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Resumen

Objetivo: Evaluar los niveles de estrés y formas de afrontarlo en alumnos de las facultades de Medicina, Derecho y Psicologia
de una universidad privada de Lima. Material y métodos: Estudio transversal analitico que involucré a estudiantes de tres
carreras universitarias. Se utilizo el inventario SISCO de estrés académico y el cuestionario de afrontamiento del estrés (CAE).
Se realizé la comparacion de las medianas entre los puntajes obtenidos de ambos cuestionarios. Para el andlisis inferencial se
utilizaron las pruebas estadisticas de Kruskall Wallis, el test de Dunn (comparaciones multiples post hoc) y el coeficiente de
correlacion por rangos de Spearman. Resultados: La edad media fue 19.5 + 2.5 afios, el 33.9% realizaba la carrera de Medi-
cina y el 92.4% del total presentd preocupacion o nerviosismo como manifestaciones de estrés. Los estudiantes de Medicina
presentaron mayores niveles de estrés (mediana = 46.7) en comparacion con los estudiantes de Psicologia (mediana = 39.1)
y Derecho (mediana = 40.2) (p < 0.05). Las formas de afrontamiento mas frecuentes fueron la focalizacion en la solucion del
problema, la reevaluacion positiva y la busqueda de apoyo social. La forma de afrontamiento menos frecuente fue la religion.
Conclusioén: Los estudiantes de Medicina presentan mayores niveles de estrés. Las formas de afrontamiento mds comunes son
las denominadas activas: focalizacion en la solucion del problema, reevaluacion positiva y busqueda de apoyo social.

PALABRAS CLAVE: Estrés psicoldgico. Adaptacion psicoldgica. Estudiante de Medicina.

Abstract

Objective: To assess the levels of stress and the coping strategies in students of the faculties of Medicine, Law and Psychology at
a private university in Lima. Materials and Methods: Cross-sectional analytic and comparative study involving three university careers.
For data collection, the SISCO inventory for academic stress and the questionnaire of stress coping (CAE) were used. For inferen-
tial analysis, Spearman’s rank correlation coefficient, Kruskall Wallis and Dunn Test (multiple comparison post hoc) were used. Results:
The average age was 19.5 + 2.5 years. Of them, 33.9% were students from the Medical faculty and 92.4% were worried or nervous
(stress manifestations). The students from the Medical faculty had the highest level of stress (median, 46.7) compared to the students
from the Psychology faculty (median, 39.1) and the students from the Law faculty (median, 40.2) (p < 0.05). The most common
coping strategies were focusing on the problem, positive re-evaluation, and social support. The least used strategy was religion.
Conclusion: The Medical faculty students show the highest level of stress. Coping strategies in the three groups are focusing
on the problem, positive re-evaluation, and social support. The least used strategy was religion. (Gac Med Mex. 2015;151:443-49)
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|ntroducci6n

El estrés, hoy en dia, es una problematica que ha
cobrado una importancia creciente, puesto que no
solo afecta a la conducta humana, sino que repercute
también en la salud fisica y mental, en el rendimiento
académico y laboral e incluso puede provocar trastor-
nos personales, familiares y sociales'. El estrés se
define como la respuesta general del organismo ante
cualquier estimulo o situacion agobiante?; sin embar-
go, existen diversos enfoques para el significado de
este término. El enfoque méas completo es el biopsico-
social, el cual presenta al estrés como una imposicion
individual y/o social, que es la situacion estresante, la
cual excede los recursos de adaptacion del ser huma-
no y pone en riesgo su bienestar; pero que, al mismo
tiempo, lo lleva a desarrollar ciertas habilidades, recur-
sos y capacidades para controlar dichas situaciones?®,
fenémeno denominado afrontamiento. Este término
también es definido por Lazarus y Folkman como «un
proceso de esfuerzos cognitivos y conductuales en
permanente cambio para manejar demandas especi-
ficas o conflictos externos y/o internos que subjetiva-
mente superan NUestros recursos»*,

