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Resumen

Introduccién: El estrés académico surge de una interaccién entre factores estresantes ambientales y las reacciones de los
estudiantes, asociandose con frustracién y fracaso académico. Ademas, algunos factores demograficos y familiares influyen en el
estrés. Objetivo: Analizar estrés académico, factores demograficos y familiares en estudiantes de Odontologia en Escuela privada
de Cartagena. Materiales y métodos: Estudio descriptivo de corte transversal, en 158 estudiantes. Se aplicéd cuestionario
sociodemografico, APGAR familiar e inventario SISCO. Se analiz6 los datos mediante estadistica descriptiva y prueba X2.
Resultados: Se encontré disfuncionalidad familiar y mal soporte de amigos en casi la mitad de los participantes, niveles de
preocupacién moderada cercana a 70%, alta frecuencia de demandas del entorno (estresores), reacciones comportamentales y
presencia de sintomas ante estimulo estresor. Hubo asociacién entre alta frecuencia de inquietud en situaciones cotidianas y
pertenecer a semestres basicos, baja frecuencia de uso de estrategias de afrontamiento y sexo femenino, alta frecuencia de
reacciones comportamentales y disfuncién familiar. Conclusiones: Los principales factores identificados fueron pertenecer a
semestres basicos, ser mujer y presencia de disfuncionalidad familiar. Los niveles de estrés y disfuncionalidad familiar sugieren una
alerta para intervenir desde bienestar universitario, previniendo condiciones desfavorables en la salud y rendimiento académico
de los estudiantes.

Palabras clave: Estudiantes de odontologia; estrés fisiolégico; estrés psicolégico; conducta; relaciones familiares. (Fuente: DeCS,
Bireme).

Abstract

Introduction: Academic stress arises from an interaction between environmental stressors and student reactions, which are
associated with academic frustration and academic failure. Likewise, there are demographic and family factors that affect stress.
Objective: To analyze academic stress, demographic and family factors in Dentistry students at a private school in Cartagena.
Materials and methods: A descriptive cross-sectional study with 158 students. The APGAR family sociodemographic
questionnaire and SISCO inventory were used. Descriptive statistics and the X2 test were applied to analyze data. Results: Family
dysfunction and low friend support were observed in almost half of the participants, 70% displayed moderate anxiety levels. Also,
a high frequency of environmental demands (stressors), behavioral reactions, and the presence of symptoms in response to the
stressors were found. There were associations between: high frequency of restlessness in everyday situations and belonging to
initial semesters; low frequency of using coping strategies and female gender; and high frequency of behavioral reactions and family
dysfunction. Conclusions: The main factors identified were belonging to initial semesters, being a woman, and family dysfunction.
Levels of stress and family dysfunction can be used as a signal for university welfare services to intervene and prevent unfavorable
student health and academic performance conditions.

Keywords: Students, dental; stress, physiological; stress, psychological; behavior; family relations. (Fuente DeCS, Bireme).

Resumo

Introducao: O estresse académico surge de uma interacdo entre os estressores ambientais e as reagdes dos alunos, associados a
frustracdo e ao fracasso académico. Além disso, alguns fatores demograficos e familiares influenciam o estresse. Objetivo: Analisar
o estresse académico, fatores demograficos e familiares em estudantes de odontologia de uma escola particular de Cartagena.
Materiais e métodos: Estudo transversal descritivo, em 158 estudantes. Questionarios sociodemograficos, APGAR familiar e
inventario SISCO foram aplicados. Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva e teste X2. Resultados: Disfuncdo
familiar e pouco apoio dos amigos foram encontrados em quase metade dos participantes, niveis de preocupagdo moderada
préximos a 70 %, alta frequéncia de demandas do ambiente (estressores), reagdes comportamentais e presenca de sintomas diante
de estimulos estressantes. Houve associacdo entre alta frequéncia de inquietagdo em situagdes cotidianas e pertencimento aos
semestres basicos, baixa frequéncia do uso de estratégias de enfrentamento e sexo feminino, alta frequéncia de reagdes
comportamentais e disfun¢ao familiar. Conclusdes: Os principais fatores identificados foram pertencer aos semestres basicos, ser
mulher e a presenca de disfun¢ao familiar. Os niveis de estresse e disfuncionalidade familiar sugerem um alerta para intervir da
unidade de bem-estar da universidade para prevenir condi¢des desfavoraveis na saide e desempenho académico dos estudantes.

