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Resumen

Objetivo general: Se realizd un estudio el cual tenia como objetivo establecer la
relacion entre la frecuencia de uso de sustancias psicoestimulantes y las reacciones
del estrés académico en estudiantes de la carrera de Medicina de la UNAN-Ledn.

Materiales y método: Estudio de corte transversal analitico, en el que participaron
314 estudiantes de 2do, 3ero y 4to afio de la carrera de medicina de la UNAN- Ledn.
Los datos se recogieron mediante cuestionarios en linea aplicados a los estudiantes
y se analizaron en el programa IBM-SPSS v 22. Utilizamos tablas de frecuencia y
proporciones para describir las variables de interés: estrés académico
autopercibido; factores académicos estresantes, reacciones fisicas, psicolégicas y
comportamentales al estrés académico; frecuencia de consumo de
psicoestimulantes; motivos para el consumo de psicoestimulantes. Para el analisis
de la posible asociacion entre la frecuencia de consumo de psicoestimulantes y las
reacciones ante el estrés académico verificamos la hipétesis nula mediante la
prueba exacta de Fisher. La fuerza de asociacion se estim6 mediante el calculo de
la razoén de prevalencias (RP) y el intervalo de confianza al 95%.

Resultados: se encontrd una prevalencia de estrés académico autopercibido del
96.8%. Los factores que mayoritariamente causan estrés a los estudiantes son los
siguientes: sobrecarga de tareas 67.2%, tiempo asignado para cumplir las tareas
(63.45%) y las evaluaciones (52.2)%. Las principales reacciones fisicas,
psicolégicas y comportamentales fueron: somnolencia 54.8%, fatiga 42%, cefalea
40.4%, ansiedad 46.2%, inquietud 44.9%, problemas de concentracion 24.7%,
perdida o aumento de apetito 40.8%, desgano para realizar labores académicas
30.9%, aislamiento 25.5%. Se evidencio un alto consumo de sustancias
psicoestimulantes 87.9%. La frecuencia de consumo de sustancias
psicoestimulantes en los participantes en estudio fue solo cuando se presentan
factores estresantes 37.5%, 1-3 veces en la semana 19.3% Yy diariamente 18.5%.
Se encontré una asociacion estadisticamente significativa entre la categoria “Alta”
de frecuencia de consumo de psicoestimulantes y la categoria “Muy frecuentes”
para las reacciones fisicas ante el estrés (Prueba exacta de Fisher, p= 0.01; RP:
2.38, 1C95%: 1.24-4.58).

Conclusion: Existe asociacion entre la frecuencia de consumo de sustancias
psicoestimulantes y las reacciones fisicas ante el estrés que se presentan entre los
participantes del estudio.



Agradecimiento

En primer lugar, agradecemos a Dios por que cada dia nos ha bendecido y guiado
todos nuestros pasos, por habernos acompafiado durante nuestra carrera y

permitirnos llegar hasta esta etapa de nuestras vidas.

A nuestros padres, por la confianza y el apoyo incondicional, especialmente en la
toma de decisiones que nos permite estar donde estamos, ya que hoy podemos
estar mas que seguros de la eleccién que tomamos. Por ser nuestro mejor ejemplo
de vida a segquir, por los valores y educacion que nos han entregado a lo largo de la

vida.

A nuestro tutor Dr. Edmundo Torres Godoy, por su gestion y por habernos dado la
oportunidad de formar parte de esta investigacion, por regalarnos parte de su tiempo
y habernos guiado en la realizacién de este trabajo, por todos sus consejos Yy
conocimiento brindado, lo cual nos facilitd el entendimiento con respecto al area

investigada.



indice

110 To [N o oo o FS PP PPPPPRRRPP 4
F Y g1 (=ToT =T [T o (T TP 5
Planteamiento del problema.............ccoooiiiiiiiiiiiii e e eanaes 7
N [ 3 1) o= Tox (o] o DS TP PPUPPPPPPRPPPPRIN 8
ODJELIVOS ... 9
(@0 =21\ o 0 =T 1= | PR 9
ODbjetivos €SPECITICOS .....ccoiei e 9
1Y E= T oo I (Yo ] o7 o TSP P PP PRI 10
] (=TT P PP PRPPPPRI 10
Sustancias pSICOESHMUIANTES ...........coevuuiiiiiiii e e 18
(DIISY=Ta ol 4 T=1 (00 (0] (oo oo J RN 24
Operacionalizacidn de variables................ccoiiiiiiiiiieiiiiie e 27
DUSCUSION.....ceiiiieeiee ittt ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e e s snsne e e e e e e e e eeeeannnssnneeeeeens 40
CONCIUSION. ...ttt e e e e e s e e e s esb e e e e e e nnn e e e e e snreeeas 43
RECOMENAACIONES........oeiiiiiiiieiiieee e e e e e e e e s e e e e e s 44
ANEBXODSS ............ooooeeeieieeeeee ettt e s e e s e e s b e e s nre e s 51