En base a la fuente del estrés, éste puede ser clasi-
ficado de diversas maneras. Una de ellas, en la que se
centrara este estudio, es el estrés académico, el cual
se define como un proceso sistémico y adaptativo que
desarrolla el alumno ante diversas situaciones relacio-
nadas con el ambito universitario que considera como
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estresantes®. Entre las causas pueden considerarse la
exigencia y la adaptacion a un nuevo estilo de vida, entre
otros factores, los cuales ocasionan que esta poblacion
se encuentre expuesta a un nivel de estrés continuc®.
Diversos estudios han realizado comparaciones en-
tre niveles de estrés de estudiantes de diversas facul-
tades, cuyos resultados muestran discrepancias entre
ellos. En la figura 1 se muestra dicha comparacion’ 4,
Todos estos datos, tan distintos entre si, reflejan que no
existe una conclusion integradora respecto a las dife-
rencias del grado de estrés entre distintas carreras.
Por otro lado, se ha encontrado relacion entre la
forma de afrontamiento y el rendimiento académico:
existen ciertas formas de afrontar el estrés, conocidas
como formas activas (la reevaluacion positiva y el
afrontamiento centrado en la solucién de problemas),
que se relacionan con un mejor rendimiento; mientras que
las pasivas (autofocalizacion negativa, por ejemplo),
con un rendimiento mas bajo'®. Ademas, se ha aso-
ciado que las formas activas, que implican una con-
frontacion adecuada de las propias emociones, se
encuentran relacionadas con mayor bienestar psicolé-
gico y estados afectivos positivos®. Por ello, es impor-
tante conocer la forma de afrontamiento de los estu-
diantes para orientarlos hacia el método més saludable.
Ante la presencia de resultados contradictorios en
los estudios previos y la ausencia de datos nacionales,
el objetivo del presente estudio es evaluar los niveles
de estrés y, asi mismo, documentar la forma de afronta-
miento en alumnos de las facultades de Medicina, De-
recho y Psicologia de una universidad privada de Lima.

Derecho

Neveu (Universidad de Montpellier)
Marty (Universidad de los Andes)

Huaquin
(Universidad Austral de Chile)

Derecho

Humanidades

Figura 1. Comparacion entre niveles de estrés de estudiantes de diversas facultades.
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Figura 2. Flujograma de seleccidn de estudiantes participantes en el estudio.

Material y métodos

Se realiz6 un estudio transversal analitico y compa-
rativo en las facultades de Derecho, Psicologia y la
Escuela de Medicina Humana de la Universidad Pe-
ruana de Ciencias Aplicadas (UPC), Lima (Peru). La
poblacion de estudio incluyd estudiantes de pregrado
(de primero a quinto afio) de la UPC durante el ciclo
2011-2. Se considerd como criterio de inclusion a los
alumnos matriculados entre el primer y quinto afo de
dichas respectivas carreras. Como criterios de exclusion,
se consider6 a alumnos con diagnéstico previo de
trastornos mentales, que trabajen y estudien de forma
paralela (sin considerar practicas preprofesionales pro-
pias de la carrera), con hijos, gestantes o con carga
académica menor de cuatro cursos 0 mayor de ocho.

Para hallar el tamafio muestral se considerd una pro-
porcién esperada del 50%, error de 5.5%, nivel de con-
fianza del 95% y una tasa de rechazo del 10%. Se rea-
liz6 un muestreo aleatorio estratificado con afijacion
proporcional al nimero de alumnos por carrera y lue-
go al numero de alumnos por afio. En la figura 2 se
observa el nimero final de participantes en el estudio.