Palavras chave: Estudantes de odontologia; estresse fisioldgico; estresse psicoldgico; comportamiento; relagdes familiares. (Fonte:
DeCS, Bireme).
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Introduccion

El estrés se define como una interacciéon dindmica
entre el individuo y el medio ambiente que genera
alteraciones a nivel cognitivo, emocional vy
conductual®. Esta experiencia emocional puede ser
positiva en episodios cortos, cuando contribuye a
implementar la autoeficacia, factor importante en la
regulacion del estrés y capacidad del individuo para
desempefiarse adecuadamente ante situaciones
dificiles(. Sin embargo, el estrés prolongado, puede
ser negativo®), induciendo cambios bioquimicos y
fisiol6gicos que repercuten sobre el comportamiento
del individuo®.

En el &mbito académico, el estrés ha tomado
relevancia por su relacion con la presencia de
frustracién y el fracaso académico del estudiante(®).
Este estrés, surge por la interaccidon entre factores
estresantes ambientales y las reacciones de los
estudiantes(®), que pueden ser fisioldgicas, fisicas,
psicoldgicas y comportamentales().

Los estudiantes de Ciencias de la Salud se exponen a
condiciones que actian como estresores adicionales
en su formaciéon académica, incluyendo tener que
brindar atencién a los pacientes con actitud empatica,
ejecutar procedimientos complejos que generan
dolor, estrés y miedo en sus pacientes(®). Actualmente
se han identificado como estresores, la sobrecarga de
tareas, fracasos, competiciones y malas relaciones
entre estudiantes y profesores®. Una revisidon
sistemdtica report6 que los estudiantes de
odontologia experimentan cantidades significativas
de estrés(10), una posible explicacion radica en que el
plan de estudios(!l), requiere que los estudiantes
adquieran competencias en el ambito tedrico y
clinico; generando un estilo de vida agotador, que
repercute en el bienestar fisico y mental. Ademas,
existen otros estresores como la exposiciéon a
examenes, al paciente e incertidumbre ante una
situacion clinica, aumento de la carga de trabajo, falta
de tiempo para realizar las actividades, que puede
condicionar a futuro el rendimiento académico y
salud del estudiante(1>-14, Asi mismo, se ha
documentado el efecto de la familia en el desempefio
académico del estudiante y el efecto negativo en
presencia de conflicto familiar y divorcio, por esto, los
grupos de apoyo como los amigos, la tipologia y
funcion familiar, son otros factores a considerar5),
En Colombia, en la Ciudad de Cartagena, una
investigacién en estudiantes de odontologia reporto,
cifras altas de estrés académico y mayor nivel de
estrés en estudiantes con disfuncionalidad
familiar(6). Por lo anterior, el objetivo del presente
estudio fue analizar el estrés académico, factores
demograficos y familiares en estudiantes de
Odontologia de una Escuela privada en Cartagena
(Colombia), durante el I periodo académico del afo
2018.

Materiales y métodos

Tipo de estudio

Estudio descriptivo de corte transversal con 158
estudiantes de odontologia, seleccionados mediante
muestreo no probabilistico a conveniencia. Fueron
excluidos seis estudiantes que omitieron informaciéon
al diligenciar el instrumento o que fueron filtrados
mediante ftem del inventario SISCO.

[C2]

Para la recoleccién de informaciéon se disefié un
cuestionario para las variables sociodemograficas
(edad, sexo, semestre, nivel socioeconémico y estado
civil) y tipologia familiar que fue validado mediante
criterio de expertos valorando pertinencia vy
suficiencia de las categorias. Posteriormente, se
realizé una prueba piloto en estudiantes con similares
caracteristicas de otra institucion para identificar el
grado de comprension del cuestionario. Para obtener
informacién respecto a la funcionalidad familiar y
soporte de amigos, se aplico el APGAR familiar que

involucra funciones basicas de la familia
(Adaptacidn, Participacién, Gradiente de recurso
personal, Afecto y Recursos), este instrumento

propuesto originalmente por Smilkstein incluye los
amigos, lo cual resulta ttil para determinar si existe
un recurso de soporte al cual acudir cuando la familia
vive lejos o existe disfuncionalidad, siendo traducido
y validado en castellano, mostrando buena
consistencia interna (a de Cronbach=0,86)17).