Introduccion

El estrés académico se presenta cuando el estudiante se ve sometido a una serie
de demandas consideradas estresores, lo cual provoca un desequilibrio que se
manifiesta en una serie de sintomas tales como: irritabilidad, insomnio y estados de
depresion, como consecuencia, el alumno realiza acciones de afrontamiento para

restaurar su equilibrio sistémico(1).

Cuando el estudiante estima que las demandas de una situacion sobrepasan sus
propias capacidades, empiezan a sentirse estresados y es alli donde comienzan a
buscar soluciones. Una de ellas es el uso de sustancias psicoestimulantes que
ejercen accién sobre el sistema nervioso central y provocan una serie de reacciones
en el individuo que las consume. El aumento del estado de vigilia es la principal
reaccion que busca el estudiante para asi poder cumplir con las exigencias

académicas (2,3).

Existen estudios que muestran una alta prevalencia de estrés y consumo de
sustancias psicoestimulantes que existe en estudiantes de medicina (4,6). Sin
embargo, estos no son suficientes. Por tanto, es necesario poner énfasis en esta
tematica. Ademas, es un problema de salud que esta afectando a los estudiantes y
gue conforme pasa el tiempo, dicha problematica va creciendo siendo las

consecuencias cada mas significativas para la salud (7,11).

El estrés, en la actualidad es una problematica a la que se esta prestando una
atencion creciente, donde cada dia los afectados buscan una medida de
afrontamiento (7,8). No obstante, éste no recibe la suficiente atencién en el &mbito
de la investigacion. Por este motivo, en este trabajo se estudio la relacion que existe
entre las reacciones ante el estrés académico con la frecuencia de uso de
sustancias psicoestimulantes en estudiantes de la carrera de Medicina, donde se
dio a conocer la prevalencia de las reacciones fisicas, psicoldgicas,
comportamentales, la frecuencia de uso de sustancias psicoestimulantes y si existe
relacion o no entre estos, también se brindaron datos acerca de las factores
académicos estresantes entre los estudiantes y la prevalencia del uso de sustancias

psicoestimulantes.



Antecedentes

El estrés académico es una realidad que acontece en todas las instituciones
académicas y que afecta a los estudiantes de todos los niveles y edades (6,12). El
area de las ciencias médicas es una de las ramas donde los estudiantes presentan
mayores niveles de estrés, segun un estudio realizado en el 2004 por Carmel y
Bernstein (13) .

En el 2007 se realiz6 un estudio, basado en una muestra de 623 estudiantes de
bachillerato, el cual mostré que el 91% de los sujetos de estudio present6 algunas
veces estrés académico, con una intensidad medianamente alta (14). Otro estudio
realizado en estudiantes de medicina de la Facultad de Ciencias Médicas, UNAN-
Ledn, en el afio 2008, nos muestra que el 63.3% presentaron estrés leve, 36.7%

estrés moderado y 0% estrés grave (15).

Investigacion realizada en el continente africano ubica la prevalencia de estrés
académico en un 64,5%, especialmente en los estudiantes de medicina(16). Sin
embargo, un estudio realizado en estudiantes de medicina de la Universidad San
Agustin revelo que el 93.4% presentd estrés(17). Un dato similar ocurre en los
estudiantes de pre-grado de medicina en la Universidad Catolica de Chile con el

91% de prevalencia(18).

Algunos estudios muestran que no existe ninguna diferencia entre mujeres y
hombres, y su relacién con el estrés académico(5). Sin embargo, existen otros
estudios que afirman que es la mujer quien presenta una mayor incidencia de estrés
académico(19). En una investigacion de la Universidad de los Andes, Santiago,
Chile, se encontr6 una prevalencia de estrés académico del 36,3% mayor en

mujeres que en hombres(20).