La encuesta fue anonima, autoaplicada y consto de
89 preguntas. La primera parte incluyé datos genera-
les (iniciales, edad, sexo, fecha, carrera y afio de estudio)
y preguntas que permitieron identificar los criterios de

exclusion. La segunda parte evalla el nivel de estrés y,
para ello, se empled el inventario SISCO de estrés aca-
démico, medido a través de una escala de tipo Likert de
5 puntos, de modo que el valor 1 indica «nunca» y el
valor 5 «siempre». Este fue validado en la ciudad de
Durango, México, en el afio 2007, obteniendo un nivel
de fiabilidad de 0.874'. Cuenta con una pregunta
inicial que en términos dicotémicos (si-no) permite de-
terminar si el encuestado ha presentado o no preocu-
pacion o nerviosismo durante los Ultimos seis meses vy,
por lo tanto, si es candidato a contestar el inventario.
Asi mismo, cuenta con una seccién con 8 items que
permiten identificar la frecuencia en la que demandas
del entorno son consideradas como estimulos estre-
santes y, ademas, 15 items que permiten identificar la
frecuencia con que se presentan las reacciones (fisicas,
psicologicas y comportamentales) al estimulo estre-
sante. La tercera parte evalla el afrontamiento del
estrés, para lo cual se utilizé el CAE, medido a través
de una escala de tipo Likert de 5 puntos, de modo que
el valor O indica «nunca» y el valor 4 «casi siempre».
Este fue validado mediante la revision de la escala de
estrategias de coping en 2003 en Espana. El cuestiona-
rio cuenta con 42 ftems, relacionados con siete formas
basicas de afrontamiento de estrés. Estas son: focali-
zado en la solucién de problemas, autofocalizacion
negativa, reevaluacion positiva, expresion emocional
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Tabla 1. Caracteristicas de la poblacién y comparacion de los niveles de estrés y formas de afrontamiento entre las carreras

Total Escuela de Facultad de Facultad de Valor de p
Medicina Derecho Psicologia
Género (%)
Femenino 434 (67.5) 142 (32.72) 136 (31.34) 156 (35.94)
Masculino 209 (32.5) 76 (36.36) 91 (43.54) 42 (20.1)
Edad (%)
> 21 afos 123 (19.13) 16 (13) 62 (50.41) 45 (36.59)
< 21 afios 520 (80.87) 202 (38.85) 165 (31.73) 153 (29.42)
Puntaje escala SISCO, mediana (RIQ)* 46.7 (19.6) 40.2 (19.6) 39.1 (15.2) 0.01
Puntaje escala CAE, mediana (RIQ)*
Focalizado en la solucién del problema 15 (5) 15 (5) 15 (6) 0.65
Autofocalizacién negativa 9 (6) 8 (8) 8 (6) 0.39
Reevaluacion positiva 15 (4) 15 (4) 16 (6) 0.01
Expresion emocional abierta 9(7) 9(8) 10 (7) 0.68
Evitacién 13 (6) 13 (6) 12 (6) 0.28
Busqueda de apoyo social 15 (7) 14 (10) 16 (7) 0.01
Religién 8 (10) 7 (11) 5 (10) 0.01

*Se utilizé Kruskall Wallis.

abierta, evitacion, busqueda de apoyo social y religion.
Los coeficientes de fiabilidad alfa de Cronbach para
las siete subescalas fluctuaron entre 0.64 y 0.92 (me-
dia = 0.79)'8.

Se ubico a los participantes personalmente. Adicio-
nalmente, se realizaron encuestas electronicas a las
personas que no pudieron ser ubicadas en las aulas.
Las encuestas fueron entregadas a los participantes
por los integrantes del equipo de investigacion. El
tiempo de duracién de la encuesta no super6 los 15
min, tiempo en el cual el encuestador estuvo presente
para absolver cualquier duda. El estudio fue aprobado
por la Cétedra de Metodologfa de la Investigacion de
la Facultad de Ciencias de la Salud de la UPC. La
encuesta conté con un consentimiento informado, en
el cual se detall6 su carécter confidencial y voluntario.
Se entregaron los resultados a los participantes del
estudio que asi lo solicitaron.

Los resultados de las encuestas fueron digitados en una
base de datos en Excel, tras lo cual fueron procesados
con el programa STATA version 11.1 para Windows
Vista. Los puntajes de las escalas de SISCO y CAE
fueron analizados a través de la mediana como medida
de resumen y rango intercuartilico (RIQ) como medida de
dispersion.

