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1. Titulo
Indice de masa corporal y estrés académico en los adolescentes de la Unidad
Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023



2. Resumen

El indice de masa corporal (IMC) en los adolescentes puede verse afectado por diversas
situaciones, una de ellas el estrés acadéemico al cual estdn expuestos diariamente. La
presente investigacion tuvo como finalidad identificar el IMC, conocer los estresores,
sintomas y estrategias de afrontamiento frente al estrés académico y establecer la relacion
entre el grado de indice de masa corporal y el nivel de estrés académico en los adolescentes
de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023. Con un
enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo, prospectivo, y de cohorte transversal,
conformado por 270 estudiantes, a quienes se les calculd el IMC y se les aplico el
cuestionario Inventario Sistémico Cognoscitivista para el estudio del estrés académico SV-
21, donde el 49,6% estuvo representado por el sexo femenino y el 50,3% por el sexo
masculino, en cuanto a la edad, el 53,6% corresponden a la primera etapa de 10 a 14 afios y
el 46,2% al grupo de edad de 15 a 19 afios. Obteniendo como resultados que el 50% tienen
un peso normal predominando los varones de 15 a 19 afios con 16,30% y el 12,96% en las
mujeres de 15 a 19 afios. En cuanto al nivel de estrés académico, el 44,81% mostraron un
nivel de estrés leve predominando en el grupo femenino, en edades de 10 a 14 afios con
14,07%, seguido del 12,59% en los varones de 15 a 19 afios. Al relacionar las dos variables
se obtuvo un valor de p = 0,16087766 lo que nos indica que no hay una relacion
estadisticamente significativa entre el indice de masa corporal y el nivel de estrés
académico. Concluyendo que el estrés académico no siempre influye en el indice de masa

corporal de los adolescentes.

Palabras clave: indice de Quetelet, Estresores, Estrés académico, Adolescencia.



Abstract

Body mass index (BMI) in adolescents can be affected by various situations, one of
them being the academic stress to which they are exposed daily. The purpose of this
research was to identify the BMI, to know the stressors, symptoms and coping strategies in
the face of academic stress and to establish the relationship between the degree of body
mass index and the level of academic stress in adolescents of the Bernardo Valdivieso
Millennium Educational Unit, period 2022 - 2023. With a quantitative, descriptive,
prospective, and cross-sectional cohort approach, made up of 270 students, to whom the
BMI was calculated and the questionnaire Systemic Cognitive Inventory for the study of
academic stress SV-21 was applied, where 49.6% were represented by the female sex and
50.3% by the male sex, in terms of age, 53.6% correspond to the first stage from 10 to 14
years old and 46.2% to the age group from 15 to 19 years old. The results show that 50%
have a normal weight, predominantly males between 15 and 19 years of age with 16.30%
and 12.96% in females between 15 and 19 years of age. Regarding the level of academic
stress, 44.81% showed a mild level of stress, predominantly in the female group, aged 10
to 14 years with 14.07%, followed by 12.59% in males aged 15 to 19 years. When relating
the two variables, a value of p = 0.16087766 was obtained, which indicates that there is no
statistically significant relationship between the body mass index and the level of academic
stress. We conclude that academic stress does not always influence the body mass index of

adolescents.

Keywords: Quetelet index, Stressors, Academic stress, Adolescence.



3. Introduccion

La falta de peso, la obesidad y el sobrepeso son aspectos que pueden ser perjudiciales
para la salud de las personas, sin embargo, no son lo mismo, ya que una persona puede
tener sobrepeso por factores como: la acumulacién de musculo, agua adicional y hueso,
mientras que la obesidad representa el tener mucha grasa corporal; estos son factores de
riesgo para una serie de enfermedades de caracter cronico, asi, la diabetes, hipertension,
enfermedades cardiovasculares, accidentes cerebrovasculares, varios tipos de cancer, entre
otros. Ademas, los nifios y adolescentes que presentan sobrepeso tienen un mayor riesgo
de ser obesos en la edad adulta. (Communicable Disease Center (CDC), 2021)

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la obesidad ha alcanzado
proporciones bastante grandes a nivel mundial, cada afio mueren, alrededor de 2,8 millones
de personas por motivo de la obesidad o sobrepeso. (Organizacion Mundial de la Salud,
2024)

Segun datos de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en 2019, alrededor de mil
millones de personas, incluyendo un 14% de adolescentes, padecieron trastornos mentales.

Las desigualdades econdmicas y sociales, las emergencias de salud publica y las crisis
climéaticas se presentan como amenazas para la salud mental a nivel global, con un
aumento del 25% en los casos de depresion y ansiedad durante el primer afio de la
pandemia. La OMS también sefiala que el COVID-19 ha intensificado los problemas de
malnutricion, resultando en que actualmente un tercio de la poblacion mundial sufre de
sobrepeso y obesidad, y se estima que para 2025 habréa 40 millones de nifios afectados por
estas condiciones. Segun un estudio en Estados Unidos estima que los Gltimos 5 afios ha
incrementado un 48% el estrés y una tercera parte de su poblacion vive con un estado de
estrés extremo, que afecta a todas las etapas de vida. Comparado con otros paises como
Filipinas con un 58%, Tanzania 57%, Albania 55% e Irdn 55% del nivel de estrés.
(Organizacion Mundial de la Salud , 2022)

En un estudio de 2021 en Espafia, se afirma que el estrés esta relacionado con una
menor satisfaccion en la actividad fisica entre los adolescentes y esto contribuye a la
obesidad, debido a la evidencia sobre como la respuesta fisiologica al estrés puede llevar a
un aumento en la ingesta de alimentos. Por otro lado, Arbuit et al. (2019) sefiala que los
problemas de alimentacion estan en aumento, con un 39% de los menores de 17 afios
afectados por sobrepeso y obesidad, y destaca que la salud mental es muy relevante entre
los jévenes espafioles, ya que la salud psicoldgica estd vinculada a sus habitos

alimentarios. Ramon (2022).



En una investigacion realizada en Chile en 2022, Cofre (2022) encontrd una fuerte
correlacion entre la salud mental y el indice de masa corporal, revelando que el 89% de los
adolescentes presentaba sintomas de ansiedad, y el 60% tenia un indice de masa corporal
superior a 24,9. Este hallazgo pone de manifiesto un grave problema de salud mental y
sobrepeso en la poblacion adolescente, donde la obesidad es una patologia en creciente
aumento que requiere el disefio de tratamientos eficaces para mejorar la calidad de vida de
las personas. Asi como en el estudio realizado en Peru en 2023, donde se evidencio que, Si
existe relacion entre el nivel de estrés académico y el estado nutricional en adolescentes de
la Institucion Educativa José Andrés Razuri de Pachacutec, ya que luego de analizar los
resultados obtenidos y al determinar el nivel de significancia se evidencio una relacion
estadisticamente significativa. Huarcaya (2023)

En relacion a este tema la Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y
la Agricultura (FAO), indica que en la region de las Américas el 58% de los pobladores
vive con sobrepeso y obesidad es decir 360 millones de personas, Chile cuenta con un
63%, Meéxico con 64% y Bahamas con 69%, siendo los que presentan las tasas mas altas.
Se destaca que el incremento de la obesidad en América Latina y el Caribe impacta de
manera exagerada a las mujeres: en méas de 20 paises, la tasa de obesidad en mujeres es 10
puntos porcentuales mayores a los de los hombres. Se estima que nifios y adolescentes
entre 0-18 afios (42,5 y 51,8 millones) en América Latina sufren sobrepeso y obesidad,
representando el 20-25% de la poblacién total en la regién. Organizacién de las Naciones
Unidas para la Alimentacién y la Agricultura (FAO), (2023)

Segun informes presentados por el Ministerio de Salud Publicay el INEC, en Ecuador a
través de la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT 2018), se registraron
porcentajes de sobrepeso y obesidad en nifios de 5 a 11 afios que representa el 35,4%, es
decir que 35 de cada 100 nifios de edades comprendidas en este rango presentan
alteraciones de esta indole. (MSP-INEC ENSANUT, Ecuador en cifras, 2023)

La falta de peso, asi como el sobrepeso y la obesidad en nifios y adolescentes es un
grave problema de salud publica tanto en paises industrializados como los que se hallan en
via de desarrollo. La obesidad particularmente, se halla relacionada con niveles de pobreza
en paises subdesarrollados; por tal razén se espera que, en Ecuador, llegue a presentarse
esta misma situacion. (Robles Amaya L, 2019)

Existen ciertos factores de tipo genético, sexo, entorno de la residencia, estrato socio-
economico, funcionalidad familiar, actividad fisica, habitos alimenticios - nutricion, estrés

académico, entre otros, que pueden incidir en la falta de peso o el desarrollo del sobrepeso
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y la obesidad en los adolescentes. En ocasiones factores de tipo genético y familiar tales
como el sobrepeso de la madre durante el embarazo y la falta de lactancia materna juegan
un papel importante en el desarrollo de la obesidad infantil, a pesar, que frecuentemente se
hallan influenciados por factores de tipo ambiental y de estilos de vida. Asi mismo, entre
los determinantes se destacan los ligados a la conducta alimentaria, casos de alimentacion
poco saludable, limitada actividad fisica, excesivo uso de television y videojuegos
incrementa el sedentarismo y la disminucion de las horas de suefio. Por otro lado, cada vez
tienen mayor peso los factores ambientales y educativos como lo es el estrés académico,
que establecen un ambiente favorable para el aumento de peso (Sanchez-Martinez F, 2018)

El origen del estrés psicoldgico puede darse por la disfuncion familiar, ya que se
presentan dificultades para adaptarse, asi como para resolver conflictos; la rigidez y la
resistencia de sus miembros provocan la persistencia de los problemas y condicionan la
aparicion de sintomas o de conductas dafiinas (Jaramillo R., 2020). También la presencia
de un ambiente escolar malo por parte de docentes y compafieros, puede condicionar a una
mayor ingesta de alimentos o impedir que el individuo obeso se comprometa a llevar un
tratamiento adecuado. (Gazca, Medina, Medina, Yam, & Candila, 2020).

Se consideré de importancia este tema ya que radica principalmente en el grupo
adolescente, puesto que es a partir de esta edad (12 a 19 afios) en la que inician los cambios
y la transicion desde la nifiez. La falta de peso y el sobrepeso son dos alteraciones del
estado nutricional que si bien son reversibles pueden ocasionar serias consecuencias en el
grupo investigado, esto asociado a los diversos niveles de estrés que se pueden presentar en
su vida diaria y al no existir estudios en este ambito en la institucion educativa, surgio la
necesidad de investigar: ¢Cual es la relacion entre el indice de masa corporal y el estrés
academico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso,
periodo 2022 — 20237.

El estudio se sustenta en los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), enmarcandose
en el tercer objetivo de Desarrollo Sostenible en Ecuador Salud y Bienestar, mismo que se
refiere a garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las edades.
(Organizacion de Naciones Unidas, 2022)

Finalmente, el presente estudio tomando en cuenta las prioridades de investigacion en
salud del Ministerio de Salud Publica, pertenece a las areas de nutricion, salud mental y
trastornos del comportamiento, pertenecientes a las lineas de investigacion de desnutricion,
obesidad, sobrepeso y trastornos alimentarios; en las sublineas educacién, comunicacién y

calidad de vida. Y se enmarcd en la segunda linea de investigacion de la carrera de
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medicina, salud enfermedad del nifio/a y adolescente de la region sur del Ecuador o regién
siete. (MSP, 2017)

Como objetivo general del estudio se determino la relacion que existe entre el indice de
masa corporal y el estrés academico en los adolescentes de la Unidad Educativa del
Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 - 2023. Y como objetivos especificos: se
identifico el indice de masa corporal por grupo de edad y sexo, en los adolescentes de la
Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 20223—- 2022; se conocio los
estresores, sintomas y estrategias de afrontamiento frente al estrés académico en los
adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 —
2023 y se establecid la relacion entre el grado de indice de masa corporal y el nivel de
estrés académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso, periodo 2022 — 2023.



4. Marco tedrico
4.1.  Indice de masa corporal (IMC)

El indice de masa corporal (IMC) es un valor que se calcula basado en el peso y la
estatura de una persona. Ademas, muchos especialistas indican que el IMC es un indicador
confiable de la gordura y se utiliza para identificar las categorias de peso que pueden
desembocar en problemas de salud. (Freire , Cano , & Zapata, 2020)

4.1.1 Importancia

El IMC es un indicador de la relacién entre el peso y la talla. Se utiliza frecuentemente
para identificar el estado nutricional de un individuo, el cual depende de la edad y/o sexo.
(Organizacion Mundial de la Salud (OMS), 2021)

4.1.2 Calculo

El IMC o indice de masa corporal es la relacion entre el peso de una persona en
kilogramos dividido para el cuadrado de la estatura en metros. El indice de masa corporal
es un procedimiento de valoracion sencilla y econémica para la categorizacion del peso:
bajo peso, peso saludable, sobrepeso, y obesidad. (Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), 2021)

4.1.3 Bajo peso, sobrepeso y obesidad

- Cuando el IMC es menos de 18;5; se halla dentro del rango de peso insuficiente.

- Si el IMC se encuentra entre 18,5 y 24,9; se halla dentro del rango de peso normal o
saludable.

- Cuando el IMC esté entre 25,0 y 29,9; se halla dentro del rango de sobrepeso.

- Siel IMC es 30,0 o superior, se encuentra dentro del rango de obesidad. (Organizacién

Mundial de la Salud (OMS), 2022)

4.1.4 Clasificacion

De acuerdo a la OMS, el indice de masa corporal (IMC), se categoriza de la siguiente

forma:

En el Cuadro 1 se muestra la clasificacion del indice de masa corporal.

Clasificacion IMC (Kg/m?)
Bajo peso <18.5
Normal 18.5-24.9
Sobrepeso 25-29.9
Obesidad grado | 30-34.9
Obesidad grado 11 35-39.9
Obesidad grado 1l > 40

Cuadro 1. Clasificacion del indice de masa corporal segtn la OMS.



4.2 Estrés

El vocablo estrés se ha convertido en una expresion habitual en la sociedad actual. Se
trata de un término confuso, de gran vigencia e interesante, del cual en la actualidad no
existe consenso para su definicion. Este vocablo se ha utilizado a lo largo de la historia
para denominar realidades muy diversas. Asi, de acuerdo a la publicacion de Moscoso
(1998), mientras que Claude Bernard en el siglo X1X consideraba que lo caracteristico del
estrés eran los estimulos estresores o situaciones estresantes, Mientras que en el siglo XX
Walter Cannon, aseveraba que lo importante era la respuesta conductual y fisiologica como
caracteristica del estrés. (Organizacion Mundual de la Salud (OMS), 2020).