El estrés académico representa una de las mayores problematicas para todos los
estudiantes en los diferentes niveles escolares. Este es provocado por multiples
causas como querer mejorar el rendimiento académico, aumentar su capacidad

durante el estudio o disminuir el nivel de nerviosismo debido a la exigencia



académica, conlleva al uso de sustancias psicoestimulantes con el proposito de

contra restar dicha problematica(13,16,21,22).

Un estudio realizado en la Universidad Pereira de Colombia, muestra una
prevalencia del 42.4% en el consumo de sustancias psicoestimulantes(23). Otro
estudio realizado en la Universidad Catolica de Ecuador mostré que el 62.4% de los
estudiantes utilizan sustancias psicoestimulantes (24). Por otro lado, un estudio
realizado en la Universidad Nacional Autbnoma de Nicaragua-Leon en estudiantes
de 2do a 6to afio de la carrera de medicina revelo una prevalencia del 84% de

consumo de sustancias psicoestimulantes(3).

Estudios realizados en algunos paises (Costa Rica, Chile y Honduras) revelan datos
estadisticos en donde se observan que las sustancias qgue mayormente consumen
los estudiantes son: bebidas energizantes como Red Bull, Coca Cola, adrenalina,
Café, Tiamina, Pepsi, esto lo hacen para rendir en sus actividades académica (6,7).
Sin embargo, en Nicaragua las sustancias mas utilizadas es el café-gaseosa 69%,

27% bebida energizante, 16% suplemento vitaminico entre otros (3).

Son muchos los estudios que se han realizados de manera individual acerca del
estrés académico y el consumo de sustancias psicoestimulantes. Sin embargo, son
muy pocos los que han tratado de encontrar una relacién entre ambos. Aun siendo
cada uno un factor que siempre esté presente, representando esto una problematica
por la cual no se implementan las medidas apropiadas para tratar ambas
problematicas. De igual manera la mayoria de los estudios se han enfocado en
muchos &mbitos, siendo la carrera de medicina uno de los cuales casi nadie se ha
interesado en darle un seguimiento a pesar de ser una de las carreras que mayor

carga académica presenta.



Planteamiento del problema

El estrés académico es un proceso sistémico, de caracter adaptativo, que se
presenta cuando una persona se ve sometida a una serie de demandas en el
periodo de aprendizaje, esto incluye lo experimentado por los docentes y los

estudiantes de todos los niveles del sistema educativo(21).

En Latinoamérica son diversas las investigaciones realizadas sobre estrés
académico, destacandose paises como Chile, Ecuador y México, dichos estudios
demuestran que un 67% de la poblacion en estudio presenta estrés y que el sexo

femenino es el méas afectado por esta condicion(10,18,25).

Existen estudios, que nos indican que las ciencias médicas es una de las principales
ramas, en la cual existen altos valores de estrés académico, éste se incrementa con
la sobrecarga de trabajos, tiempo insuficiente para estudio personal y en periodos
de examenes. Debido a esta condicién, la mayoria de estudiantes buscan medidas
de afrontamiento como es el consumo de sustancias psicoestimulantes, con el fin

de aumentar el estado de vigilia y asi mantenerse despierto por mas tiempo (2,3,26).

Sin embargo, no son suficientes los estudios que se han realizado sobre estrés
académico y el uso de sustancias psicoestimulantes, debido. Por tanto, es necesario
poner énfasis en esta tematica. Ademas, es un problema de salud que esta
afectando a los estudiantes y que a medida el problema va creciendo, las
consecuencias para la salud seran mas significativas. Es por ello que hemos
decidido investigar como el estrés académico induce a los estudiantes universitarios
a que acudan a utilizar sustancias psicoestimulantes, como una estrategia para
solventar las exigencias que le demanda el ambito académico. Por tal motivo, nos

planteamos la siguiente pregunta central:

,Cuél es la relaciobn entre la frecuencia de uso de sustancias
psicoestimulantes y las reacciones del estrés académico en estudiantes de la

carrera de medicina de la UNAN-Le6n?



Justificacion
La adecuada formacion académica de los futuros profesionales de la salud necesita
un 6ptimo estado de salud fisica y mental, sin embargo, esta no se logra debido a

una combinacion de factores que conllevan al estrés.