Para obtener informacién referente a estrés
académico, se aplicé el inventario SISCO, validado en
México en 2007, con un valor de confiabilidad de
0,8718) y validado en Colombia en adultos jovenes de
la Universidad Industrial de Santander(9). El
inventario esta conformado por 31 items distribuidos
asf: Un ftem filtro, planteado en términos dicotémicos
(si-no) que permite determinar si el encuestado es o
no candidato para contestar. Un item tipo Likert de
cinco valores numéricos (donde 1 es poco y 5 mucho)
para determinar el nivel de intensidad del estrés
académico. Ocho items tipo Likert (nunca, rara vez,
algunas veces, casi siempre y siempre) que
corresponde a la frecuencia en que las demandas del
entorno son valoradas como estimulos estresores.
Quince items concernientes a la presencia de
sintomas o reacciones al estimulo estresor. Seis items
referentes a la frecuencia de uso de estrategias de
afrontamiento. Se realizé una estandarizacién del
grupo de estudiantes, empleando un patrén de
referencia en aplicacion de instrumentos.

Analisis estadistico

Para el procesamiento y andlisis estadistico, se realiz6
una tabulacién en el software Excel versiéon 2016,
posteriormente exportada al software IBM SPSS
Statistics 19® versién para Windows®. Las
frecuencias con que se presentan los sintomas o
reacciones al estimulo estresor y de afrontamiento
fueron dicotomizadas en categorias baja y alta
frecuencia para su analisis e interpretacién a partir de
puntos de corte, de la siguiente manera: para
sintomas o reacciones frente al estimulo estresor tipo
“reacciones fisicas”, “estrategias de afrontamiento”
(baja frecuencia <24 puntos, alta frecuencia 225) y
finalmente “reacciones psicologicas” y
“comportamentales” (baja frecuencia <10 puntos, alta
frecuencia 211). Se aplicé estadistica descriptiva
considerando frecuencias, porcentajes e intervalos de
confianza del 95%. Para establecer asociacién entre
variables se aplicé la prueba X2 asumiendo un limite
de decision de 0,05.

Consideraciones éticas
El estudio consider6 la Normativa Nacional vigente
(Resolucién 008430 de 1993)(20 y las normas éticas
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estipuladas en la Declaracion de Helsinki(2l), Se
someti6 ante Comité de Etica interno del programa
(Acta 1082017). Previo a la recoleccién de
informacién, todos los participantes firmaron
consentimiento informado, a quienes se explicé los
del estudio, los beneficios y la posibilidad de retiro del
estudio cuando lo consideraran, finalmente se dio
garantia de resguardo y confidencialidad de la
informacién.

Resultados

El promedio de edad de los participantes fue 21 afios
(DS +3,2), donde mas de la mitad fueron mujeres y
predominé el estrato socioeconémico medio, la
distribucion por semestre mostré diferencias
cercanas al 4% entre semestres basico y clinico. La
mayoria de los participantes eran solteros. Ademas, el
80% de los sujetos reporto tener una familia nuclear.
Respecto al APGAR familiar, cerca de la mitad de los
participantes presenta algun tipo de disfuncionalidad
familiar y casi un tercio carece de soporte de amigos
(Tabla 1).

Tabla 1. Variables sociodemograficas y familiares de los
estudiantes de odontologia Institucién privada, 2018.
Cartagena, Colombia

Variable n=158 %
Sexo
Femenino 98 62
Masculino 60 38
Semestre
Primero 24 15,19
Segundo 21 13,29
Tercero 11 6,96
Cuarto 10 6,33
Quinto 10 6,33
Sexto 13 8,23
Séptimo 23 14,55
Octavo 15 9,49
Noveno 17 11,39
Décimo 14 8,23
Nivel socioeconémico
Bajo 48 30
Medio 98 62
Alto 12 8
Estado civil
Casado 5 3,1
Comprometido 1 0,6
Union libre 5 3,1
Soltero 147 93
Tipo De familia
Agregado familiar 3 2
Binuclear 4 2
Extensa 8 5
Monoparental 9 6
Nuclear 131 83
Otros 3 2
Funcionalidad familiar
Buena funcionalidad 86 54
Disfuncién leve 44 28
Disfuncién moderada 19 12
Disfuncién severa 9 6
Soporte de amigos
Bueno 103 65
Malo 55 35