El estrés forma uno de los elementos psicosociales mas estudiados en estos tiempos,
debido a la relacion con la aparicion de ciertos tipos de enfermedades, que se hallan
presentes en la adaptacion y manejo de situaciones complicadas y el desempefio en
general. (Friedman, 2019).

El estrés lo definen como la respuesta adaptativa del organismo ante los numerosos
estresores. (Martinez & Cruz, 2019).

Segun la OMS (2021) sustenta que el estrés es el conjunto de reacciones fisioldgicas
que prepara al organismo del ser humano para la accion.

El vocablo estresor se describe al estimulo o contexto que incita una respuesta en el
organismo. Esta se presenta de manera automatica, donde el organismo a cualquier cambio
ambiental de caracter interno o externo se prepara para hacer frente a las posibles
situaciones que se generan como resultado de la nueva situacion. Las respuestas que el
organismo realiza, ayudan a la percepcién de las demandas de la situacion que se vive, lo
que conlleva a que el procesamiento de la informacion se realice en manera mas agil y
potente, suministrando la mejor exploracion de soluciones y la eleccion de conductas
correctas para confrontar las demandas del entorno, donde prepara al individuo para que
pueda actuar de manera mas rapida y eficaz. En este hecho, se activan una serie de
recursos, que incluye un incremento en el nivel de activacion de aspectos cognitivos,
fisiolégicos y conductuales, lo que, supone un deterioro importante para el organismo. Si
éste es casual no tendra problemas, ya que, el organismo tiene capacidad para recuperarse,
pero si se repite constantemente en intensidad o persistencia, puede provocar la aparicion
de perturbaciones y enfermedades. (Chavez, Coronado, & Roditti, 2020).

Para Daniel Lopez Rosetti el vocablo estrés es: “La situacion en la cual las demandas
internas de caracter psicoldgicas y externas de tipo social, sobrepasan la capacidad de

respuesta. Estimulando de esta manera una alarma organica que actua sobre los sistemas
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endocrino, cardiovascular, nervioso e inmunoldgico, originando un desequilibrio
psicofisico y dando como resultante la aparicion de la enfermedad”. (Nogareda, 2021).

Este trastorno se exterioriza como un proceso que estd compuesto por tres fases donde
se lo nombra, “Sindrome General de Adaptacion”. Al inicio, es una etapa en la que todo el
organismo se halla en alarma, a continuacion, se produce la movilizacion de la resistencia a
nivel fisico, emocional y mental y la Gltima fase es el agotamiento general. Los principales
sistemas organicos gque se activan y que responden son el sistema nervioso y endocrino.
Luego. otros sistemas se ven involucrados y casualmente afectados durante las etapas
sefialadas, tal como el sistema cardiovascular, inmunoldgico, gastrointestinal, entre otros.
(Caruano, 2022)

En la etapa inicial denominada fase de alarma, el individuo experimenta un entorno
desafiante que excede el control y el organismo se prepara para proporcionar una respuesta
de forma inmediata a la situacion que se le presenta, donde el individuo se esfuerza y lucha
para recobrar el control. Pasada esta situacion, el organismo se relaja y recobra el estado de
reposo. Si esta situacién se mantiene, va a la siguiente etapa, llamada fase de resistencia.
En este momento la frecuencia cardiaca se incrementa y se eleva la presion arterial, los
tejidos corporales retienen algunos componentes quimicos como lo es el sodio. (Martin,
2020)

Las glandulas suprarrenales se incrementan de tamafio y liberan cortisol al torrente
sanguineo, provocando varios cambios de caracter fisico. El nivel de colesterol se eleva y
aparece una pérdida de potasio y aumento de esta manera la secrecién de &cidos grasos. Se
reducen las defensas y se incrementa el desequilibrio del estado emocional llevandolo a la
depresion. La sangre se desvia de la piel y del estbmago hacia los muasculos por si se
requiere llevar a cabo movimientos, se dilatan las pupilas, aumenta la respiracion y se
contraen los mdasculos, el cuerpo mueve todos sus recursos disponibles para poder
adaptarse a esta situacion complicada, este suceso se demora mas tiempo, llegando al
limite cuando se termina la energia. En etapa tercera o fase de agotamiento al no poder
cambiar o no ver evasion a la o las situaciones que producen esta perturbacién, se llegan
acabar todos los recursos emocionales y organicos. Lo que permite que el funcionamiento
hormonal libere sustancias quimicas que deterioran los tejidos, dando lugar a diversas
enfermedades. (Chavez, Coronado, & Roditti, 2020)

Asi, se activan varios sistemas del organismo que ocasionan una serie de situaciones
como: incremento de adrenalina en la sangre, secrecion de sudor mediante las glandulas

sudoriparas, aumenta la frecuencia y los latidos cardiacos, de esta forma llega a los tejidos
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mayor cantidad de sangre. Cuando estos valores se conservan elevadas por periodos de
tiempos prolongados, o con demasiada frecuencia, es cuando puede desarrollar ciertas
patologias o enfermedades. Sin embargo, el estrés puede llegar a ser perjudicial para las
personas, por su intensidad, frecuencia, también por ausencia o disminucién, cuando se
produce cierto grado de activacion es imprescindible para mantener nuestro organismo en
estado de alerta. (Caruano, 2022).
4.2.1 Fisiologia del estrés

En las personas el sistema nervioso se halla conformado por el sistema nervioso central
y periférico. El sistema nervioso esta compuesto por el encéfalo y la médula espinal; el
encéfalo consta de una estructura ubicada en la region del diencéfalo, conocida con el
nombre de hipotadlamo, esta posee un centro que controla las emociones y algunos
impulsos elementales tales como: apetito, sed, suefio, temperatura y el metabolismo. En los
origenes del estrés, el hipotdlamo estimula a la hipofisis para que secrete varias hormonas
como: la hormona adrenocorticotropina (ACTH). La misma que transporta a través de la
circulacion y estimula a la corteza suprarrenal para que libere cortisol. Primeramente, esta
hormona incrementa la capacidad de los seres humanos para enfrentar de manera positiva
el estrés ya que, promueve la produccion de glucosa y produce efectos antiinflamatorios.
Sin embargo, ocasionalmente el cortisol provoca la degradacién de proteinas y la
disminucion de las reacciones inmunitarias, propiciando una mayor propension para la
adquisicion de enfermedades en la etapa final de este trastorno. (Garcia, Merino, &
Gonzélez, 2020).

El (SNP) sistema nervioso periférico se halla compuesto del sistema nervioso somatico
y autébnomo (SNA). El sistema autonomo se encarga de normalizar el equilibrio interno del
cuerpo, conservando los valores fisiol6gicos dentro del rango normal. En la etapa de alerta
del estrés, el sistema simpéatico se encarga de activar en el organismo del individuo,
aumento de la frecuencia respiratoria, presion arterial, frecuencia y volumen de las
contracciones cardiacas, la glucogénesis, glucolisis y glucogendlisis en el higado, la
circulacion sanguinea en los mdasculos, la liberacién de adrenalina de la médula
suprarrenal, se dilatan las pupilas, la disminucion de la circulacién en los 6érganos
abdominales, rifiones, piel y la disminucion de la actividad digestiva. Por otro lado, el
sistema nervioso parasimpatico se encarga de controlar la recuperacion y la relajacion.

El sistema endocrino es una parte muy importante en el cuerpo humano, se halla
compuesto por glandulas que secretan hormonas, este interactla con el sistema nervioso

para regularizar e integrar las actividades de las células en el cuerpo. Durante el desarrollo
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de las fases del estrés, las glandulas y hormonas interactian con mayor intensidad, estas
son: la glandula pituitaria o hipdfisis, la tiroides y la suprarrenal. La glandula pituitaria se
halla acoplada funcional y estructuralmente al hipotalamo. Tiene dos lébulos principales,
que son: el I6bulo anterior o adenohipdfisis y el I6bulo posterior o neurohipofisis. Los
agentes estresores hacen que la adenohipofisis secrete grandes cantidades de hormona
adrenocorticotropina (ACTH). La produccion de esta hormona es el resultado de un factor
hormonal liberado por el hipotdlamo como respuesta al agente estresor y este actua sobre la
corteza suprarrenal para estimular la produccion de cortisol, siendo esta hormona la
principal reguladora de las respuestas adaptativas al estrés. El I6bulo posterior o
neurohipdfisis se halla ubicada en la prolongacion del hipotdlamo y guarda una relacion
directa con éste, su funcion es segregar dos hormonas que son: la oxitocina y la
vasopresina u hormona antidiurética. (Garcia, Merino, & Gonzalez, 2020).

Las glandulas suprarrenales, se hallan conformadas por dos estructuras, asi, la médula
suprarrenal que segrega corticosterona y cortisol, mientras que, la corteza suprarrenal
produce adrenalina y noradrenalina. El sistema nervioso autbnomo inerva las dos cortezas,
produciendo una serie de hormonas que en conjunto se las conocen como glucocorticoides,
estas tienen accion directa sobre el metabolismo de la glucosa; las mismas pueden
provocar la hiperglucemia en un estrés prolongado, ya que, mantendrian una produccion
constante de glucosa. Asi mismo, la glandula tiroides cumple una funcion importante
durante el estrés de origen fisico o psicosocial, la misma estimula a la produccion de
tiroxina, esta aumenta la tasa metabdlica de los tejidos del cuerpo humano. Estos cambios
afectan, la energia, el humor, la irritabilidad nerviosa y el nivel de alerta mental. De forma
inmediata aumenta marcadamente el flujo sanguineo, originando un aumento en la presién
sanguinea. (Lopategui, 2021).

4.2.2 Tipos de estrés
o Eustrés

Es aquel estrés donde la persona interactla con su agente estresor, pero sostiene su
mente abierta y creativa, y prepara a la mente y al cuerpo para una funcion optima. En este
estado de estrés, la persona deriva actitudes de placer, bienestar, alegria, bienestar y
equilibrio, experiencias satisfactorias y agradables. (Aguila & Diaz, 2021)

El individuo que presenta estrés positivo se caracteriza por estar alegre y creativo, que
lo sostiene viviendo y trabajando. La persona manifiesta y expresa sus talentos de manera

Unica y original. Afronta y soluciona problemas.
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El eustrés es un cambio muy significativo en la salud de las personas, el cual resulta en
una variedad de efectos positivos, dentro de ellos tenemos el mejoramiento del nivel de
comprension, funciones cognitivas y de conducta superior; proporciona una estimulacion
apasionante de crear trabajos de arte o de desarrollar una teoria cientifica. (Aguila & Diaz,
2021)

e Distrés
Esta clase de estrés causa un exceso de trabajo no asimilable, este estrés es perjudicante

0 desagradable, el cual va desencadenando una inestabilidad tanto fisiolégica como

psicoldgica lo que da como resultado una disminucién en la productividad de la persona, el

desarrollo de diversas enfermedades psicosomaticas y un envejecimiento apresurado, en
pocas palabras es provoca una emocion poco agradable. (Garcia, Merino, & Gonzélez,

2020)

El dia a dia se encuentra lleno de muchos factores estresantes negativos, entre ellos
tenemos; un ambiente de trabajo o estudio hostil, el fracaso, la disfuncion familiar, una
pérdida de un ser querido, entre otros que pueden contribuir a que se presente estrés. Si una
persona se ve agobiada por una gran demanda de actividades, sumado a ello se presenta
dificultades en su diario vivir y siente que no puede sobrellevarlas, se va a encontrar en una
situacion de distrés que es un estrés negativo (Garcia, Merino, & Gonzalez, 2020).

4.2.3 Factores que generan estrés
Los factores que provocan estrés se definen como un estimulo dafino o negativo que

puede desencadenar estres, este puede ser fisioldgico, quimico, psicoldgico, social o

cultural. (Serdn, 2020)

- Factores bioldgicos: son cambios organicos que se dan en un individuo, los cuales van
a generar estrés, dentro de ellos tenemos edad, sexo, patologias o accidentes. (Serén,
2020)

- Factores psicologicos: son las caracteristicas de la personalidad que tiene cada

individuo, que al presentarse un escenario estresante va a provocarse un dafio psicologico,

como: sentimientos de culpa e inferioridad, complicaciones para manejar conflictos, miedo

a equivocarse, inseguridad, panico, ansiedad, depresion, falta de memoria y poca

concentracion, alteraciéon del juicio y razonamiento, falta de motivacion, reclusién, etc.

(Serdn, 2020)

- Factores socioculturales: estan en el ambiente tanto fisico como social y cultural en el

gue se desarrolla el individuo, tanto como en su hogar con su familia, en su estudio y el

lugar en donde labora, aqui también se incluye la clase social a la que pertenece, si en su
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familiar nuclear ha habido migracién y como es su ambiente de estudio, lo que puede

generar estrés. (Seron, 2020)

- Factores sociales: dentro de los factores sociales tenemos las responsabilidades que

cada individuo tiene en un grupo al que pertenezca, si ha tenido un cambio de domicilio

reciente, el ambiente en el que vive, si es éptimo o vive en hacinamiento, problemas

personales, y el nivel econémico del que gozan. (Serén, 2020)

- Factores culturales: aqui tenemos la preparacion en el ambito académico, el poco

conocimiento del panorama social y cultural en el que vive, y los cambios de habitos y

costumbres a los que esta expuesto al conocer a nuevos circulos sociales. (Serén, 2020).