El estrés académico es un problema de salud que genera un impacto negativo en
el aprendizaje y desempeifio fisico e intelectual de los estudiantes obligadndolos a
realizar muchas acciones inapropiadas que aun no estan muy bien determinadas,
sin embargo, existen estudios que mencionan el uso de sustancias
psicoestimulantes para asi lograr un mayor rendimiento, una mejor concentracion y
rapida memorizacion, ya que se cree que estos son los beneficios que ocasionan el

uso de dichas Sustancias.

A través de este estudio se brindardn datos estadisticos sobre el porcentaje de
estrés que presentan los estudiantes, ya sea que estos consuman 0 no sustancias
psicoestimulantes. También se dara a conocer la relacion entre el uso de sustancias
psicoestimulantes y el estrés académico en estudiantes de la carrera de Medicina
de la UNAN-Leo6Nn. Ademas, se pretende determinar cuéles son las sustancias mas

utilizadas en dicha poblacion y que sexo se ve mas afectado.

Una vez que se conozca el tamafio de este problema se podria coordinar con la
universidad y elaborar un plan de afrontamiento alternativo, con el objetivo de
disminuir el consumo de sustancias psicoestimulante y el estrés en los estudiantes
de una forma dindmica evitando un deterioro de su salud. Asi mismo se deben
realizar campafias educativas acerca del estrés académico, sus manifestaciones
fisicas, psicologicas y comportamentales, para que los estudiantes estén alertas y

puedan reconocer esta problemaética.

Por otro lado, la evidencia acerca del nivel de estrés académico y el consumo
relacionado de sustancias psicoestimulantes permitira a las autoridades de la
Facultad de Ciencias Médicas proponer cambios en la organizacion del curriculum
con el proposito de reducir el estrés académico y, de esta forma, mejorar la salud

mental de los estudiantes de la carrera de Medicina.



Objetivos

Objetivo general
e Establecer la relacion entre la frecuencia de uso de sustancias
psicoestimulantes y las reacciones del estrés académico en estudiantes de

la carrera de Medicina de la UNAN-Le6nN.

Objetivos especificos

» |dentificar los factores académicos estresantes entre los participantes.

» Calcular la prevalencia de reacciones fisicas, comportamentales y
psicolégicas de estrés académico.

= Establecer la relacion entre factores académicos estresantes ante las
reacciones al estrés académico.

= Describir la frecuencia de consumo de psicoestimulantes y los factores

académicos asociados.



Marco teérico

Estrés

La palabra Estrés se deriva del griego STRINGERE, que significa provocar tension.
Esta palabra ha sido utilizada desde el siglo XIV y a partir de entonces se empled
en diferentes textos en inglés como STRESS, STRESSE, STREST y STRAISSE
(10,17,27).

El termino estrés ha sido definido de muchas maneras y aplicado en diferentes
contextos. El diccionario de la Real Academia Espafiola define el estrés como una
tension provocada por situaciones agobiantes que originan reacciones
psicosomaticas o trastornos psicoldgicos a veces grave. Incidiendo todo esto tanto
en la salud fisica y mental, como en el rendimiento laboral y académico de la
persona (10,12,17).

Por otro lado, el doctor en medicina Hans Selye, lo define como una respuesta
corporal no especifica ante cualquier demanda que se le haga al organismo (cuando
la demanda externa excede los recursos disponibles). Esta respuesta es parte
normal de la preparacién del organismo para el enfrentamiento o para la huida
(12,17,27,28).

Estrés académico

El estrés académico se define como la tensibn que experimenta una persona
cuando esta en periodo de aprendizaje desde los grados preescolares hasta la
educacion universitaria de postgrado. El estrés académico es un proceso sistémico,
de caracter adaptativo y esencialmente psicolégico, que se presenta de manera

descriptiva en tres momentos (1):

1. Elalumno se ve sometido a una serie de demandas, en el ambito escolar, las
cuales bajo la valoracion del mismo alumno son condiciones estresores.
2. Estos estresores provocan un desequilibrio sistémico que se manifiesta en

una serie de sintomas.
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3.

Ese desequilibrio sistémico obliga al alumno a realizar acciones de

afrontamiento para restaurar el equilibrio sistémico.

CAUSAS DEL ESTRES (7,8)

Causas externas:

v' Experiencias traumaticas: catastrofes naturales o humanos.

v

Acontecimientos estresantes: depende de la cantidad de estrés que
provocan, desde la muerte del conyuge hasta una transgresion legal leve.
Molestias cotidianas.