[C3]

En referencia a la frecuencia de los elementos de
demandas del entorno como estimulo estresor,
poco mas del 40% de los estudiantes declar6 que
siempre, o casi siempre, se sintié estresado por
“sobrecarga de trabajos” y “evaluaciéon de los
profesores”. Los estudiantes manifestaron sentirse
estresados rara vez o algunas veces por no “entender
temas en clase” (79,1%) y “Tiempo limitado para
hacer el trabajo” (65,8%).

En las frecuencias de los elementos de la dimension
sintomas o reacciones frente al estimulo estresor,
para las “reacciones fisicas” se report6 con siempre o
casi siempre, la presencia de “dolores de cabeza” y
“somnolencia” en mas del 30%, seguido de
“trastornos del suefio”, “fatiga crénica”, en mas del
20%. En tanto, para las “reacciones psicologicas” se
reportd siempre o casi siempre presentar “inquietud”
(24,1%), “sentimientos de opresion/tristeza”
(22,1%), ‘“ansiedad, angustia, desesperacion”
(21,4%) y cerca del 15% presentar “agresividad e
irritabilidad” y “problemas de concentracion”.

En la dimension reacciones comportamentales, el
28,8% de los estudiantes perciben que siempre o casi
siempre existe “Aumento o disminuciéon en el
consumo alimentos”, seguido por la “tendencia a
discutir” y “aislamiento” (12%). En la dimension
estrategias de afrontamiento, se mostr6 que las
estrategias mas utilizadas por los estudiantes (en
categoria siempre o casi siempre) para afrontar
situaciones que inducen preocupacion o nerviosismo
fueron “elaborar un plan y ejecucion de ideas”,
“defender ideas o sentimientos sin dafiar a otros”,
seguido de “busqueda de informacién” y finalmente,
“religiosidad” (oraciones o asistir a misa) (Tabla 2).

En relacién al inventario SISCO, se encontré6 que todos
los estudiantes presentaron en algin momento
situacién de estrés con un promedio de 3,4 y nivel de
preocupacion entre moderado a mucho en mas del
85% de los participantes. Se encontré alta frecuencia
en que las demandas del entorno son valoradas como
estimulos estresores, reacciones psicologicas y
reacciones comportamentales (42,4%, 74,6%, 41%
respectivamente) (Tabla 3).

Al establecer asociaciones entre las variables sexo,
nivel socioeconémico, semestre, estado civil y las
dimensiones del estrés, s6lo se encontro6 significancia
estadistica para alta frecuencia de inquietud en
situaciones cotidianas y pertenecer a los semestres
basicos (p=0,01); asi mismo ser mujer tuvo baja
frecuencia de uso de estrategias de afrontamiento
(p=0,009). Respecto a las variables tipo de familia,
funcionalidad familiar, soporte de amigos y las
dimensiones del estrés, se reportd asociacion
significativa para alta frecuencia de
sintomas/reacciones comportamentales y presencia
de disfuncionalidad familiar (p=0,001); aquellos
estudiantes con buena funcionalidad familiar y
soporte de amigos tuvieron alta frecuencia de uso de
las estrategias de afrontamiento (p=0,008 y p=0,01,
respectivamente) (Tabla 4).
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Tabla 2. Frecuencia de los elementos de las Dimensiones SISCO