4.2.4 Manifestaciones clinicas de estrés

e Alteracion de los procesos cognitivos: principalmente la falta de atencién y
concentracion en las tareas diarias, problemas para recordar conocimientos adquiridos
previamente, inquietud por las notas en examenes, lecciones, tareas, etc., e ideas
negativas en referencia a experiencias malas que haya experimentado en el pasado, y
que siente que pueden volver a darse, esto provoca un blogueo en los esfuerzos por
sobrellevar las situaciones influyendo en su rendimiento académico. (Capaféns, 2021)

e Alteraciones neurovegetativas: aqui tenemos algunas manifestaciones que se presentan
como sudoraciéon abundante, palpitaciones, respiracion temblorosa, movimientos
involuntarios, debilidad y perdida de cabello, reacciones alérgicas en la piel, dolores de
cabeza, mareos, veértigo, nauseas, vomito, y otros sintomas que comprometen al sistema
digestivo. (Capaféns, 2021)

e Trastornos del suefio: tales como insomnio, pesadillas, problemas para dormir, suefio
excesivo o somnolencia previo a exposiciones, lecciones o exdmenes. (Martin, 2020)

e Problemas con la alimentacion: aqui tenemos desde hacer ayunos intermitentes y
abundante consumo de comida chatarra, hasta llegar a la bulimia, anorexia, o a los
atracones. (Martin, 2020)

e Tension muscular: se presentan temblores finos en manos o piernas, neuralgias en
hombros, espalda, cuello, sentir pesadez del cuerpo y dificultad para relajarse, etc.
(Martin, 2020)

e Alteracion de los procesos afectivo: el individuo puede presentar fatiga emocional,
teniendo periodos de irritabilidad, alteraciones del estado del &nimo, inseguridad sobre

si mismo y miedo. (Martin, 2020)
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4.2.5 Elestrésy sus efectos en el metabolismo

¢ Qué es el metabolismo?

El metabolismo es el proceso mediante el cual el cuerpo transforma las calorias que
se consume en energia. Este proceso es muy complejo y depende de muchos factores,
incluyendo la cantidad de calorias que consume, el nivel de actividad fisica y las
funciones corporales basicas como respirar, la circulacion de la sangre, la reparacion y
regeneracion de las células. (Capafons, 2021)

El estrés afecta a todas estas funciones. De hecho, segun un nimero creciente de
estudios, mencionan que el estrés, ya sea provocado por una simple falta de suefio a una
amenaza seria, puede alterar la velocidad del metabolismo. (Capaféns, 2021)

¢ Cémo responde el cuerpo a situaciones de estrés?

El cuerpo estd disefiado para reaccionar al estrés con respuestas de lucha o huida.
Durante un evento estresante, las glandulas suprarrenales, que se encuentran localizadas
sobre los rifiones, liberan muchas hormonas, entre ellas el cortisol. Esta hormona libera
glucosa al torrente sanguineo, que se constituye como la fuente principal de energia
para el cerebro y los musculos. La glucosa permite que los musculos reaccionen y se
muevan rapidamente y facilita el pensamiento ante cualquier situacion que se presente.
(Capaféns, 2021)

Simultdneamente, la liberacion de cortisol activa otras respuestas para manejar el
estrés, como la supresion del sistema inmunoldgico y la desaceleracion de las funciones
digestivas, haciendo que el metabolismo se vuelva lento. Esto explica por qué algunas
personas son mas propensas a resfriarse durante periodos de estrés y por qué
experimentan digestiones pesadas cuando estamos nerviosos. (Capafons, 2021)

Los niveles altos de cortisol también pueden causar insomnio, depresion e incluso
aumento de peso y obesidad. El aumento de peso relacionado con el estrés se debe a una
combinacién de poca actividad fisica y un aumento en la ingesta de comida chatarra
Ilena de calorias, probablemente provocado por sintomas de estrés como la depresion, la
fatiga y la ansiedad. (Capafdns, 2021)

El exceso de cortisol en el cuerpo puede provocar el Sindrome de Cushing, el cual es
un trastorno cuyos sintomas incluyen depresion, aumento de peso, presion alta y
diabetes. (Capafdns, 2021)

4.3 Estrés académico
El estrés académico se considera como una respuesta fisiologica natural del cuerpo

frente a varias situaciones que se presenten, en cualquier instante o edad, pero llega a
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convertirse en un conflicto cuando interfiere en el desarrollo formativo de los adolescentes.
Huarcaya (2023).

Pudiendo ser desencadenado por el ambiente académico, produciendo diferentes
padecimientos que pueden desencadenar fracasos escolares y ante su presencia, el apoyo
del entorno social y familiar juegan un papel importante para generar los ambientes ideales
que impacten de manera positiva para su rendimiento académico (Lopez, 2021).

Las actividades académicas generan estrés y, dependiendo de como se experimenten,
enfrenten o resuelvan, resultard en una respuesta adaptativa. Ademas, este fendmeno
también se ha observado en quienes trabajan en atencién al publico o servicio al cliente.
(Freire , Cano , & Zapata, 2020).

Este complejo fendmeno implica la consideracion de variables interrelacionadas:
estresores académicos, experiencia subjetiva de estrés, moderadores del estrés académico y
finalmente, efectos del estrés académico. Estos factores aparecen en un mismo entorno
organizacional, en este caso el colegio. En particular, este entorno sobre el que se centra
esta investigacion representa un conjunto de situaciones muy estresantes ya que el
individuo experimentar falta de control sobre el nuevo ambiente, lo que puede generar
estrés y, como consecuencia convertirse en un factor del fracaso académico. (Friedman,
2019)

Existen tres causas fundamentales que producen estrés; tenemos causas sociales, como
examenes, clases virtuales, ruido excesivo, los cuales puede producir estrés; también
tenemos causas bioldgicas, aqui se encuentran las personas que padecen enfermedades
fisiol6gicas 0 mentales y precisan de un tratamiento, pueden desencadenan estrés pero este
va a estar vinculado a las condiciones en la que se encuentra la persona, como maneja su
enfermedad y si se encuentra controlado, inseguridades sobre su estado de su salud y
frustraciones sobre cémo evolucionara en un futuro, finalmente las causas quimicas, una
persona puede estar en  ambientes de contaminacion, bacterias, virus y otros
microorganismos, los cuales pueden desencadenar estrés. Huarcaya (2023).

4.3.1 Etapas del estrés académico

Etapa 1. Reaccion de alarma: son expresiones inespecificas que, debido a la accion
repentina de estimulos, afectan a gran parte del organismo y dificultan la adaptacion.
Aumenta el estado de alerta, la frecuencia e intensidad cardiaca, y la respiracion,
preparando al cuerpo para huir o atacar para establecer el equilibrio interno. (Gaete, 2019).

Etapa 2. Resistencia: cuando la tension se extiende, el cuerpo permanece muy activo

durante mucho tiempo, especialmente el sistema inmunoldgico, y este empieza a funcionar
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de manera inadecuada. El cuerpo se debilita y es mas vulnerable a otros estresores que se
presenten. (Serén, 2020)

Etapa 3. Extenuacion: si el estrés persiste o aparecen nuevos factores estresantes, la
persona empieza a mostrar signos de agotamiento extremo y desgaste muscular. Durante
esta etapa, el individuo puede desarrollar problemas psicoldgicos y enfermedades que en
casos graves podrian llevar a la muerte. (Stahl & Goldstein, 2019).

4.3.2 Variables moduladoras del estrés académico

El estrés académico estd influenciado por diversos factores, que incluyen aspectos
bioldgicos (edad, sexo), psicosociales (estilo de vida, estrategias para manejar el estrés,
apoyo social), psico-socioeducativos (autoestima académica, tipo de estudios, nivel de
curso) y socioeconomicos (lugar de residencia, acceso a becas). Estas variables afectan
todo el proceso del estrés, desde la aparicion de las causas hasta las consecuencias, y
pueden influir en cdmo se enfrenta el estrés con mayor éxito. (Martin, 2020).

4.3.3 Factores que desencadenan estrés académico

Los factores desencadenantes de la respuesta al estrés, se muestran como amenazas al
individuo, quien canaliza la respuesta y la convierte en una reaccion frente al estrés.

El estrés es un factor que puede ser percibido como una amenaza para el estudiante,
provocando respuestas negativas. Estas respuestas pueden surgir de diferentes fuentes,
como factores fisicos, quimicos, psicolégicos, sociales o culturales. (Friedman, 2019)

4.3.3.1 Factor biologico. Son los factores que alteran el organismo del individuo y
pueden contribuir al desarrollo del estrés, como la edad, enfermedades, sexo y accidentes.
Las investigaciones indican que las mujeres tienden a experimentar agotamiento emocional
mas facilmente que los hombres. (Lépez, 2021)

4.3.3.2 Factor psicoldgico. se refiere a las caracteristicas de la personalidad que pueden
hacer a una persona mas propensa a desarrollar estrés, como la ansiedad, baja autoestima,
depresiéon, mala concentracion, desmotivacion, entre otras. Segin Davalos, las personas
que son impulsivas, agresivas, irritables o impacientes son mas susceptibles al estrés, ya
gue sus comportamientos crean un ambiente tenso que desencadena el estrés mas
facilmente. (Hidalgo & Gonzalez, 2020)

4.3.3.3 Factor socio cultural. En este aspecto, el entorno en el que el individuo se
desarrolla juega un papel crucial, incluyendo factores como la familia, el trabajo y el centro
educativo. ElI comportamiento del individuo se forma bajo la influencia de factores
culturales, econdmicos, sociales, étnicos y religiosos. De todos estos factores, la familia es

el mas relevante. (Gazca, 2020).
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4.3.4 Niveles de estrés académico
Los niveles de estrés estan categorizados segun la intensidad que se presenten, pudiendo
ser leve, moderado o grave. (Barraza, 2020)
4.3.5 Estrategias de afrontamiento.
Stahl (2019) menciona que hay diversas estrategias que ayudan a prevenir que el estrés
se vuelva cronico y a enfrentar sus manifestaciones durante la fase de agotamiento como:
- Planificar actividades priorizando entre ellas.
- Decidir entre diversas técnicas de estudio.
- Alimentarse saludablemente y mantener horarios estables.
- Practicar deporte o actividades recreativas.
- Dedicar tiempo a pasatiempos y hobbies.
- Mantener ciclos de suefio estables e higiene del suefio.
- Buscar ayuda profesional a tiempo y compartir con otros sus preocupaciones.
- Practicar técnicas de relajacion, meditacion y respiracion profunda.
- Mantener un buen sentido del humor.
- Mantener la calma y tranquilidad frente a las situaciones que se presenten. (Stahl &
Goldstein, 2019)
4.4 Nutricion en el adolescente
Después de la pubertad, las necesidades nutricionales aumentan, y estas diferencias
persisten debido a que las mujeres maduran mas rapido que los hombres. Por lo tanto, es
necesario satisfacer estas necesidades nutricionales a una edad més temprana. Los
objetivos de una adecuada nutricion en esta etapa son asegurar un crecimiento saludable,
prevenir deficiencias de nutrientes esenciales y establecer habitos alimentarios correctos
que ayuden a prevenir problemas de salud en etapas posteriores de la vida, como el
colesterol alto, la hipertensiéon, la obesidad y la osteoporosis. Es fundamental proporcionar
una ingesta cal6rica adecuada basada en la edad biolégica y el nivel de actividad fisica
para promover un crecimiento adecuado y mantener un peso saludable, evitando excesos
caldricos en casos de maduracion mas lenta. La distribucion de la ingesta calérica debe
seguir una proporcion equilibrada de macronutrientes: 10-15% de proteinas, 50-60% de
hidratos de carbono y 30-35% de grasas. (Vitoria, 2020)
Segun la Academia Americana de Pediatria, los habitos dietéticos inadecuados de los
adolescentes son los siguientes:
- Saltarse comidas, principalmente el desayuno y el almuerzo.

- Hacer mayor nimero de comidas fuera de casa.
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- Tomar snacks, especialmente de tipo dulce.
- Consumir comidas rapidas.
- Hacer dietas erréaticas o caprichosas. (Acerate, 2021)
4.4.1 Recomendaciones practicas de la alimentacion del adolescente

Los objetivos nutricionales son conseguir un crecimiento adecuado, evitar los déficits
de nutrientes especificos y consolidar hébitos alimentarios correctos que permitan prevenir
los problemas de salud de épocas posteriores de la vida que estan influidos por la dieta,
como son hipercolesterolemia, hipertension arterial, obesidad y osteoporosis. Hay que
asegurar un aporte calorico suficiente, de acuerdo con la edad bioldgica y la actividad
fisica, que permita el crecimiento adecuado y mantener un peso saludable, evitando
sobrecargas caldricas en los casos de maduracion lenta. (Sociedad Espafiola, 2020)

Algunas recomendaciones incluyen:
- Moderar el consumo de proteinas procurando que éstas procedan de ambas fuentes,
animal y vegetal, potenciando el consumo de cereales y legumbres frente a la carne.
(Sociedad Espafiola, 2020)
- No se aconsejan el consumo de la grasa visible de las carnes y el exceso de embutidos y
se recomienda aumentar la ingesta de pescados ricos en grasa poliinsaturada, sustituyendo
a los productos carnicos, tres o cuatro veces a la semana. (Sociedad Espafiola, 2020)
- El consumo de pescado es importante en todas las edades. Como recomendacion
general, seria conveniente el consumo de 3 a 4 raciones semanales de pescado, con
preferencia de nuestro entorno y procedente de pesca sostenible, debiendo consumirse bien
cocinados (superar los 60°C en la parte central de la pieza durante al menos 2 minutos); en
caso contrario, serd necesaria la congelacion previa a —20°C, durante 5 dias. Se aconseja
especial precaucién con preparaciones de sushi, boquerones en vinagre, pescados
ahumados, ceviches, etc. (Universidad de Valladolid, 2022)
- Los hidratos de carbono se consumirdn preferentemente en forma compleja, lo que
asegura un aporte adecuado de fibra. Para ello se fomentara el consumo de cereales (pan,
pasta, arroz); frutas, preferentemente frescas y enteras; verduras, hortalizas, tubérculos y
legumbres. Se aconseja tomar en todas las comidas del dia el pan elaborado con harinas de
grano entero, aunque es preferible el integral, mas rico en nutrientes y fibra. La pasta y el
arroz integral se aconseja consumir de 2 a 3 veces a la semana, valorando la cantidad
consumida en funcion del grado de actividad fisica. (Universidad de Valladolid, 2022)
- El consumo de 3 a 5 huevos a la semana, incluso méas, es una buena alternativa

nutricional a la carne y al pescado, alimentos con los que comparte cualidades nutritivas.
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Son un alimento de gran interés nutricional que nos aporta proteinas de elevada calidad,
vitaminas (A, D y B12) y minerales (fosforo y selenio). Los huevos aportan ademés
nutrientes esenciales en las etapas de crecimiento y recordar que el color de la cascara de
los huevos (blanco o rubio) no condiciona su valor nutricional. (Universidad de Valladolid,
2022)

- Se debe potenciar el consumo del aceite de oliva frente al de otros aceites vegetales,
mantequilla y margarinas. (Sociedad Espafiola, 2020)