Las prevalencias de estrés, del grado de estrés y
del tipo de afrontamiento se obtuvieron calculando las
proporciones, las cuales fueron representadas a través
de medidas de frecuencia absoluta y relativa. Se realizd
la comparacion de medianas entre los puntajes obte-
nidos en las escalas de SISCO y CAE, respectivamente,

en cada carrera universitaria. Se utilizd la prueba no
paramétrica Kruskall Wallis para establecer si existian
diferencias significativas. Para determinar entre qué gru-
pos existié dicha diferencia se realiz6 el test de Dunn
(comparaciones multiples post hoc). Se consider6 un
p < 0.05 como significativo. Mediante el coeficiente de
correlacion por rangos de Spearman se analizé la aso-
ciacion lineal entre cada uno de los puntajes de las
dimensiones de la escala de afrontamiento versus el
puntaje de la escala SISCO segun el tipo de carrera.

Resultados

El porcentaje de hombres fue de 32.5% (Tabla 1), el
promedio de las edades fue de 19.5 + 2.5 afios y el
porcentaje de alumnos por carrera fue de 33.9% en
Medicina, 35.3% en Derecho y en 30.8% en Psicolo-
gia. Del total de alumnos, el 33.4% lleva cuatro y cin-
€O cursos, el 47.9% lleva seis cursos y el 18.7% lleva
siete y ocho cursos. Ademas, el porcentaje de perso-
nas que afirmaron haber tenido algin momento de
preocupacion o nerviosismo durante el semestre fue
del 92.4%,; distribuidas segun el siguiente orden: Me-
dicina (90.8%), Psicologia (93.4%) y Derecho (92.95%).

Nivel de estrés

Se compararon las medianas (Tabla 1) de los niveles
de estrés de las carreras de Medicina, Psicologia y
Derecho, y se encontré que los alumnos de Medicina
tienen niveles de estrés mas altos con una mediana
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Tabla 2. Correlacion entre el inventario CAE y el puntaje SISCO segun el tipo de carrera (tipo de afrontamiento respecto al

puntaje de estrés)*

Dimensién y afrontamiento del estrés

SISCO

Medicina (n = 198)

Psicologia (n = 185)

Derecho (n = 211)

Rho Valor de p Rho Valor de p Rho Valor de p
Focalizado en la solucion del problema 0.007 0.92 -0.09 0.22 -0.02 0.79
Autofocalizacion negativa 0.31 < 0.00001 0.24 0.0009 0.40 < 0.00001
Reevaluacion positiva -0.05 0.52 0.02 0.76 0.18 0.01
Expresion emocional abierta 0.29 < 0.00001 0.35 < 0.00001 0.39 < 0.00001
Evitacion 0.12 0.10 0.01 0.85 0.27 0.0001
Busqueda de apoyo social 0.14 0.04 -0.04 0.60 0.20 0.004
Religion 0.17 0.02 -0.01 0.88 0.21 0.003

*Resultados obtenidos segun coeficiente de correlacion por rangos de Spearman.

de 46.7 (RIQ = 19.6), seguidos por los alumnos de
Derecho, con una mediana de 40.2 (RIQ = 19.6), v,
por ultimo, por los alumnos de Psicologia, con una
mediana de 39.1 (RIQ = 15.2). Mediante la prueba
de Kruskall Wallis, se confirmd que existe diferencia
entre los niveles de estrés entre las carreras. Para
determinar entre qué grupos existe dicha diferencia
se utilizé la prueba de comparaciones multiples, y se
confirmé que los alumnos de Medicina tienen mayor
nivel de estrés que los de Psicologia y Derecho (p < 0.05).
Sin embargo, no se encontré diferencia significativa
entre el nivel de estrés de los alumnos de Psicologia
y Derecho (p = 0.38).