Ambiente fisico y social: todo lo que nos rodea fisicamente contribuye a una
mayor o menor cantidad de estrés. Por ejemplo, convivir con el hacinamiento,
contaminacion ambiental (aire, agua, alimentos), escasez de recursos y un
nivel sonoro a menudo insoportable.

El ruido: el exceso de ruido provoca cansancio, irritabilidad, insomnio, dolor
de cabeza y tension muscular.

El espacio personal: cuando la gente se relaciona entre si mantiene una

distancia fisica delimitada por el llamado espacio personal.

Causas internas:

v Elecciones conflictivas: cada vez que hemos de decidir entre dos o mas

opciones se genera una cierta tension, una mayor tension, una mayor o

menor cantidad de estrés y ansiedad.

v' Atendiendo a la cualidad negativa o positiva de los estimulos que provoca la

tensién, nos encontramos con cuatros tipos de conflictos:

1. Conflicto de evitacidon-evitacion: la presencia de dos situaciones que
se perciben como negativas sumergen al sujeto en un conflicto por el
cual trata de evitar ambas situaciones.

2. Conflicto de atraccion-atraccion: Cuando todas las alternativas son
igualmente atractivas, pero solo podemos optar por una. Es decir, los

conflictos entre eventos deseables.
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3. Conflictos de atraccion-evitacion: Los conflictos de este tipo ocurre
ante la presencia de un motivo que se percibe al mismo tiempo como
negativo y positivo.

4. Conflicto de doble atraccidn-evitacion: se trata del conflicto que
aparece como resultado de la existencia de dos motivos que, cada
uno por su parte, tienen un componente positivo y negativo a la vez.

Factores estresores (9,22)

El estrés académico es una problemética que afecta a los estudiantes universitarios,
y especialmente los que estan en carreras que requieren un alto conocimiento,
tiempo y dedicacién, siendo por ello realmente intensivo estudiarlas. Esto se debe
a diferentes factores conocidos como intrinsecos como extrinsecos. Los intrinsecos
son los que surgen del mismo estudiante, como lo son la personalidad, el ambiente
en gue vive, los habitos de estudio, el tipo de inteligencia, entre otros. Mientras que
los extrinsecos tienen que ver con la carrera de estudio, el ambiente de la
universidad, el método o estrategias de ensefianza, relaciones con compafieros y

profesores, entre otras.

Estresores académicos (9,22)

Barraza (2003) Polo, Hernandez y Pozo (1996)

v' Competitividad grupal v' Realizacion de un examen

v' Sobrecargas de tareas v' Trabajar en grupo

v' Exceso de responsabilidad v' Exposicién de trabajos en clase

v' Interrupciones del trabajo v Latarea de estudio

v' Tiempo limitado para hacer el v' Realizacion de trabajos obligatorios para
trabajo aprobar las asignaturas (busqueda

v Falta de incentivos material necesario, redactar el trabajo)

v" Problemas o conflictos con los v' Competitividad entre comparfieros
asesores v' Falta de tiempo para poder cumplir con

v" Problemas o conflictos con tus las actividades académicas
companeros

12



v Las evaluaciones v Intervencion en el aula (responder a una
v Tipo de trabajo que se pide pregunta del profesor, realizar preguntas,
v" Ambiente fisico desagradable participar en coloquios, etc.)
v' Sobrecarga académica (excesivo nimero
de créditos, trabajos obligatorios, etc.)
v' Masificacion en las aulas

Respuesta fisioldgica ante el estrés

La respuesta del estrés se caracteriza por un aumento general de la activacion del
organismo que le prepara para hacer frente a las demandas que se le plantean. En
general la respuesta del estrés implica una disminucién de las actividades
relacionadas con demandas o funciones a medio o largo plazo y una movilizacién
general y masiva de los recursos para reaccionar y hacer frente de manera rapida

y eficaz a la demanda inmediata (7,29).
Se pueden diferenciar dos ejes basicos de actuacion (7,29):
1. Eje neutral:

Se activa de manera inmediata, en tan solo unos segundos e implica la activacion
del Sistema Nervioso Autonomo (SNA), fundamentalmente en la rama simpética y
del Sistema Nervioso Somatico (SNS). La activacion de la rama simpética del SNA,
a través de la innervacion del corazon, los musculos lisos y las glandulas, preparan
al organismo para una accion motora inmediata e intensa, provocando entre otros
efectos, dilatacién de la pupila, aumento del ritmo cardiaco y respiratorio y de la
presion arterial, aumento del flujo sanguineo a muasculos activos y al cerebro
acompafnado de la disminucion del riego sanguineo de 6érganos como el tubo
digestivo o los riflones que no se precisan para una actividad motora rapida o
de vasos superficiales, aumento de la velocidad de coagulacion de la sangre,

disminucioén de la secrecién salivar.