- Es recomendable el consumo preferente de frutas enteras, ya que los zumos aportan s6lo
vitaminas y minerales y una cantidad importante de azUcar, pero carecen de la mayor parte
de la fibra que aporta la fruta entera, por lo que no se deberia consumir mas de un vaso de
zumo de fruta natural al dia. (Universidad de Valladolid, 2022)

- Potenciar el consumo de agua frente a todo tipo de bebidas y refrescos, que contienen
exclusivamente hidratos de carbono simples y diversos aditivos. (Sociedad Espafiola,
2020)

- Se debe fomentar como fuente de vitaminas liposolubles el consumo de hortalizas y
verduras, en particular las de hoja verde, los aceites vegetales, el huevo y los productos
lacteos no descremados. El higado es muy rico en vitamina A. Las distintas vitaminas
hidrosolubles se encuentran en muy diversas fuentes: verduras, hortalizas, frutas, cereales
no refinados, carnes, derivados lacteos y frutos secos. (Sociedad Espafiola, 2020)

- El consumo de carnes, principalmente rojas, es una valiosa fuente de hierro de féacil
absorcion, mientras que en las verduras, hortalizas y cereales la biodisponibilidad es
mucho menor, aunque puede mejorarse con el consumo simultaneo de alimentos ricos en
acido ascorbico (frutas y verduras). (Sociedad Espafiola, 2020)

- El consumo de productos marinos, o en su defecto de sal suplementada, impide el
déficit de yodo. El ingreso adecuado de fluor, principalmente a través de las aguas de
bebida, junto a otros factores (evitar alimentos carcindgenos e higiene dental) disminuye la
incidencia de caries. (Sociedad Espafiola, 2020)

- Se recomiendan ingestas moderadas de sal, evitando los alimentos demasiado salados y
el habito de afiadir sal a las comidas, ya que el consumo excesivo de sal se ha relacionado
con el desarrollo de hipertension en individuos predispuestos. (Sociedad Espafiola, 2020)

- Se recomienda un consumo minimo de verduras y hortalizas de 300g diarios (2
raciones), aunque lo deseable seria consumir alrededor de 400g de verduras y hortalizas
por dia, priorizando las variedades de temporada. Es preferible que al menos una de las

raciones sea en crudo, por ejemplo, en ensalada, y otra cocinada, siguiendo las

20



recomendaciones de preparacion culinaria para minimizar la pérdida de nutrientes. Se
recomienda consumir al menos de 2 a 4 raciones (60-80 g/racion en crudo, (150-200
g/racion en cocido) a la semana de legumbres, preferiblemente acompanadas de verduras
de hoja verde. (Universidad de Valladolid, 2022)
- El agua es imprescindible para el mantenimiento de la vida, ya que todas las reacciones
quimicas de nuestro organismo tienen lugar en un medio acuoso. El consumo recomendado
es de uno a dos litros al dia, en funcion de la edad y situacion personal. Es fundamental
mantener una correcta hidratacion, sobre todo ante un ambiente caluroso o con la practica
deportiva, aumentando la ingesta de liquidos. Ademas, un adecuado aporte de agua ayuda a
prevenir el estrefiimiento y a normalizar el transito intestinal. (Universidad de Valladolid,
2022)
- Procurar que la dieta sea variada, con vistas a proporcionar un correcto aporte de
vitaminas y oligoelementos. (Universidad de Valladolid, 2022).
4.4.2 Piramide de alimentacion saludable

Fomentar la “dieta mediterranea” puede ser una estrategia beneficiosa en los paises de
esa area, pero también existen distintas “Pirdmides de la Alimentacion Saludable”
adaptadas a las costumbres alimentarias locales y a la disponibilidad de alimentos en
funcion del entorno geogréfico de produccidn y cultivo. (Sociedad Espafiola, 2020).

En la Figura 1, se muestra la piramide alimenticia segun la Sociedad Espafiola de

Nutricién Comunitaria, para los adolescentes.
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Figura 1. Piramide alimenticia.
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5. Metodologia
5.1. Area de estudio
La investigacion se realizo en la “Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso”,
que se encuentra localizada en la ciudad de Loja, area urbana, provincia de Loja, en la
avenida Eduardo Kingman, calle Maximo Agustin Rodriguez entre Catamayo y Alisos.

En la Figura 2, se muestra la ubicacion de la Unidad Educativa del Milenio “Bernardo

Valdivieso”

¥
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Figura 2. Ubicacion de la Unidad Educativa “Bernardo Valdivieso” .

5.2. Enfoque

Cuantitativo.

5.3. Técnicas
Para el presente estudio se utilizo el calculo del IMC, ademas se realizé la aplicacion
del cuestionario SISCO — 21 a los en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio

Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023.

5.4. Tipo de disefio
El presente estudio es de tipo descriptivo, prospectivo, y de cohorte transversal.

5.5. Unidad de estudio - universo
El universo a investigar estuvo conformado por 910 estudiantes adolescentes entre 12 -
19 afios de sexo masculino y femenino de la “Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso” de la ciudad de Loja, durante el periodo lectivo 2022 - 2023.
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5.6. Muestra

Para el célculo de la muestra, se aplicé la férmula de poblacion finita, obtenida a partir
del universo de jovenes entre 12 a 19 afios, estudiantes de la “Unidad Educativa del
Milenio Bernardo Valdivieso” — Seccion Matutina de la ciudad de Loja, con un total de
270 estudiantes, tomando un nivel de confianza del 95%, una probabilidad de éxito del
50%, una probabilidad de fracaso del 50% y un margen de error permisible de 5% y que
cumplan los criterios de inclusion y exclusion.
Formula:
Definicion de la muestra
Parédmetros de eleccion
n = Tamafo de la muestra buscada
N = Tamafio de la poblacion — 910 estudiantes
Z = Nivel de confianza: 95% — 1,96
e = Error de estimacién maximo aceptado - 5% -> 0.05
p = Probabilidad de que ocurra el evento estudiado (éxito) 50% - 0.5
g = (1 — P) Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado 50% - 0.5

Poblacion Finita

Datos:

N =910

Z =95% = 1,96

p =50% = 0.50

q=50% = 0.50

e =5% = 0.05

o N * Z% xp*q

ez*(N—1)+Z§*p*q

_ 910 * 1,962 = 0.50 * 0.50
©0.052 % (910 — 1) + 1,962 = 0.50 * 0.50
n = 270.33

n

La muestra fue de 270 adolescentes quienes cumplieron los criterios de inclusion.
5.7. Criterios de Inclusion
e Estudiantes adolescentes de ambos sexos entre 12 a 19 afios de educacion general

basica y bachillerato de la “Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso” de la
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ciudad de Loja, que aceptaron participar voluntariamente en el estudio a través del

consentimiento informado, firmado por su representante legal.

e Estudiantes tanto hombres y mujeres de educacion general basica y bachillerato que se
hallaron matriculados legalmente en la “Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso”, durante el periodo lectivo 2022 — 2023.

5.8. Criterios de exclusion

e Estudiantes que los dias de recoleccion de datos no asistieron a la institucion educativa.

o Estudiantes que presentaron alguna patologia concomitante que les impida participar en
el estudio.

e Estudiantes que no realizaron el cuestionario completo.

5.9. Instrumentos
La presente investigacion se llevé a cabo mediante la aplicacion de un consentimiento

informado, en el cual se informd a los participantes el tema en estudio, asi como la

confidencialidad con las respuestas obtenidas, mismo que permitié proseguir con la
aplicacion de los demas instrumentos.

Posteriormente se aplicd la toma de las medidas antropomeétricas y se realizo el célculo
del IMC, finalmente se aplico el inventario SISCO SV-21 sobre el estrés académico,
mismo que permitidé conocer la presencia de estresores, los sintomas y las estrategias de
afrontamiento del estrés académico.

5.9.1. Consentimiento informado
Se utilizé inicialmente el consentimiento informado tomado de la OMS, para tener la

debida autorizacién de los padres, para que los estudiantes puedan participar del presente
estudio, el cual consta de encabezado, introduccion, propdsito, tipo de intervencion de la
investigacion, selecciéon de participantes, participacion voluntaria, informacién sobre las
encuestas, procedimientos y protocolos, descripcion del proceso, duracion, beneficios,
confidencialidad, resultados, derecho a negarse o retirarse, a quien contactar en caso de
alguna inquietud y pueda comunicarla en cualquier momento de la investigacion, nombre,
cédula y firma del representante legal.

5.9.2. Indice de masa corporal
Para la medicidn antropomeétrica se utilizé una balanza mecanica de piso calibrada para

controlar el peso y un tallimetro para la medicion de la estatura. Con los valores obtenidos

se procedio a calcular el IMC vy se clasifico de acuerdo con los criterios establecidos por la

OMS. EI IMC se calcul6 mediante el cociente entre el peso en kg dividido para la estatura
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al cuadrado. La clasificacion propuesta por la OMS define el bajo peso como un IMC por
debajo de 18.5; peso normal IMC entre 18,5 - 24,9; pre-obesidad o sobrepeso IMC entre
25.0 - 29,9; obesidad grado I IMC 30.0 — 34.9; obesidad grado Il IMC 35.0 — 39.9;
obesidad grado Il IMC por encima de 40. (Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
2022)
5.9.3. Inventario Sistémico Cognoscitivista para el estudio del estrés académico SV-21

En lo referente a los factores que inciden en el desarrollo del estrés académico en los
estudiantes, se realizd la aplicacion del Inventario Sistémico Cognoscitivista para el
estudio del estrés académico, realizado por el Dr. Arturo Barraza, Federacion Mexicana de
Psicologia, aplicado a los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso de la ciudad de Loja.
5.10. Procedimiento

Se realizd una exhaustiva revision bibliogréfica, de los temas, para encontrar
informacion para el desarrollo de la investigacion, seguidamente se procedié a la
elaboracion de un proyecto de tesis de acuerdo a la “Guia para la formulacion del proyecto
de investigacion de integracion curricular o titulacion” de la Universidad Nacional de Loja
(UNL), posterior se solicitd la pertinencia del estudio a las autoridades de la Carrera de
Medicina Humana de la Universidad Nacional de Loja, dado este, se pidié la designacion
de un docente tutor como director de tesis, luego se realizo la peticion para la recoleccion
de los datos desde la direccion de la carrera de medicina al rector de la Unidad Educativa
del Milenio “Bernardo Valdivieso”, posterior a lo cual se presentd, el consentimiento
informado, la toma de peso, talla, célculo de IMC, y se aplicd el Inventario Sistémico
Cognoscitivista SV-21 a los adolescentes de 12 a 19 afios de la Unidad Educativa del
Milenio “Bernardo Valdivieso”, para el estudio del estrés académico, finalizada la
recoleccion de los datos se procedio a realizar la tabulacién mediante el programa Excel, e

interpretacion de los resultados y se elabor6 el informe final de acuerdo a la guia.
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6. Resultados

6.1. Distribucion segun sexo y grupo de edad

Tabla 1. Distribucidn segun sexo y grupo de edad de los estudiantes de la Unidad

Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Sexo
. . Total
Grupo de edad Femenino Masculino
F % f % f %
Primera etapa 7 28,50 68 25,18 145 53,68
Segunda etapa 57 21,10 68 25,18 125 46,28
Total 134 49,60 136 50,36 270 100,00

Fuente: Hoja de recoleccion de datos
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda

Analisis: en relacion a la distribucion segln sexo y grupo de edad de los estudiantes

investigados, se obtuvo que el sexo femenino representa el 49.6% (n=134) de ellas el
28,5% (n=77) corresponden al rango de edad de 10 - 14 afos, y el 21,10% (n= 57)

comprendido entre 15 a 19 afios; mientras que del sexo masculino se tiene el 50,3%

(n=136), donde el 25,10% (n= 68) pertenecen al grupo de edad tanto de 10 a 14 afios y el

mismo valor en el grupo de edad de 15 a 19 afios.
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6.2. Resultados del primer objetivo
Identificar el indice de masa corporal por grupo de edad y sexo, en los adolescentes de

la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 20223 2022.
Tabla 2. IMC de los estudiantes de 12 a 19 afios de la Unidad Educativa del
Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023
Grupo etario

iLaSl!J?]CF |\C/|Ig;n Femenino Masculino Total
g 10-14 afios ~ 15-19 afios  10-14 afios  15-19 afios
(Kg/m2)
f % f % f % f % f %

Bajo peso 41 1519 13 481 43 1593 20 7,41 117 43,33
Peso normal 33 1222 35 1296 23 852 44 16,30 135 50,00
Sobrepeso 3 111 7 259 2 074 4 148 16 593
Obesidad gradol 0 000 2 074 0 000 0 0,00 2 0,74

Total 77 2852 57 21,11 68 2519 68 2519 270 100,00

Fuente: Hoja de recoleccién de datos
Elaboraciéon: Karen Nicole Ramén Miranda

Anélisis: se determind que el 50% (n= 135) de los adolescentes investigados presentan

peso normal; luego el 43,33% (n= 117) presentan bajo peso, a continuacion 5.93% (n= 16)

muestran sobrepeso, finalmente el 0,74% (n= 2) presentan obesidad grado I.
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6.3. Resultados del segundo objetivo

Conocer los estresores, sintomas y estrategias de afrontamiento frente al estrés
academico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso,
periodo 2022 — 2023.

Tabla 3. Nivel de estrés académico de los adolescentes de la Unidad Educativa del
Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Grupo Etario

Nivel de Femenino Masculino Total
estrés 10-14 15-19 10-14 15-19
f % F % f % F % F %
Leve 38 14,07 18 6,67 31 11,48 34 1259 121 4481
Moderado 30 11,11 21 7,78 26 9,63 26 9,63 103 38,15
Severo 9 3,33 18 6,67 11 4,07 8 2,96 46 17,04
Total 77 2852 57 21,11 68 2519 68 25,19 270 100,00

Fuente: Inventario SISCO
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda

Anélisis: se evidencio un nivel de estrés leve en el 44,8% (n=121), predominando en el
grupo femenino, en edades de 10 a 14 afios; el nivel moderado con 38,1% (n= 103), en el
cual predominan los varones entre 15 a 19 afios, y el 17,04% (n= 46) de las adolescentes de

sexo femenino de 10 a 14 afos presentaron un nivel de estrés severo.
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6.4. Resultados del tercer objetivo

Establecer la relacion entre el grado de indice de masa corporal y el nivel de estrés
academico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso,
periodo 2022 — 2023.