Algunas Casi
. . . L Nunca Raravez . .
Frecuencia de inquietud ante las siguientes n (%) n (%) veces siempre Siempre
situaciones ° 0 n (%) n (%) n (%)
Competencia con compafieros 39 (24,6) 55(34,81) 48 (30,38) 8 (5) 8(5)
Sobrecarga de trabajo y tarea 4 (2,5 19 (12) 60 (37,9) 56 (35,4) 19 (12)
Personalidad y caracter del profesor 10 (6,3) 33 (20,8) 71 (44,9) 35(22,1) 9(5,7)
Evaluaciones de los profesores 3(1,9) 17 (10,7) 69 (43,6) 51(32,2) 18 (11,3)
Tipo de trabajo que pide el profesor 5031 40 (25,3) 63 (39,8) 37 (23,4) 13 (8,2)
No entender temas de clase 9(57) 64 (40,5) 61 (38,6) 14 (8,8) 10 (6,3)
Participacion en clase 17 (10,7) 48 (30,3) 52 (32,9) 29 (18,3) 12 (7,5)
Tiempo limitado para hacer el trabajo 5(3,1) 34 (21,5) 70 (44,3) 37 (23,4) 12 (7,5)
Frecuencia de reacciones fisicas
Trastornos del suefio 19 (12) 41 (25,9) 57 (36) 29 (18,3) 12 (7,6)
Fatiga crénica 17 (10,7) 38 (24) 63 (39,9) 34 (21,5) 6(3,8)
Dolores de cabeza 18 (11,4) 31 (19,6) 55 (34,8) 41 (25,9) 13 (8,2)
Problemas digestivos 35(22,1) 60 (37,9) 40 (25,3) 20 (12,6) 3(1,9)
Rascarse, morder uias, frotarse 47 (29,7) 31(19,6) 42 (26,5) 26 (16,4) 12 (7,5)
Somnolencia 18 (11,3) 27 (17) 59 (37,3)  34(21,5)  20(12,6)
Frecuencia de reacciones psicoldgicas
Inquietud 15(9,5) 41 (25,9) 64 (40,5) 35(22,1) 3(1,9)
Sentimientos de depresion/tristeza 29 (18,3) 39 (24,7) 55 (34,8) 24 (15,2) 11 (6,96)
Ansiedad, angustia, desesperacion 23 (14,6) 42 (26,6) 59 (37,3) 27 (17) 7 (4,4)
Problemas de concentracién 18 (11,4) 46 (29,1) 71 (44,9) 21 (13,3) 2(1,2)
Agresividad e irritabilidad 44 (27,8) 48 (30,4) 42 (26,6) 15 (9,5) 9(5,7)
Frecuencia de reacciones comportamentales
Conflicto, tendencia a discutir 38 (24,0) 60 (38) 41 (25,9) 14 (8,9) 5(31)
Aislamiento de los demas 52 (32,9) 52 (32,9) 34 (21,5) 15 (9,5) 5(3,1)
Desgano para realizar actividades 26 (16,5) 53 (33,5) 65 (41,1) 13 (8,2) 1(0,6)
Aumento o disminucién consumo alimentos 23 (14,6) 40 (25,3) 49 (31) 29 (18,3) 17 (10,8)
Frecuencia de estrategias de afrontamiento
Defender ideas o sentimientos sin dafiar a otros 15 (9,5) 22 (13,9) 51 (32,2) 51 (32,2) 19 (12)
Elaborar un plan y ejecucién de ideas 8(5) 24 (15,1) 54 (34,1) 52 (32,9) 20 (12,6)
Elogios a si mismo 21(13,2) 35(22,1) 51 (32,2) 32 (20,2) 19 (12)
Religiosidad (oraciones o asistir a misa) 13 (8,2) 28 (17,7) 50 (31,6) 32 (20,2) 35(22,1)
Busqueda de informacion sobre situacion 13 (8,2) 25 (15,8) 51 (32,2) 51(32,2) 18 (11,4)
Ventilacién y confidencias 17 (10,7) 30 (19) 69 (43,7) 31(19,6) 11 (6,7)
Tabla 3. Resultados nivel de estrés y frecuencias dicotomizadas del inventario SISCO
n=158 100% 1C=95%
Nivel de preocupacion o nerviosismo
Poco 5 31 1,3-7,4
Algunas veces 18 11,3 7,2-17,4
Moderadamente 57 36 28,8-43,9
Bastante 55 34,8 27,7-42,6
Mucho 23 14,5 9,8-21
Frecuencia en que las demandas del entorno son valoradas como estimulos
estresores
Baja frecuencia 91 57,5 49,6-65,1
Alta frecuencia 67 42,4 34,8-50,3
Frecuencia con que se presentan sintomas o reacciones fisicas al estimulo
estresor
Baja frecuencia 151 95,5 90,9-97,8
Alta frecuencia 7 4,4 2,1-9,0
Frecuencia con que se presentan sintomas o reacciones sicoldgicas al
estimulo estresor
Baja frecuencia 40 25,3 19-32,7
Alta frecuencia 118 74,6 67,2-80,9
Frecuencia con que se presentan sintomas o reacciones comportamentales
al estimulo estresor
Baja frecuencia 94 59,4 51,5-66,9
Alta frecuencia 64 40,5 33,0-48,4
Frecuencia uso de las estrategias de afrontamiento
Baja frecuencia 143 90,5 84,7-94,2
Alta frecuencia 15 9,4 5,7-15,2