Afrontamiento

Se encontré que los alumnos de las tres carreras
utilizan con mayor frecuencia las formas de afron-
tamiento focalizacion en la solucion del problema,
reevaluacion positiva y busqueda de apoyo social
para enfrentar el estrés. Por otro lado, la forma de
afrontamiento menos empleada por las tres carreras
es la religion (Tabla 1). Para evaluar qué carrera pre-
domina en cada forma de afrontamiento se utilizo la
prueba de Kruskall Wallis, la cual mostré que los es-
tudiantes de Psicologia utilizan mas la reevaluacion
positiva y busqueda de apoyo social que los de Dere-
cho; y que los de Medicina emplean mas la religion
como forma de afrontamiento que los de Psicologia
(Tabla 1). Las cuatro formas de afrontamiento restan-
tes se utilizan con igual frecuencia en las tres carreras.

Correlacion entre el nivel de estrés
y la forma de afrontarlo

Mediante el coeficiente de correlacion por rangos de
Spearman se analizé la asociacioén lineal entre el tipo
de afrontamiento (brindado por el inventario CAE) y el
nivel de estrés (brindado por el puntaje de SISCO)
obtenido en las tres carreras (p < 0.05). En Medicina,
Psicologia y Derecho, se hallé correlacion lineal positiva
significativa entre ciertas formas de afrontamiento y el
grado de estrés. Esto significa que a medida que au-
menta el estrés en los alumnos, también aumentan
dichas formas de afrontamiento. En las tres carreras se
encontrd correlacion entre el grado de estrés y la auto-
focalizacion negativa y la expresion emocional abierta.
Adicionalmente, en Derecho se encontré correlacion con
evitacion, busqueda de apoyo social y religion (Tabla 2).

Discusion

Los hallazgos del estudio sefialan que los alumnos
de la carrera de Medicina tienen un mayor nivel de
estrés en comparacion con los estudiantes de Psi-
cologia y Derecho. Estos resultados concuerdan con
la investigacion elaborada por Ko, Kua y Fones en la
Universidad de Mississipi, en 19998, y el estudio rea-
lizado por Marty, et al. en la Universidad de Los Andes
de Chile en el afio 2005° (Fig. 3).

Para explicar las razones del estrés incrementado en
los estudiantes de Medicina, Radcliffe, et al.’® encon-
traron que los periodos de transicion, es decir, el paso
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Medicina — mediana de 46.7
Psicologia — mediana de 39.1
Derecho — mediana de 40.2

Universidad de los Andes
de Santiago de Chile
Medicina — 60%
Psicologia — 17.8%

Universidad de Mississipi
Medicina — media de 55.62
Derecho — media de 40.62

[ EN CONTRA }

Universidad Austral de Chile
Psicologia — media de 6.18
Medicina — media de 5.11

Universidad Intercontinental
de México
Psicologia IGEA — 1.20
Derecho IGEA — 0.97

Universidad de Manizales
Derecho — prevalencia de 21.7%
Medicina — prevalencia de 18.5%

Figura 3. Comparacion de estudios previos con los resultados del presente estudio.

del estudiante de los afios de ciencias basicas a los de
clinica es la causa méas frecuente de estrés. Ello es
debido a una sensacion de inutilidad, incapacidad para
ayudar al paciente por falta de conocimientos y por el
enfrentamiento a un conocimiento, aparentemente, infi-
nito. A esto se agrega la fatiga y falta de energia rela-
cionada con menor tiempo de suefio. Finalmente, el
ambiente competitivo y la carga de responsabilidades
asistenciales, que implican enfrentarse con situaciones de
dolor, sufrimiento y muerte, también son causas de estrés.
Segun el estudio de Murphy y Gray? realizado en
Filadelfia (EE.UU.), el estrés que presentan los estu-
diantes de Medicina se debe a la inseguridad finan-
ciera que presentan por el incremento de los costos
de la educacion y deudas estudiantiles. Otra causa
mencionada esta en relacion con la falta de identidad
profesional, pues los estudiantes experimentan insegu-
ridades respecto a sus conocimientos y habilidades.
Asi mismo, con el paso del tiempo, ellos también pre-
sentan dudas sobre sus pensamientos relacionados
con la enfermedad y muerte, y disconfort al comuni-
carse con los pacientes sobre dichos temas.
Al-Dabal, et al., en la Universidad de Dammam
(Arabia Saudita) en el afio 2011, encontraron como

desencadenantes de estrés el contenido de la malla
curricular (84.2%), los métodos de ensefianza (77.2%),
el miedo a fracasar (70.7%) y el ambiente de la facul-
tad (40.5%)2'. Toro, et al., en la Universidad Médica
de Santiago de Cuba en el afio 2010, concluyeron que
los alumnos de Medicina de primer afo tienen como
causas de estrés mas frecuentes la sobrecarga de
tareas, la evaluacion de los profesores y el tiempo li-
mitado para la realizacion de los trabajos asignados®.