Tabla 4. Relacion existente entre el grado de IMC y el nivel de estrés academico en
los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo
2022 - 2023

Nivel de estrés

IMC Leve Moderado Severo Total
F % F % f % f %
Bajo peso 61 22,59 36 13,33 20 7,41 117 43,33
Peso normal 50 18,52 60 22,22 25 9,26 135 50,00
Sobrepeso 9 3,33 7 2,59 1 0,37 17 6,30
Obesidad grado | 1 0,37 0 0,00 0 0,00 1 0,37
Total 121 44,81 103 38,15 46 17,04 270 100,00

Fuente: Hoja de recoleccion de datos e inventario SISCO
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda

Relacion IMC / Nivel de estrés académico

25,00
22,59% 22,22%
20,00 18,52%
-% 15,00 3,33%
c
[¢D)
S 0
S 10,00 9.26%
7,41%
5,00 3,33%
2,59%
. 0,37% 0,37% 0,00% 0,00%
0,00 —

Bajo peso Peso normal Sobrepeso Obesidad grado |

IMC / Niveles de estrés académico
m|leve mModerado = Severo

Figura 3. Relacion IMC / Nivel de estrés académico
Analisis: como se observa en la tabla 4 y grafico 3, el 22,59% (n= 61) de los
estudiantes con bajo peso presentaron un nivel de estrés leve; mientras que, el 22,22% (n=
60) de los estudiantes con peso normal mostraron un nivel de estrés moderado, finalmente

el 9,26% (n = 25) de los estudiantes con peso normal presentaron un nivel de estrés severo.

29



Tabla 5. Frecuencias esperadas entre el grado de IMC y el nivel de estrés
académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Nivel de estrés

IMC Leve Moderado Severo Total
f % F % f % f %
Bajo peso 52,43 1942 4463 1653 19,93 7,38 117,00 43,33
Peso normal 60,50 22,41 5150 19,07 23,00 852 13500 50,00
Sobrepeso 762 282 6,49 2,40 2,90 1,07 17,00 6,30
Obesidad grado | 045 017 0,38 0,14 0,17 0,06 1,00 0,37
Total 121,00 44,81 103,00 38,15 46,00 17,04 270,00 100,00

Fuente: Hoja de recoleccién de datos e inventario SISCO
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda

Tabla 6. Prueba de Chi-cuadrado de Pearson entre el grado de IMC y el nivel de
estrés académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Valor
Chi cuadrado calculado 9,23
Chi cuadrado tabla 18,31
Grados de libertad 10
Significacion (p) 0,16087766

Fuente: Hoja de recoleccién de datos e inventario SISCO
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda

Analisis: al aplicar la prueba de Chi cuadrado se obtuvo un valor de 9,23, con 10
grados de libertad y un valor de significancia de 0,16087766, con lo que se pudo evidenciar
que la relacion entre las variables indice de masa corporal y estrés académico no es
estadisticamente significativa, por lo tanto, no tiene importancia clinica.

Tabla 7. Grado de significancia por categorias entre el grado de IMC y el nivel de
estrés académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Significacion (p)

Bajo peso / Estrés (leve — moderado — severo) 0,215
Peso normal / Estrés (leve — moderado — severo) 0,183
Sobrepeso / Estrés (leve — moderado — severo) 0,465
Obesidad grado I / Estreés (leve — moderado — severo) 0,540

Fuente: Hoja de recoleccion de datos e inventario SISCO
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda

Analisis: al determinar los niveles de significancia relacionando el indice de masa

corporal por categorias y el estres, se obtuvo con obesidad grado | p= 0,540, sobrepeso: p=
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0,465, bajo peso p=0,215 y peso normal p= 0,183, evidenciandose que no existe relacion
significativa entre las variables por categorias.
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7. Discusion

El presente estudio tuvo como muestra 270 estudiantes adolescentes de la Unidad
Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso de la ciudad de Loja, de los cuales se
establecio que 15,93% (n= 43) pertenecen al sexo femenino dentro del grupo etario de 15 a
19 afios presentan bajo peso; seguido del 12,96% (n= 35) correspondientes al sexo
femenino y el 16,30% (n= 44) al sexo masculino de 15 a 19 afios presentan un indice de
masa corporal normal. Ademas, se observd que existio el 0,74% (n = 2) con obesidad
grado I, sin embargo, ninguno presenta obesidad grado Il o I1l. Mostrando similitud con el
estudio observacional, prospectivo y transversal, realizado por Herrera (2018), denominado
“Habitos alimentarios y su relacion con el sobrepeso y obesidad en adolescentes en la
Unidad Educativa Julio Maria Matovelle” donde predominé el peso normal con 72%,
sobrepeso 23% y la obesidad tuvo el menor porcentaje con 5%; ademas coincide con el
estudio cualitativo correlacional “Obesidad en adolescentes de una institucion educativa
publica relacionado con la alimentacién y actividad fisica realizado en el departamento de
Ica — Peru”, realizado por Babilon (2018) donde hubo mayor porcentaje de estudiantes con
indice de masa corporal normal 51,4%, mientras que el 35,8% se hallan con sobrepeso y
finalmente el 11,9% presentan obesidad, los porcentajes de sobrepeso son los mas bajos y
similares en los tres estudios. A diferencia del estudio de cohorte transversal, realizado por
Torres (2019), denominado “indice de masa corporal (IMC) como factor de riesgo de
insulinorresistencia en nifios y adolescentes con sobrepeso y obesidad”, donde se encontro
que el 33,3% presentan un indice de masa corporal normal, 28,3% corresponden a la
poblacion con obesidad, y 38,3% tienen sobrepeso, siendo este ultimo el estado nutricional
que predomina.

Por otra parte, mediante la aplicacion del Inventario Sistémico Cognoscitivista para el
estudio del estrés académico, se logré evidenciar un nivel de estrés leve en el 44,8% (n=
121), predominando el grupo femenino en edades de 10 a 14 afos; seguido del nivel
moderado con un 38,1% (n= 103), en el cual predominan los varones entre 15 a 19 afios y
el 17,04% (n= 46) presentaron un nivel de estrés severo en donde las adolescentes de sexo
femenino entre 10 a 14 afios son las mas representativas. A diferencia del estudio
correlacional, no experimental de cohorte transversal denominado “Estrés y estado
nutricional en adolescentes de un distrito de la Region Callao” realizado por Nuflo (2020)
en donde se obtuvo que el 85,0% de los adolescentes tiene un estrés moderado, mientras

que solo el 15% tienen un estrés severo y ninguno presenta un nivel de estrés leve.
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Al realizar la comparacion entre el indice de masa corporal y el estrés académico, se
logro evidenciar que el 22,59% (n = 61) de los estudiantes con bajo peso presentaron un
nivel de estrés leve, el 22,22% (n = 60) un nivel de estrés moderado y el 9,26% (n = 25) un
nivel de estrés severo, con un indice de masa corporal normal. De lo cual se puede denotar
que tanto los estresores, asi como los sintomas tanto fisicos, psicolégicos y
comportamentales, afectan en conjunto a los adolescentes lo cual genera un nivel de estrés
leve en la mayoria de la poblacidon en estudio. Presentando bastante similitud con los
resultados obtenidos en el estudio cuantitativo, descriptivo observacional, transversal de
asociacion cruzada denominado “Estado Nutricional y Habitos Alimentarios en relacion
con el Estrés en Adolescentes de una Academia Pre-Universitaria en Villa El Salvador”,
realizado por Ali (2018) donde se encontrd que el 14.3% (n=12) de los adolescentes que
tienen un indice de masa corporal normal presentaron un nivel de estrés severo. Ademas,
se observa que los adolescentes con sobrepeso son los que tienen mayor grado de estrés
(moderado + severo) con un 38.1%, a diferencia de la presente investigacion en la cual el
grupo predominante son los adolescentes con bajo peso, que presentan un nivel de estrés
leve.

Luego de realizar la prueba Chi cuadrado = 9,23 y p = 0,16087766, se pudo evidenciar
que la relacién entre las variables indice de masa corporal y estrés académico no fue
estadisticamente significativa. Adicionalmente se realizd el célculo del nivel de
significancia de manera individual correlacionando el IMC/niveles de estrés, donde se
obtuvo en relacion al bajo peso/estrés 0,215; peso normal 1,183; sobrepeso 0,465 y
obesidad grado | 0,540, de igual manera se denota que no existe correlacion entre las
variables. Este resultado coincide con el estudio transversal correlacional denominado
“Ansiedad, estrés y obesidad en una muestra de adolescentes de México” realizado por
Pompa (2018) en donde se encontrd un valor de p >0,05 y un coeficiente de correlacion
cercano a 0,00 lo cual determind que no existe una relacion significativa. También
coincide con el estudio cuantitativo, descriptivo-correlacional, transversal, nombrado
“Relacién del estado nutricional, composicion corporal y estrés académico en estudiantes
de la Institucion Educativa San José School, Trujillo, 2023”, realizado por Chéavez (2023),
se pudo observar un nivel de significancia de 0,480 lo que indica que no es
estadisticamente significativo, demostrando que el indice de masa corporal es una variable
independiente del nivel de estrés en los adolescentes. A diferencia del estudio
observacional, transversal de asociacion cruzada realizado por Ali (2018) denominado

“Estado Nutricional y Habitos Alimentarios en relacion con el Estrés en Adolescentes de
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una Academia Pre-Universitaria en Villa El Salvador” en donde se encontré que la relacion
estadistica entre las variables IMC y estrés académico es estadisticamente significativa con
un valor de p = 0,006. Igualmente difiere del estudio cuantitativo, correlacional, transversal
denominado “Estrés académico y estado nutricional en adolescentes de la Institucion
Educativa José Andrés Razuri de Pachacutec, 2023 realizado por Huarcaya (2023) donde
se obtuvo un valor de significancia de 0,000; lo que determina que si existe una relacion
estadisticamente significativa entre las dos variables nivel de estrés académico y estado
nutricional en los adolescentes.

Como pudimos denotar en algunos estudios si existe relacion significativa entre el
estrés académico y el indice de masa corporal, sin embargo se evidencia que en otros
estudios no hay una relacion estadisticamente significativa entre estas dos variables
concordando con el presente estudio, con lo que podemos decir que el estrés académico no
afecta ni influye directamente en el indice de masa corporal de los adolescentes que
participaron en esta investigacion, se puede inferir que existen otras variables como los
habitos alimenticios, la cantidad de actividad fisica y el nivel socioeconémico que pueden

influir directamente en su peso.

34



8. Conclusiones

Se pudo determinar que la mitad de los adolescentes de la Unidad Educativa del
Milenio Bernardo Valdivieso presentd peso normal, mientras que aproximadamente la
cuarta parte tuvo bajo peso. En cuanto a la obesidad, se encontré que solo un porcentaje
minimo se ubicé en la categoria de obesidad grado I.

Se pudo conocer que cerca de la mitad de los jovenes presentaron un nivel de estrés
leve, mientras que aproximadamente un tercio de la poblacion manifestd un nivel
moderado de estrés. Ademas, se encontrd que una décima parte de los participantes mostro
un nivel de estrés severo. Lo cual evidencia que tanto los estresores como los sintomas, ya
sean fisicos, psicologicos o comportamentales, tienen un impacto significativo en los
adolescentes.

Se evidencié que no existe una relacion significativa entre las variables indice de masa
corporal y estrés académico, concluyendo que el resultado no tiene importancia clinica, ya
que, el estrés académico no afecta ni influye en el indice de masa corporal de los
adolescentes dentro de nuestro contexto social. En cambio, los habitos alimenticios, la
actividad fisica, nivel socioecondmico, entre otros, son factores que pueden estar

directamente relacionados con el indice de masa corporal.
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9. Recomendaciones

Al Ministerio de Salud Publica en especial al Centro de Salud N°2, se recomienda
realizar charlas educacionales a los estudiantes de la Unidad Educativa del Milenio
Bernardo Valdivieso de la ciudad de Loja, acerca de alimentacion sana, estrategias para
combatir el estrés académico y los beneficios de realizar actividad fisica.

A las autoridades de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso de la ciudad
de Loja, implementar en las diversas asignaturas que se imparten tematicas como nutricion,
que es y estrategias para combatir el estrés académico, ademas realizar talleres en donde se
fortalezca la realizacion de actividad fisica.

A los padres de familia de los adolescentes Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso de la ciudad de Loja, llevar a sus hijos a controles médicos de forma periodica,
por lo menos una vez al afio con la finalidad de identificar problemas de salud de manera
temprana para asi implementar medidas preventivas o correctivas y logren mantener un
estado de salud y desarrollo 6ptimo.

A los jovenes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso de la ciudad de
Loja, si perciben que las situaciones académicas son muy estresantes comunicarse con sus
padres para que puedan tener un mejor control de estas situaciones y ademas no solo
consumir comida chatarra y si lo hacen tomar en cuenta el seméaforo nutricional que tiene
cada producto antes de consumirlo y evitar aquellos que tienen el seméaforo rojo y elevadas
calorias.

A los estudiantes de la Facultad de la Salud Humana de la Universidad Nacional de
Loja, interesarse en futuras investigaciones abordando otras variables, como la actividad
fisica o los habitos alimenticios para ver su relacion con el aumento o la pérdida de peso y
con ello ampliar el tema investigado y tener diferentes aristas de estos problemas que se

presentan en los adolescentes.
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11. Anexos

11.1. Anexo 1. Aprobacion y pertinencia del trabajo de investigacion

rivrsid FACULTAD DE LA SALUD HUMANA
doLop CARRERA DE MEDICINA

Oficio Nro. 1560-D-CMH-FSH-UNL
Loja, 8 de agosto del 2022

Srta. Karen Nicole Ramén Miranda
ESTUDIANTE DE LA CARRERA DE MEDICINA
Ciudad.

De mi consideracion:

Mediante el presente me permito informarle sobre el proyecto de investigacion titulado:
“Indice de masa corporal y estrés académico en los adolescentes de la Unidad
Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023, de su autoria; de
acuerdo a la comunicacion de fecha 2 de agosto del 2022 suscrita por la Dra. Maria Susana
Gonzalez G. Mg. Sc docente de la Carrera de Medicina Humana, quien indica que “...que
una vez que se han realizado la revisién y correcciones necesarias del Proyecto de
Tesis...”, considera aprobado y pertinente, estableciendo el tema: “Indice de masa
corporal y estrés académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio
Bernardo Valdivieso, periodo 2022 —2023”, puede continuar con el tramite respectivo.