[C4]
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Tabla 4. Asociacion entre variables sociodemograficas y familiares con las frecuencias dicotomizadas para dimensiones
Inventario SISCO

Variables . . . . Total
sociodemogrificas Dimensiones Inventario SISCO de estrés n=158 Xz P valor
Frecuencia en que las demandas del entorno son
valoradas como estimulos estresores
Semestre Alta (%) Baja (%)
Basico 40 (52,63) 36 (47,37) 76 0.01*
Clinico 27 (32,93) 55 (67,07) 82 6,27 !
Frecuencia de uso de las estrategias de afrontamiento
Sexo Alta (%) Baja (%)
Femenino 14 (14,29) 84 (85,71) 98 0.009*
Masculino 1(1,67) 59 (98,33) 60 6,89 !
Frecuencia con que se presentan sintomas o
reacciones comportamentales al estimulo estresor
Funcionalidad familiar Alta (%) Baja (%)
Funcion 25(29,07) 61 (70,93) 86 "
Disfuncién 39 (54,17) 33 (45,83) 72 1024 0,001
Frecuencia de uso de las estrategias de afrontamiento
Funcionalidad familiar Alta (%) Baja (%)
Funciéon 13 (15,12) 73 (84,88) 86 "
Disfuncién 2 (2,78) 70 (97,22) 72 6,94 0,008
Frecuencia de uso de las estrategias de afrontamiento
Soporte amigos Alta (%) Baja (%)
Bueno 14 (13,59) 89 (86,41) 103 "
Malo 1(1,82) 54 (98,18) 55 578 0,01

*p valor con significancia estadistica (p<0,05)

Discusion

El presente estudio permitié la caracterizacion
demografica, familiar y su relacion con estrés
académico en estudiantes de odontologia. La
principal limitacion corresponde al disefio
transversal, pues el estrés es fluctuante en el tiempo,
por ende, se sugiere un estudio longitudinal, para
obtener informacién = complementaria  como
identificacion de los momentos del semestre en que
se presentan picos de estrés y asi realizar las
intervenciones necesarias.

Por otro lado, se evidencia que todos los participantes
presentaron estrés en las categorias mas altas,
semejante a los resultados reportados por Diaz et
al.??) en Colombia, Evaristo y Chein3 en Pery,
Parra(4 en Chile, lo que quizas obedezca a similitudes
existentes en el contexto de Latinoamérica y el
modelo de educacién superior(2526),

Dentro de los factores que pueden influir en la
respuesta y comportamiento ante situaciones
cotidianas generadoras de estrés, es importante
reconocer la familia, pues en su interior se imparten
valores, creencias y costumbres que ayudan a
desarrollar habilidades y competencias sociales de
beneficio fisico y emocional, por lo cual una familia
funcional, podria considerarse un factor protector(27).

En el presente estudio se destacan cifras de
disfuncionalidad familiar en casi la mitad de los
estudiantes, resultado similar a lo previamente
reportado por Diaz et al.(?2) y Madera et al.(?® en
Colombia. Adicionalmente, este estudio encontrd
asociacién entre disfuncion familiar y alta frecuencia
de sintomas o reacciones comportamentales al
estimulo estresor; lo cual quizas se debe a que en
presencia de desequilibrios en la dindmica familiar,

[C5]

los jovenes tienden a asumir reacciones negativas

(elementos  inmersos en las  reacciones
comportamentales) que podrian afectar sus
relaciones interpersonales y provocar bajo

rendimiento académico(29).