En nuestro pals, Celis, et al. presentaron en el afio
2006 los resultados de su investigacion en estudiantes
de Medicina de la Universidad Nacional Mayor de San
Marcos, y sefialaron que la sobrecarga académica, la
falta de tiempo para cumplir con las tareas académi-
cas y la realizacion de un examen constituyen los
factores estresantes mas frecuentes en los alumnos de
primer y sexto afo de Medicina®.

Por otro lado, los estudios con resultados distintos a
los encontrados en el presente trabajo de investigacion
son: el de Huaquin y Loayza, realizado en el afio 2004
en la Universidad Austral de Chile, en el cual los alumnos
de Medicina tienen menos estrés que los alumnos de
Psicologia’, y el de Pulido y Serrano, realizado en el afio
2011 en la Universidad Intercontinental de México, el cual
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concluye que los alumnos de Psicologia tienen mas es-
trés que los de Derecho'®. Del mismo modo, la investi-
gacion realizada por Alvarez, et al., en la Universidad de
Manizales en el afio 2006, concluye que los alumnos de
Medicina presentan menos estrés que los de Derecho™.
Estos resultados —aparentemente contradictorios— pue-
den ser explicados por los diversos perfiles de persona-
lidad de los estudiantes, el disefio curricular del progra-
ma o el nivel de exigencia académica de cada escuela’.

Con respecto a los resultados de las formas de afron-
tamiento del estrés académico en el presente estudio,
se encontré que los alumnos de la carrera de Medicina
utilizan con mayor frecuencia formas activas (positivas)
de afrontamiento: focalizacion en la solucion del proble-
ma, reevaluacion positiva y busqueda de apoyo social.
Coincidente con estos resultados, el estudio realizado
en el Instituto Superior de Ciencias Médicas de Cama-
guey en el afio 2010° describe que la forma mas utili-
zada de afrontamiento por los alumnos de la carrera de
Medicina es el afrontamiento activo (71.4%) (Fig. 3). No
obstante, otras investigaciones recientes en realidades
diferentes a la nuestra®*% reportan que un porcentaje
cada vez mayor de estudiantes de Medicina tiende a
utilizar formas negativas de afrontamiento (por ejemplo,
consumo de alcohol y drogas) del estrés.

Una limitacion del presente estudio es el hecho de
que la carrera de Medicina en la UPC es relativamen-
te nueva, por lo cual no se contd con alumnos que
cursasen el sexto o séptimo afio. Por esta razén, se
sugiere la realizacion de estudios con la participacion
de alumnos de estos afios (externado-internado), pues
es probable que el nivel de estrés sea diferente en
ellos. Asi mismo, la gran prevalencia de altos niveles
de estrés encontrados en los estudiantes de Medicina
evidencia la necesidad de desarrollar programas pre-
ventivos que permitan al alumno un pleno desempefio
en el &ambito académico, sin que el estrés afecte a su
salud mental. En adicion, es notable la necesidad de
desarrollar futuras investigaciones que evalien los mé-
todos de afrontamiento mas efectivos y cuales podrian
ser considerados como factores de riesgo para un
aumento en el nivel de estreés.

Concluimos que el nivel de estrés en estudiantes de
Medicina es significativamente mayor que el presen-
tado por estudiantes de Psicologia y Derecho, mas no
se encontro diferencia significativa entre las dos Ulti-
mas carreras mencionadas. Asi mismo, se encontrd
que las formas de afrontamiento mas comunes fueron
focalizacion en la solucién del problema, reevaluacion
positiva y busqueda de apoyo social, y la menos em-
pleada fue la religion.
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