Atentamente,

Dra. Tania Veronica Cabrera Parra
DIRECTORA DE LA CARRERA DE MEDICINA

C.c.- Archivo, Secretaria
Elaborado por:
Firmado digitalmente porANA
CRISTINA LOJAN GUZMAN
Fecha:2022-08-08 12:02-05:00

Ing. Ana Cristina Lojan Guzman
Secretaria de la Carrera de Medicina
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11.2. Anexo 2. Designacion del director de tesis

‘ Universidad Facultad
Nacional dela Salud
L delLoja Humana

Oficio Nro. 1598-D-CMH-FSH-UNL
Loja, 16 de agosto del 2022

1859

Dra. Maria Susana Gonzalez Garcia Mg. Sc
DOCENTE DE LA CARRERA DE MEDICINA
Ciudad.

De mi consideracion:

A través de un cordial y respetuoso saludo me dirijo a usted, a la vez me permito
comunicarle que ha sido designado/a como Director/a de tesis del tema: “Indice de masa
corporal y estrés académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio
Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023, autoria de la sefiorita estudiante Karen
Nicole Ramén Miranda.

Con los sentimientos de consideracion y estima.

Atentamente,

DIRECTORA DE LA CARRERA DE MEDICINA HUMANA (E)
C.c.- Archivo, Secretaria, Estudiante Karen Nicole Ramén Miranda.

Elaborado por:
Firmado digitaimente porANA

CRISTINA LOJAN GUZMAN
Fecha:2022-08-16 11:47-05:00

Ing. Ana Cristina Lojan Guzman
Secretaria de la Carrera de Medicina

Calle Manuel Monteros
tras el Hospital Isidro Ayora - Loja - Ecuador
072-571379 Ext.102
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11.3 Anexo 3. Autorizacion para la recoleccion de datos

UNIDAD EDUCATIVA DEL MILENIO
BERNARDO VALDIVIESO

Loja, 26 de agosto de 2022

Doctora

Maria Esther Reyes Rodriguez

DIRECTORA DE LA CARRERA DE MEDICINA HUMANA (E) DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL
DE LOJA

Ciudad.
ASUNTO: Autorizacién para desarrollo de trabajo de investigacion
De mi consideracion:

Mgs. Rodrigo Suing Ruiz, en mi calidad de Rector de la Unidad Educativa del Milenio “Bernardo
Valdivieso”, hago llegar un cordial saludo a la vez comunicarle que se ha receptado su memorandum
Nro. 1060-D-CMH-FSH-UNL, de fecha 23 de agosto de 2022 en la cual solicita autorizacién para el
desarrollo de trac8ajo de investigacion: “Indice de masa corporal y estrés académico en los
adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio “Bernardo Valdivieso, periodo 2022-2023" por
parte de la sefiorita Karen Nicole Ramén Miranda, estudiante de la carrera de Medicina Humana
de La Universidad Nacional de Loja; al respecto doy a conocer que ha sido autorizada para la
realizacién del mismo mediante la toma de peso y talla, asi como encuestar a los estudiantes
(adolescentes) de la institucion.

Particular que pongo a conocimiento para los fines consiguientes.

Atentamente,

I

Dr. Rodrigo Suing Ruiz
RECTOR DE LA UNIDAD EDUCATIVA DEL
MILENIO “BERNARDO VALDIVIESO”

@ rectorado@bernardovaldivieso.com @ +593-986304-887
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11.4 Anexo 4. Certificacion del idioma inglés

\

Loja, 20 de junio del 2024

Lcda. Ménessis Marloweth Castillo Pardo
Certified English Teacher

CERTIFICA:

Que el documento aqui compuesto es fiel traduccién del idioma espariol al
idioma inglés, del resumen del trabajo de titulacién, titulado: “indice de masa
corporal y estrés académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del
Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 - 2023.”, el cual consta de doscientas
ochenta y uno (281) palabras. El trabajo realizado es previo a la obtencién del
titulo de Médica , de la autoria de la estudiante Karen Nicole Ramén Miranda,

con cédula de identidad Nro. 1150797494, de la Universidad Nacional de Loja.

Lo certifica en honor a la verdad y autoriza a la interesada, hacer uso del

presente en lo que a sus intereses convenga.

MENESSTS MARLOWETH
G :CASTILLO PARDO
Lcda. Ménessis Marloweth Castillo Pardo

LICENCIADA EN PEDAGOGIA DEL IDIOMA INGLES

Ndmero de registro: 1031-2023-2749324
C.1.: 1104246465

\

45



11.5 Anexo 5. Certificado de calibracién de balanza

Calibration Certificate

201400002116

The product you have purchased complies with the highest standards. As seca develops and produces medical de-
vices, calibrated and uncalibrated scales, the seca Quality Management System and processes are subject to many
regulatory requirements, including:

International Standards for Quality Management System

* SO 13485 Medical Devices - Quality Management Systems
e ISO 9001 Quality Management Systems

Legal Requirements for USA and Canada

¢ USA Code of Federal Regulations Title 21 — Part 820 Quality System Regulation

* Canadian Medical Devices Regulations SOR/98-282 ~ Medical Devices Classes | and Il

European Requirements for the Manufacture of Medical Devices and Calibrated Scales

« Directive 93/42/EEC concerning Medical Devices
« Directive 2014/31/EU to the making available on the market of non-automatic weighing instruments

Product Calibration
Manufacturer soca gmbh & co. kg Germany Measurement accuracy v
Material number Model: 750 1319003 Function v
Your serial number  Ser-No-:5750354173161 Labeling v
Calibration class Visual inspection v
(Directive 2014/31/EU) Packaging 7/
Gravity value g Final check v
Medical device yes

[Directive 93/42/EEC)

Country of origin China

Our Standard = Best Quality
product you have purchased Certified Quality Management System

seca guarantees that the
ance with

was developed and manufactured in conform
the above-listed relevant requirements. Every year Notified
Bodies conduct external audits to examine and confirm
seca's fulfilment of these requirements. The high level oT
measurement accuracy and the functionality of every deli-
vered product are examined and confirmed in a final check SUALEEC S

at the end of the production process.

Notified Body
0123 0102

Frederik Viggel Mark Sonnenkalb
lopment & Manufacturing Head of Quality Services More information at www.seca.com

seca gmbh & co. kg + Hammer Steindamm 3-25 » 22089 Hamburg « Germany
Phone +49 40 20 00 00 0 + Fax +49 40 20 00 00 50 - info@seca.com  www.seca.com Precision for health
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11.6 Anexo 6. Consentimiento informado

1859

Universidad Nacional de Loja
Facultad de la Salud Humana
Carrera de Medicina Humana
Consentimiento Informado
El presente formulario de consentimiento informado se encuentra dirigido a los
estudiantes del Colegio del Milenio “Bernardo Valdivieso” de la ciudad de Loja y a su vez
a sus representantes legales. Se lo invita a participar en el estudio denominado Indice de
masa corporal y estrés académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del
Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023.
Investigadora: Karen Nicole Ramoén Miranda
Director de tesis: Dra. Maria Susana Gonzalez Garcia, Mg. Sc
Introduccion
Yo, Karen Nicole Ramén Miranda, estudiante de la carrera de Medicina de la
Universidad Nacional de Loja me encuentro realizando un estudio que identifica el IMC y
su relacion con el estrés académico en adolescentes mediante la toma de medidas
antropométricas (peso y talla) y encuestas. Informo e invito de la manera mas respetuosa a
participar de esta investigacion, considerando que no tiene ningln riesgo ni costo hacerlo.
Para participar es necesario que sea autorizado por su representante o tutor legal. A
continuacidn, presento la informacién sobre la investigacion. Si tiene alguna duda no dude
en preguntar.
Proposito
El estrés académico se define como una reaccion de activacion fisiologica, emocional,
cognitiva y conductual ante estimulos y eventos académicos. Los adolescentes se
encuentran en permanente estado de estrés académico, por lo cual es necesario identificar
quienes sufren de esta alteracion.
Tiempo de intervencidn de investigacion
Esta investigacion incluira la toma de medidas antropométricas (peso y talla) y la
aplicacion de una encuesta validada (1 mes).
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Seleccidn de participantes

Estudiantes entre 12-19 afios que pertenezcan al Colegio del Milenio “Bernardo
Valdivieso” de la seccion matutina.

Participacion voluntaria

Su participacion en este estudio es totalmente voluntaria. Usted puede elegir participar o
no hacerlo. Usted puede cambiar de idea mas tarde y dejar de participar aun cuando haya
aceptado antes.

Informacion acerca de la encuesta

Se trata de una encuesta inicial, que consta de pocas preguntas, en la cual se incluye su
nombres y apellidos completos, edad, sexo, grado de estudio y paralelo, se medira su peso
y talla para determinar el IMC y se aplicara un cuestionario referente al estrés académico,
los estresores, sintomas y estrategias de afrontamiento.

Procedimientos y protocolo

Se realizara la encuesta de datos generales y se calculard el IMC, para lo cual se
utilizara una balanza mecéanica para determinar el peso y un tallimetro para obtener la talla.
Posteriormente se aplicara un cuestionario acerca del estrés académico, sus estresores,
sintoma y estrategias de afrontamiento.

Descripcion del proceso

Posterior a la autorizacién del Rector de la institucion, Dr. Rodrigo Suing, se acudira a
la institucion para realizar las respectivas actividades programadas. Los resultados se haran
llegar a la institucién oportunamente.

Duracion

El estudio tiene una duracion aproximada de 7 meses; la aplicacién de la encuesta
inicial es de 15 minutos y si se requiere que realice la encuesta posterior éstas tomaran un
méaximo de 15 minutos adicionales.

Beneficios

Si acepta participar en este estudio obtendra los siguientes beneficios: podra conocer su
indice de masa corporal y los resultados sobre las encuestas realizadas enfocadas en el
estrés académico, sus estresores, sintomas y estrategias de afrontamiento.

Confidencialidad

La informacion obtenida de las diferentes encuestas del estudio sera confidencial, solo
estara disponible para el investigador.

Compartiendo los resultados

La informacion obtenida al concluir el estudio sera socializada en el repositorio digital
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de la Universidad Nacional de Loja, en el que se publicaran los resultados por medio de
datos numéricos. No se divulgara informacion personal sobre ninguno de los participantes
del estudio.

Derecho a negarse o retirarse

Usted queda en libertad de ser parte de la investigacion o no hacerlo. Puede dejar de
participar en la investigacion en el momento que quiera. Es su eleccion y todos sus
derechos seran respetados.

A quien contactar

En caso de cualquier pregunta, puede realizarlas ahora 0 més tarde, incluso posterior a
haber comenzado el estudio y toma de datos. Si desea hacer preguntas mas tarde, puede
contactarme por medio del teléfono celular 0985247242, o al correo electronico
karen.ramon@unl.edu.ec

Se ha leido la informacidn proporcionada y han sido resueltas las diversas inquietudes
inherentes a la investigacion. Consiento voluntariamente participar en esta investigacion y
entiendo que tengo puedo retirarme de la investigacidn en cualquier momento.

Nombre del participante

Cédula del participante

Firma del representante del participante

Fecha

49


mailto:karen.ramon@unl.edu.ec

11.7 Anexo 7. Hoja de recoleccion de datos antropomeétricos

1859

Universidad Nacional de Loja
Facultad de la Salud Humana
Carrera de Medicina Humana

Encuesta para recolectar datos generales y especificos

La presente encuesta esta dirigida a conocer los datos generales del estudiante(a) y a

realizar el calculo matemaético de su IMC (indice de masa corporal), de los adolescentes de

la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso.
Datos Generales:

Nombres y apellidos completos:
Edad:

Marque con una X

Sexo: M( ) F( )

Grado de estudio: Paralelo:

Se realizara la medicion del peso y la talla:

Datos antropométricos (especificos)

Peso (kg):
Talla (m):
IMC (kg/m?):
IMC

IMC Estado nutricional Clasificacion
Bajo peso Por debajo de 18.5
Peso normal 18.5-24.9
Pre-obesidad o sobrepeso 25.0 - 29.9
Obesidad grado | 30-34.9
Obesidad grado 11 35.0-39.9
Obesidad grado 111 Por encima de 40

Gracias por su colaboracion
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11.8 Anexo 8. Inventario Sistémico Cognoscitivista para el estudio del estrés

académico

1859

Universidad Nacional de Loja

Facultad de la Salud Humana

Carrera de Medicina Humana

Escala para medir el estrés académico

La presente encuesta permitira conocer los niveles de estrés académico, en los que se
encuentran los(as) estudiantes de la Unidad Educativa del Milenio, “Bernardo Valdivieso™.
La informacion proporcionada sera totalmente confidencial. Es de forma voluntaria por
lo que usted tiene el derecho de contestarlo o0 no. Con la idea de obtener mayor precision

utilizaremos una escala de 5 opciones: Nunca, Rara vez, Algunas veces, Casi siempre,

Siempre. Usted debe marcar con una X, el nimero que se acerca a lo que siente frente a las

situaciones presentadas.

Ficha técnica del Inventario SISCO SV-21

Nombre: Inventario Sistémico Cognoscitivista para el estudio del estrés académico.

Segunda version de 21 items

Nombre abreviado: Inventario SISCO SV-21

Autor: Arturo Barraza Macias

Estructura: este instrumento estd constituido por 37 items distribuidos de la siguiente

manera:

Un item de filtro que, en términos dicotdmicos (si-no), permite determinar si el encuestado

es candidato o no a contestar el inventario. En caso de que el investigador lo considere

puede utilizar este dato para reportar el nivel de presencia del estrés académico en la

poblacion encuestada.

A continuacion, se presenta el Inventario SISCO para el estudio del estrés académico que

fue formulado originalmente en el afio 2007 y que consta de 37 items.

1. Durante el transcurso de este semestre ;has tenido momentos de preocupacion o
nerviosismo?

( )Si

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

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

las preguntas.

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

de preocupacién o nerviosismo, donde (1) es poco y (5) mucho.

1 2 3

4

5

3. Dimension estresores

En el siguiente cuadro sefiala con una X con qué frecuencia te inquietaron las siguientes

situaciones:

Nunca

Rara vez

Algunas
veces

Casi
siempre

Siempre

3.1.- La competencia con los compafieros del grupo

3.2.- Exceso de responsabilidad personal por
cumplir con las obligaciones escolares

3.3.- Sobrecarga de tareas y trabajos escolares

3.4.- La personalidad y el caracter del profesor

3.5.- Las evaluaciones de los profesores (examenes,
ensayos, trabajos de investigacion, etc.)

3.6.- El tipo de trabajo que te piden los profesores
(consulta de temas, fichas de trabajo, ensayos,
mapas conceptuales, etc.)

