. en estudiantes de 

Enfermería de la Universidad Nacional de Loja” se realiza con el fin de identificar los estresores que más los aquejan, 

por lo que contar con su colaboración para la recolección de los datos que servirán para concretar el estudio antes 

descrito será de mucha importancia. Cabe mencionar que la participación es de carácter voluntario y toda la 

información obtenida será tratada de manera confidencial.También es muy importante recalcar que los cuestionarios 

aplicados serán anónimos, por lo que se les solicita responder de la manera más sincera posible. 

Dicho todo esto a continuación se le solicita que voluntariamente acepte firmar este documento como señal de 

haber sido informado/a sobre el estudio que se va a realizar consintiendo así su participación en el mismo.  

Agradezco así su colaboración, pues la información que va a ser recogida ayudará en el futuro a la mejor 

formación profesional del estudiante de enfermería. 

 

CONSENTIMIENTO: 

 

Loja,…. de………….. del año 2016 

 

Yo…………………………………… estudiante de la Carrera de Enfermería de la Universidad Nacional de Loja 

…. ciclo he recibidoinformación sobre el Proyecto Situaciones Generadoras de estrés, en estudiantes de Enfermería 

de la Universidad Nacional de Loja y acepto participar libre y voluntariamente en el mismo respondiendo a él o los 

instrumentos que se me apliquen para la recolección de información de una manera sincera, con el fin de aportar al 

mejoramiento de la carrera. 

 

……………………………………….. 

Estudiante del…… Ciclo 

CARRERA DE ENFERMERIA 

UNL 

 

 