En referencia a las dimensiones especificas de SISCO,
las situaciones cotidianas que generaron estrés con
alta frecuencia fueron la “sobrecarga de trabajos y
tareas” y “evaluacién de los profesores”. Resultados
similares para estudiantes de ciencias de la salud
fueron reportdas por Jerez y Oyarzo(4 en Chile y para
estudiantes de odontologia Evaristo y Chein(3) en
Peru, Parra et al.(29 en Chile, De la Llata y Lozano(® y
Macbani et al.3% en México.

Para el caso de las tareas, aunque son herramientas
complementarias de instruccién para el rendimiento
académico, pueden ser una fuente de ansiedad
cotidiana®l. Debido a esto, es necesario realizar
restructuraciones, buscando equilibrar la carga de
actividades, disminuyendo el estrés por esta causa.

Para el caso de las evaluaciones, los estudiantes se
mostraron inquietos por sus calificaciones,
importantes para el promedio académico el cual es un
determinante de eventos futuros como estudios de
especializacion o vinculacion al mercado laboral(3233),
Asi mismo, existe alta frecuencia de inquietud en
situaciones cotidianas en estudiantes de semestres
basicos, quizas porque durante estos semestres se
cursan asignaturas tedricas y existe incertidumbre
respecto al futuro desarrollo de asignaturas que
implican préacticas preclinicas, de laboratorio y
finalmente practicas de clinica. Respecto a esto, la
evidencia sefiala que los niveles de estrés varian
acorde al afio de formacién, siendo frecuente
encontrar mayor nivel de estrés en los ultimos
afios®4), pero también, los aumentos significativos de
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estrés coinciden con transiciones entre las etapas
didacticas, preclinicas y clinicas de la carrera0, En
las reacciones fisicas mas frecuentes, los estudiantes
reportaron “dolores de cabeza”, “somnolencia”,
seguida por “trastornos en el suefio” y “fatiga crénica”
resultado similar report6 Diaz et al.(22), Evaristo y
Chein(23), Parra et al.(24), aunque estos ultimos con
cifras superiores. Estas reacciones pueden obedecer a
la compleja situacién que vive el estudiante y los
multiples compromisos que debe cumplir. En las
reacciones psicologicas presentes en menos de un
tercio de los participantes, la mas frecuente fue
“inquietud”, seguida de “sentimientos de
presion/tristeza”, “ansiedad, “desesperacion”,
resultados que difieren muy poco de lo reportado por
Parra et al.(3%), estas reacciones ameritan precaucion,
al condicionar negativamente el desempefio
académico de los estudiantes y la relacion empatica
que deben forjar con sus pacientes.

En el presente estudio las estrategias de
afrontamiento mas frecuentes fueron “elaborar un
plan y ejecucidn de ideas” seguido de “defender ideas
o sentimientos sin dafiar a otros” y “busqueda de
informacién sobre situacién”, explicacion que
probablemente corresponde a que el modelo
educativo institucional, promueve un aprendizaje
auténomo y actitud reflexiva de sus estudiantes, tal
como lo ha sugerido Parra et al(24). Pertenecer al sexo
femenino mostr6 asociaciéon con baja frecuencia de
uso de estrategias de afrontamiento, resultado
similar reporta Anbumalar et al.39), esto sugiere para
préximas investigaciones identificar diferencias
acordes al sexo.

Finalmente, los estudiantes con buena funcionalidad
familiar y buen soporte de amigos emplean con
mayor frecuencia estrategias de afrontamiento,
quizas porque en estos grupos de apoyo social se
encuentra respaldo para responder ante situaciones
estresantes(37.38),

Conclusiones

Los principales factores identificados y de interés
fueron pertenecer a semestres basicos, ser mujer y
presencia de disfuncionalidad familiar. Ante la
presencia de disfuncionalidad familiar y nivel de
preocupacién moderado, existen factores que
requieren intervencion inmediata por parte de
bienestar universitario, pues son una sefal de alerta
para prevenir la progresién hacia estadios
desfavorables en la salud y en el rendimiento
académico del estudiante de odontologia. Se
recomienda el estudio longitudinal del estrés y sus
factores relacionados en el area de la salud con
rendimiento académico y empatia.

Conflicto de intereses: Ninguno declarado por los
autores.
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