3.7.- No entender los temas que se abordan en la
clase

3.8.- Participacion en clase (responder a preguntas,
exposiciones, etc.)

3.9.- Tiempo limitado para hacer el trabajo

Otra
(Especifique)

4. Dimensidn sintomas (reacciones)

En el siguiente cuadro sefiala con una X con qué frecuencia tuviste las siguientes

reacciones fisicas, psicologicas y comportamentales cuando estabas preocupado o

nervioso.

Subdimension: Sintomas o Reacciones fisicas

Nunca

Rara vez

Algunas
veces

Casi
siempre

Siempre

4.1.- Trastornos en el suefio (insomnio o pesadillas)

4.2.- Fatiga cronica (cansancio permanente)

4.3.- Dolores de cabeza 0 migrafas

4.4.- Problemas de digestién, dolor abdominal o
diarrea

4 .5.- Rascarse, morderse las ufias, frotarse, etc.

4.6.- Somnolencia o0 mayor necesidad de dormir
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Subdimensién: Sintomas o reacciones
psicoldgicas

Nunca

Rara vez

Algunas
veces

Casi
siempre

Siempre

4.7.- Inquietud (incapacidad de relajarse y estar
tranquilo)

4.8.- Sentimientos de depresion y tristeza (decaido)

4.9.- Ansiedad, angustia o desesperacion.

4.10.- Problemas de concentracién

4.11.- Sensacién de tener la mente vacia

4.12.- Problemas de memoria

4.13.- Sentimiento de agresividad o aumento de
Irritabilidad

Subdimension: Sintomas o reacciones
comportamentales

Nunca

Rara vez

Algunas
veces

Casi
siempre

Siempre

4.14.- Conflictos o tendencia a polemizar o discutir

4.15.- Aislamiento de los demés

4.16.- Desgano para realizar las labores escolares

4.17 .- Absentismo de las clases

4.18.- Aumento o reduccién del consumo de
Alimentos

Otra
(Especifique)

5. Dimension estrategias de afrontamiento

En el siguiente cuadro sefiala con una X con qué frecuencia utilizaste las siguientes

estrategias para enfrentar la situacion que te causaba la preocupacién o el nerviosismo.

Nunca

Rara vez

Algunas
veces

Casi
siempre

Siempre

5.1.- Habilidad asertiva (defender nuestras
preferencias, ideas o0 sentimientos sin dafar a otros)

5.2.- Elaboracion de un plan y ejecucion de sus
tareas

5.3.- Tomar la situacion con sentido del humor

5.4.- Elogios a si mismo

5.5.- Distraccion evasiva

5.6.- La religiosidad (oraciones o0 asistencia a misa)

5.7.- Busqueda de informacién sobre la situacién

5.8.- Ventilacion y confidencias (verbalizacién de la
situacion que preocupa).

Otra
(Especifique)

Gracias por su colaboracion
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11.9 Anexo 9. Base de datos

Estrés académico

PIT
S E ifi es | al Sintomas Estrategias de
Nl e |cCu|d (i:(;?]sgéclic o|la I\I/I Clasificacio Estresores Fisicos Psicolgicos Comportamental afronta%”liento TO Eg{; N;:t?ége
X |rso| a Edad (1] (C c|n de IMC es TA | & €S
0 d k|{m 3[3]3 414 414.]4. 4.14. 4, 4, 5[5[5[5]5 L | Je | academi
a) ) . . 1 1)1 1 1 A I R I (%) co
4156 3|4 9/0]1 3|4 6 8 3/4|5|6|7
Primera 41 1.| 1| Bajopeso- Severo
1|F| 8 etapa-10 | 6.| 5| 8.| debajode (61 -
D [12]|al4 5/ 9] 4 18.5 3144 3(2 415|3 413 4 4 314(3]|2|4 123 | 61.5 | 100%)
Primera 1.| 1| Bajopeso-
2|F| 8 etapa-10 | 4| 6| 6.| debajode Leve (O -
D [12|al4 21 0| 4 18.5 311(1 1(1 1143 411 2 5 1(1(1[1]|1 94 | 47 | 48%)
Primera 1.| 1| Pesonormal Moderad
3|F| 8 etapa-10 | 4| 4| 9. -185- 0 (49 -
D [12]|al4 0| 5/ 0 24.9 4134 1(1 3121 1|2 2 1 315(3]2|4 97 | 48.5 | 60%)
Primera 1.| 1| Bajopeso- Moderad
4/M| 8 etapa-10 | 4| 5| 7.| debajode 0 (49 -
D [12]|al4 0|l 0| 8 185 41413 414 24|11 3] 5 4 3 21211]2]3 116 | 58 | 60%)
Primera 1.| 1| Bajopeso-
5/M| 8 etapa-10 | 3| 5| 6.| debajode Leve (O -
D [12]|al4 91 2| 9 185 21414 1(1 112]1 111 1 1 514(5]|1|4 92 | 46 |48%)
Primera 1.| 1| Pesonormal
6|M| 8 etapa-10 | 4| 6] 8. -185- Leve (O -
D [12]al4 9| 2| 7 24.9 4133 2|2 112]2 2|1 2 2 5|3|5]4]1 84 | 42 |48%)
Primera 1.| 2| Pesonormal Moderad
7|F| 8 etapa-10 | 5| 5| 2.| -185- 0 (49 -
D |12]al4 41 5] 5 24.9 3132 314 21414 2|3 4 4 1/414[4]|3 124 | 62 | 60%)
Primera 3| 1.| 1| Bajopeso-
8|/M| 8 etapa-10 | 4.| 3| 8.| debajode Leve (0 -
D |12]al4 51811 18.5 1(2]1 31 21113 2| 2 3 3 1/3[5[1]|2 89 [ 44.5 | 48%)
Primera 1.| 1| Bajopeso- Moderad
9|/M| 8 etapa-10 | 4| 6| 7.| debajode 0 (49 -
D [12]al4 9] 6| 8 185 1]13]2 2|1 2|1 3|2 2|3 3 3 414|12|4]3 101 | 50.5 | 60%)
1 Primera 1.| 1| Pesonormal
0 M| 8 etapa-10 | 5| 5] 9. -185- Leve (0 -
D [11]al4 0] 9] 8 24.9 1]12]4 2|1 2|1 1)1 2|1 3 2 3|14]2]|2]|4 86 | 43 |48%)
1 Primera 1.| 1| Bajopeso- Moderad
1 F| 8 etapa-10 | 3| 5| 5.| debajode 0 (49 -
D [12]|al4 51 2|1 185 41413 312 21 3|2 212 2 2 4141414 103 | 51.5 | 60%)
1 Primera 41 1.| 1| Bajopeso- Moderad
5 F| 8 etapa-10 | 1.| 6| 5.| debajode 0 (49 -
D [12]|al4 5 3| 6 18.5 31314 2|2 21 2]1 1|2 1 3 5(5[5]5]|2 104 | 52 | 60%)
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11.10 Anexo 10. Tablas de resultados
Tabla 1. Distribucién segun sexo y grupo de edad de los estudiantes de la Unidad
Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Sexo Total
Grupo de edad Femenino Masculino
f % f % f %
Primera etapa 7 28,50 68 25,18 145 53,68
Segunda etapa 57 21,10 68 25,18 125 46,28
Total 134 49,60 136 50,36 270 100,00

Fuente: Hoja de recoleccién de datos
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda

Tabla 2. IMC de los estudiantes de 12 a 19 de la Unidad Educativa del Milenio
Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Grupo etario

C;LZS;:CF I\c;:gn Femenino Masculino Total
(Kg/m2) 10-14 aflos  15-19 aflos  10-14 afios  15-19 afios

% f % f % f % f %

Bajo peso 41 1519 13 481 43 1593 20 7,41 117 43,33
Peso normal 33 12,22 35 1296 23 852 44 16,30 135 50,00
Sobrepeso 3 1,11 7 2,59 2 0,74 4 1,48 16 5,93
Obesidad clase I 0 0,00 2 0,74 0 0,00 0 0,00 2 0,74

Total 77 2852 57 21,11 68 2519 68 2519 270 100,00

Fuente: Hoja de recoleccion de datos
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda

Tabla 3. Nivel de estrés académico de los adolescentes de la Unidad Educativa del
Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Grupo Etario

Nivel de Femenino Masculino Total
estrés 10-14 15-19 10-14 15-19
f % f % f % F % f %
Leve 38 14,07 18 6,67 31 11,48 34 12,59 121 4481
Moderado 30 11,11 21 7,78 26 9,63 26 9,63 103 38,15
Severo 9 3,33 18 6,67 11 4,07 8 2,96 46 17,04
Total 77 2852 57 21,11 68 2519 68 25,19 270 100,00

Fuente: Inventario SISCO
Elaboracion: Karen Nicole Ramoén Miranda
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Tabla 4. Relacion existente entre el grado de IMC vy el nivel de estrés académico en
los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo
2022 — 2023

Nivel de estrés

IMC Leve Moderado Severo Total
F % f % F % f %
Bajo peso 61 22,59 36 13,33 20 7,41 117 43,33
Peso normal 50 18,52 60 22,22 25 9,26 135 50,00
Sobrepeso 9 3,33 7 2,59 1 0,37 17 6,30
Obesidad clase | 1 0,37 0 0,00 0 0,00 1 0,37
Total 121 44,81 103 38,15 46 17,04 270 100,00

Fuente: Hoja de recoleccidon de datos e inventario SISCO
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda

Tabla 5. Frecuencias esperadas entre el grado de IMC y el nivel de estrés
académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Nivel de estrés

IMC Leve Moderado Severo Total
f % f % F % f %
Bajo peso 5243 19,42 4463 16,53 19,93 7,38 117,00 43,33
Peso normal 60,50 22,41 5150 19,07 23,00 852 13500 50,00
Sobrepeso 762 282 6,49 2,40 2,90 1,07 17,00 6,30
Obesidad clase | 0,45 0,17 0,38 0,14 0,17 0,06 1,00 0,37
Total 121,00 44,81 103,00 38,15 46,00 17,04 270,00 100,00

Fuente: Hoja de recoleccién de datos e inventario SISCO
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda

Tabla 6. Prueba de Chi-cuadrado de Pearson entre el grado de IMC vy el nivel de
estrés académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Valor
Chi cuadrado calculado 9,23
Chi cuadrado tabla 18,31
Grados de libertad 10
Significacion (p) 0,16087766

Fuente: Hoja de recoleccién de datos e inventario SISCO
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda
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Tabla 7. Grado de significancia por categorias entre el grado de IMC y el nivel de
estrés académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso, periodo 2022 — 2023

Significacion (p)

Bajo peso / Estrés (leve — moderado — severo) 0,215
Peso normal / Estrés (leve — moderado — severo) 0,183
Sobrepeso / Estrés (leve — moderado — severo) 0,465
Obesidad grado | / Estrés (leve — moderado — severo) 0,540

Fuente: Hoja de recoleccion de datos e inventario SISCO
Elaboracién: Karen Nicole Ramén Miranda
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1. Titulo
Indice de masa corporal y estrés académico en los adolescentes de la Unidad
Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 - 2023
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2. Problematica

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define el indice de masa corporal (IMC)
como un indicador simple de la relacion entre el peso y la talla que se utiliza
frecuentemente para identificar el sobrepeso y la obesidad en los adultos. Se calcula
dividiendo el peso de una persona en kilos por el cuadrado de su talla en metros (kg/m2).
Ademaés, menciona que un indice de masa corporal menor a 18.5 kg/m2 se considera bajo;
de 18.5 a 24.9 kg/m2 normal; igual o superior a 25 kg/m2 determina sobrepeso y un IMC
igual o superior a 30 kg/m2 determina obesidad. A su vez, la obesidad se subclasifica en
obesidad tipo I: 30-34,9 kg/m2; obesidad tipo Il: 35-39,9 kg/m2 y obesidad tipo IlI: 40
kg/m2 o més (Organizacion Mundial de la Salud (OMS), 2022).

El estrés académico, es conceptualizado en la linea de estresores, pudiendo ser
desencadenado por el ambiente académico, produciendo diferentes padecimientos que
pueden desencadenar fracasos escolares como interrupcion del suefio y desequilibrio de los
niveles de azlcar en la sangre, conduciendo a una disminucion o aumento del hambre y el
comer se transforma en un escape emocional con el tiempo. Ante su presencia, el apoyo
del entorno social y familiar juegan un papel importante para generar los ambientes ideales
que impacten de manera positiva para su rendimiento académico (Amezquita, 2019).

El bajo peso, el sobrepeso y la obesidad en adolescentes es un problema importante de
salud publica tanto en paises industrializados como en vias de desarrollo, estos se hallan
vinculados a una serie de factores desencadenantes y uno de ellos que ocupa un lugar
preponderante es el estrés académico (Robles, Llimaico, & Villamar, 2020).

Segun la OMS la obesidad ha alcanzado proporciones epidémicas a nivel mundial, y
cada afio mueren como minimo 2,8 millones de personas a causa de la obesidad o
sobrepeso. En 2016, mas de 1900 millones (39 %) de adultos de 18 o mas afios tenian
sobrepeso, de los cuales, mas de 650 millones (13 %) eran obesos. La prevalencia del
sobrepeso y la obesidad en nifios y adolescentes (de 5 a 19 afios) ha aumentado de forma
espectacular, del 4 % en 1975 a mas del 18 % en 2016. Este aumento ha sido similar en
ambos sexos: un 18 % de nifias y un 19 % de nifios. En 2016 habia en el mundo 50
millones de nifias y adolescentes y 74 millones de nifios y adolescentes con obesidad. Las
conclusiones de un nuevo estudio dirigido por el Imperial College de Londres y la OMS
indican que, si se mantienen las tendencias actuales, en 2022 habra mas poblacion infantil
y adolescente con obesidad que con insuficiencia ponderal moderada o grave.
(Organizacion Mundial de la Salud (OMS), 2022)
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En Ecuador, segun la informacion presentada por el Ministerio de Salud Publica vy el
Instituto Nacional de Estadisticas y Censos, mediante la Encuesta Nacional de Salud y
Nutricion (ENSANUT 2011-2013, MSP - INEC), se registra un 8,6% de nifios menores de
cinco afnos con exceso de peso, mientras que, en las edades entre 5y 11 afios, este indice se
triplica, llegando al 29,9% vy en el caso de los adolescentes, hasta el 26%; presentan
problemas de sobrepeso. La falta de peso, el sobrepeso y la obesidad en nifios y
adolescentes es un problema importante de salud publica tanto en paises industrializados
como en via de desarrollo. (MSP-INEC ENSANUT, Encuesta Nacional de Salud y
Nutricion - ESANUT 2018, 2019)

Seguln Estrada et al. (2021) el estrés académico se presenta en todos los grupos etarios e
influye en el desenvolvimiento de las personas dentro de las instituciones de educacion,
por ello se ha creado un nuevo campo disciplinar para su analisis denominado
psiconeuroinmunoendocrinologia, la cual permite conocer las relaciones entre el estrés con
otras patologias como enfermedades cardiovasculares, diabetes, problemas de peso,
trastornos del suefio, ansiedad entre otras.

De la misma manera el estrés académico se presenta en tres momentos: primero, el
estudiante es sometido a varias exigencias y demandas que, a su percepcion, son
considerados estresores. En un segundo momento los estresores inducen a una situacion
estresante que se manifiesta a través de varios sintomas o reacciones, ya sean fisicas
(insomnio, fatiga, dolores de cabeza, dolor abdominal, onicofagia o somnolencia),
psicoldgicas (inquietud, depresion, ansiedad, angustia e irritabilidad) y comportamentales
(conflictividad, aislamiento, desgano o desordenes alimenticios). Por Gltimo, el tercer
momento estd dado por el desequilibrio sistémico que provoca que el estudiante ejecute
estrategias de afrontamiento para restaurar el equilibrio sistémico. Cabe recalcar que cada
persona utiliza diferentes maneras de afrontamiento en funcién a su realidad, ya sea que
haya aprendido o lo haya descubierto cuando se present6 una situacion de estrés. (Estrada,
Roque, & Gallegos, 2021).

La importancia de este tema radica principalmente en el grupo adolescentes, ya que es a
partir de esta edad (10 a 19 afios) en la que inician los cambios y la transicion desde la
nifiez. La obesidad y sobrepeso son dos alteraciones en el estado nutricional que si bien son
reversibles pueden ocasionar serias secuelas en el presente grupo etario, esto asociado a los
diferentes factores que intervienen en su patogenia.

Por ello resulta importante identificar el IMC y su relacion con el entre el estrés

académico en adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso de la
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ciudad de Loja. El conocer estas variables y la forma en la que se relacionan ayudaran a
establecer pautas que permitan promocionar y prevenir este tipo de afectaciones en los
adolescentes. A partir de ello se ha planteado las siguientes preguntas de investigacion:
Pregunta general:

¢Cudl es la relacion entre el indice de masa corporal y el estrés académico en los
adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 —
20237
Preguntas especificas:

¢Cual es el IMC segun la edad y el sexo, en los adolescentes de la Unidad Educativa del
Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 — 2023?

¢Cuales son los estresores, sintomas y estrategias de afrontamiento frente al estrés
academico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso,
periodo 2022 — 2023?

¢Cémo es la relacion entre el grado de IMC vy el nivel de estrés académico en los
adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 —
20237
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3. Justificacion

El presente trabajo de investigacion se realiza con el fin de conocer la relacion que
existe entre el IMC vy el estrés académico y como este afecta y conlleva al desarrollo del
bajo peso, sobrepeso y la obesidad en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio
Bernardo Valdivieso de la ciudad de Loja. En los Gltimos tiempos esta problematica va en
aumento Yy tiene repercusiones a futuro sino se interviene a tiempo, por lo cual se debe
evitar mediante la prevencion primaria. Por ello, se busca conocer como el estrés
académico estd afectando la forma de alimentacion que desencadena el bajo peso, la
obesidad y sobrepeso, en esta etapa los adolescentes empiezan a tomar decisiones que
pueden perjudicar su salud, pero también pueden tomar conciencia para llevar de manera
adecuada el estrés académico y una alimentacion saludable. (Gaete, 2019)

Esta investigacion busca dar a conocer la relacion que existe entre el estrés académico
con el IMC en los adolescentes y establecer una conceptualizacion pertinente para futuras
investigaciones sobre esta tematica, asi como también, este estudio logre impulsar otras
investigaciones que ayuden a ampliar la informacién de estas variables y los efectos en
otras areas de la salud.

Por todo lo expuesto, los resultados que se obtendran de este trabajo de investigacion,
contribuirén a brindar recomendaciones a la institucion en mencion, asi, como a los padres
de familia de los estudiantes y sobre todo a los adolescentes para prevenir el bajo peso, la
obesidad y sobrepeso en adolescentes mediante la promocién de estrategias de manejo de
estos factores, como sobrellevar el estrés y una alimentacion saludable, a sabiendas que la
formacion de buenos hébitos alimentarios son un excelente instrumento para prevenir
enfermedades futuras y promover la salud.

Esta investigacion se enmarca dentro del tercer objetivo de desarrollo sostenible en
Ecuador salud y bienestar, el cual se refiere a garantizar una vida sana y promover el
bienestar para todos en todas las edades. (Organizacién de Naciones Unidas, 2022)

Finalmente, el presente proyecto tomando en cuenta las prioridades de investigacion en
salud del Ministerio de Salud Publica, pertenece a las areas de nutricién y salud mental y
trastornos del comportamiento, pertenecientes a las lineas de investigacion de desnutricion,
obesidad, sobrepeso y trastornos alimentarios; en las sublineas educacion, comunicacion y
calidad de vida. Y se enmarca en la segunda linea de investigacion de la carrera de
medicina, salud enfermedad del nifio/a y adolescente de la region sur del Ecuador o regién
siete. (MSP, 2017)
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4. Objetivos
4.1.  Objetivo general
- Determinar la relacion que existe entre el indice de masa corporal y el estrés académico
en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022
- 2023.
4.2.  Objetivos especificos
- ldentificar el indice de masa corporal por grupo de edad y sexo, en los adolescentes de
la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 20223 2022.
- Conocer los estresores, sintomas y estrategias de afrontamiento frente al estrés
académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso,
periodo 2022 — 2023.
- Establecer la relacion entre el grado de indice de masa corporal y el nivel de estrés
académico en los adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso,
periodo 2022 — 2023.
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5. Esquema de marco tedrico
5.1. Indice de masa corporal
5.1.1. Importancia
5.1.2. Calculo
5.1.3. Bajo peso, sobrepeso y obesidad
5.1.4. Clasificacion
5.2. Estrés
5.2.1. Fisiologia del estrés
5.2.2. Tipos de estrés
5.2.3. Factores que generan estrés
5.2.4. Manifestaciones clinicas del estrés
5.2.5. El estrés y sus efectos en el metabolismo
5.3. Estrés académico
5.3.1. Etapas del estrés académico
5.3.2. Variables moduladoras del estrés académico
5.3.3. Factores que desencadenan estrés académico
5.3.3.1. Factor bioldgico.
5.3.3.2. Factor psicoldgico.
5.3.3.3. Factor socio cultural.
5.3.4. Niveles de estrés académico
5.3.5. Estrategias de afrontamiento
5.4. Nutricion en el adolescente

5.4.1. Recomendaciones practicas de la alimentacién del adolescente

5.4.2. Piramide de alimentacién saludable
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6. Metodologia
6.1. Localizacién
La investigacion se realizara en la “Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso”, que se encuentra localizada en la ciudad de Loja, area urbana, provincia de
Loja, en la avenida Eduardo Kingman, calle Maximo Agustin Rodriguez, Catamayo y
Alisos.

En la figura 1 se muestra la ubicacion de la Unidad Educativa del Milenio “Bernardo

Valdivieso”
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Figura 1. Ubicacion de la Unidad Educativa “Bernardo Valdivieso”.
6.2 Tipo de estudio

El presente estudio es de tipo descriptivo, prospectivo, y de cohorte transversal, lo que
permitird determinar la relacién que existen entre el IMC vy el estrés académico en los
adolescentes de la Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso, periodo 2022 —
2023.

6.3 Enfoque

Cuantitativo.
6.4 Universo

El universo a investigar estara conformado por estudiantes adolescentes entre 12-19
afios de sexo masculino y femenino de la “Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso” de la ciudad de Loja, durante el periodo 2022 - 2023.
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6.5 Muestra

Para el célculo de la muestra, se aplicé la férmula de poblacion finita, obtenida a partir
del universo de jovenes entre 12 a 19 afios, estudiantes de la “Unidad Educativa del
Milenio Bernardo Valdivieso” — Seccion Matutina de la ciudad de Loja, con un total de
910 estudiantes, tomando un nivel de confianza del 95%, una probabilidad de éxito del
50%, una probabilidad de fracaso del 50% y un margen de error permisible de 5% y que
cumplan los criterios de inclusion y exclusion.
Formula:
Definicion de la muestra
Parédmetros de eleccion
n = Tamafo de la muestra buscada
N = Tamafio de la poblacion — 910 estudiantes
Z = Nivel de confianza: 95% — 1,96
e = Error de estimacién maximo aceptado - 5% -> 0.05
p = Probabilidad de que ocurra el evento estudiado (éxito) 50% - 0.5
g = (1 — P) Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado 50% - 0.5

Poblacion Finita

Datos:

N =910

Z =95% = 1,96

p =50% = 0.50

q=50% = 0.50

e =5% = 0.05

o N * Z% xp*q

ez*(N—1)+Z§*p*q

_ 910 * 1,962 = 0.50 * 0.50
©0.052 % (910 — 1) + 1,962 = 0.50 * 0.50
n = 270.33

n

La muestra fue de 270 adolescentes quienes cumplieron los criterios de inclusiéon.
6.6 Criterios de Inclusion
e Estudiantes adolescentes de ambos sexos entre 12 a 19 afios de educacion general

basica y bachillerato de la “Unidad Educativa del Milenio Bernardo Valdivieso” de la
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ciudad de Loja, que acepten participar voluntariamente en el estudio a través del
consentimiento informado, firmado por su representante legal.

Estudiantes tanto hombres y mujeres de educacion general basica y bachillerato que se
hallen matriculados legalmente en la “Unidad Educativa del Milenio Bernardo
Valdivieso”, durante el periodo lectivo 2022 — 2023.

6.7 Criterios de exclusion

Estudiantes que los dias de recoleccion de datos no asistan a la institucion educativa.

Estudiantes que presenten alguna patologia concomitante que les impida participar en
el estudio.

Estudiantes que no realicen el cuestionario completo.
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6.8 Operacionalizacion de las variables

En el cuadro 1 se muestra la operacionalizacion de las variables.

Variable Definicion Dimension Indicador Escala

Segun la Universidad de Navarra (2022) La edad es el Primera etapa 10 a 14 afios

Edad lapso de tiempo que transcurre desde el nacimiento | Bioldgica Edad actual Segunda etapa 15 — 19 afios (Ministerio
hasta el momento de referencia. de Salud Pdblica, 2022)
Segun el gobierno de México (¢A qué nos referimos
cuando hablamos de “sexo” y “género”?, 2019), el

Sexo s-e>-<o se- refiere a -Ias caracteristicas bioléqicas y Bioldgica Sexo al nacer Mascul-ino
fisiologicas que definen al hombre y a la mujer, por Femenino
ejemplo: las mujeres tienen menstruacién, pero los
hombres no.
Segun la OMS (2022), el IMC se define como un Bajo peso - debajo de 18.5
indicador simple de la relacion entre el peso y la talla Peso normal - 18.5 - 24.9
que se utiliza frecuentemente para identificar el Pre - obesidad o sobrepeso - 25.0 — 29.9
aumento o disminucion de peso y ademas permite L Obesidad clase I - 30 — 34.9

IMC conocer el estado nutricional en los adultos. Se | Biologica Clasificacion de Obesidad clase Il - 35.0 — 39.9

calcula dividiendo el peso de una persona en kilos por

el cuadrado de su talla en metros cuadrados (kg/m2).

IMC

Obesidad clase 11l - Por encima de 40
(Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), 2022)
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Estrés

académico

La OMS (2021) define el estrés académico como una
reaccion de activacion fisiologica, emocional,
conductual y cognitiva ante estimulos y eventos
académicos.

Es un malestar general que viven las personas que son
estudiantes (de diferentes etapas académicas) ante sus

estudios.

Psicoldgica

Inventario
SISCO parael
estudio del
estrés

académico

De 0 a 48% nivel leve de estrés

De 49% a 60% nivel moderado de estrés

Del 61% al 100% nivel severo de estrés
(Barraza, 2020)

Cuadro 1. Operacionalizacion de variables.
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7. Cronograma

TIEMPO

2022

2023

Abril - Mayo

Junio

Julio

Agosto

Septiembre

Octubre

Noviembre

Diciembre

Enero

Febrero

Marzo

ACTIVIDAD

4

1

2

3

4

2

3

1

2

3

4

2

3

4

1

2

3

4

1

2

3

4

2134

Revision
bibliografica

Elaboracion del
proyecto

Proceso de
aprobacion del
proyecto y
pertinencia

Solicitud y
designacion de
director

Recoleccién de
datos

Tabulacion de la
informacién

Analisis de datos

Redaccion de
primer informe

Revision y
correccién de
informe final
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8. Presupuesto

Concepto Descripcion | Cantidad COSt(?Jl;rS;[ario CO(S([JOSE(;W
Taxi 100 1,50 150.00
Movilizacién :

Pasaje de bus 200 0.30 60.00

Alimentacion Almuerzos 150 5.00 750.00

Materiales y suministros

Hojas de papel bond | Resmas 4 3.50 14.00
Esferos y lapices Cajas 1 6.00 6.00
Engrapadora Unidad 1 3.00 3.00
Perforadora Unidad 1 5.00 5.00

Lrgfr’]fs/'r?ggefoa Hojas 3570 0.10 357.00

Impresiones a color | Hojas 1000 0.25 250.00
Copias Xerox Unidades 500 0,05 25.00
CD en blanco Unidad 5 1.00 5.00
Anillados Unidad 5 1.00 5.00
Empastados Unidad 3 30.00 90.00

Capacitacion
Curso estadistico Unidad 1 50.00 50.00
Equipos

Computador Equipo 1 350.00 350.00

Impresora Equipo 1 325.00 325.00
Memoria flash Equipo 1 25.00 25.00
Toner Frasco 3 7.00 21.00

Internet Netlife 12 meses 29.00 348.00
Balanza calibrada Equipo 1 70.00 70,00

Tallimetro Equipo 1 150.00 150,00

Sub total 3059.00

(Imprevistos 20%0) 611.80

TOTAL 3670.80
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