2. Nivel motor:
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El componente motor de la respuesta de estrés esta constituida por lo que
genéricamente se denomina conductas o estrategias de afrontamiento, las
cuales se definen como procesos cognitivos y conductuales constantemente
cambiantes que se desarrollan para manejar las demandas especificas externas
o internas que son evaluadas como excedentes desbordantes de los recursos

del individuo, una vez han aparecido o incluso antes de que aparezcan.

Se trata de un proceso eminentemente dindmico, ya que en el momento que
comienzan los esfuerzos por afrontar la situacion esta puede verse alterada,

planteando nuevas demandas.

Bajo el término afrontamiento se engloban respuestas especificas o estrategias de
afrontamiento concretas de caracter muy diverso y que han sido categorizadas en
formas diferentes. No obstante, y de un modo general se pueden establecer tres
tipos basicos de respuestas ante situaciones de estrés: Enfrentamiento (ataque),
huida o evitacion de la situacion, pasividad o inhibicion (colapso).

Las dos primeras enfrentamiento y huida, se consideran estrategias de
enfrentamiento activo e indican una intensa activacion fisiolégica con una
importante liberacion de recursos para que el organismo pueda llevar a cabo, en
caso de necesidad, intensas conductas motoras. La diferenciacion entre el
enfrentamiento o el acercamiento a la situacion frente al escape o evitacion como
modos basicos de orientacion hacia la informacién estresante, cuenta con una larga
tradicion y estd representada, con ligeras variaciones en acercamientos muy
diversos, que van desde las teorias psicoanaliticas hasta la constitucion de las
bases biologicas diferenciadas para ambos tipos de respuestas.

Fases del estrés (28,30)
Selye describe el estrés a través de 3 fases:

Reaccion de Alarma: El individuo ante un hecho que le cause estrés se manifestara
de diversas maneras como por ejemplo puede estar muy irritable, dificultad para

concentrarse y para conciliar el suefio entre otras. Si este hecho es superado se
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terminara el sindrome general de adaptacion de lo contrario si esto no resulta asi el

individuo tendré que pasar a la proxima fase.

Fase de Resistencia: El cuerpo debera seguir manteniendo la hiperactividad con
el propoésito de poder dominar el hecho que se presente, teniendo asi un buen
resultado y ante ello se podria dar fin al sindrome general de adaptacion de lo

contrario se pasa a la proxima fase.

Fase de Agotamiento: El cuerpo se vuelve insuficiente para seguir en activacion y
comienza a decaer por debajo del nivel que deberia estar normalmente debido a
que le falta la disposicion necesaria para manejar adecuadamente una situacion. Si

este hecho se mantiene podria traer graves consecuencias.
Manifestaciones o reacciones ante el estrés (12,17)

La presencia de ciertas reacciones ante un evento traumatico es bastante comun
en todas las personas. Sin embargo, cada persona responde de manera diferente
segun el evento, edad, experiencia de vida, capacitacion, preparacion, proximidad

del evento, cantidad del tiempo involucrado en el mismo.

El estrés se manifiesta a nivel (12,17):

Fisico: sintomas y signos como escalofrios, sudor, malestar estomacal, dolores de
cabeza, frecuencia cardiaca acelerada, vomitos, mareos, dolor en el pecho,
respiracion pesada, dificultad para recuperar el aliento, temblor, tensién o dolores
musculares que se manifiestan en el individuo sometido a estrés de manera

prolongada.

Emocional o psicologico: sensaciones de temor, ira, culpa, panico, ansiedad,
agresion, lapsos de llanto, irritabilidad, sensacion abrumadora o de pérdida de
control, negacion o depresién que se manifiestan en el individuo sometido a estrés

de manera prolongada.
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Comportamental o conductual: Comportamientos como retraimiento, inquietud,
cambios en el apetito, aumento en el uso de alcohol, aumento en el uso de otras
sustancias, brotes de ira, dificultad para expresarse o frustracion que se manifiestan

en el individuo sometido a estrés de manera prolongada.

Respuestas de Estrés (4,30)

Una vez que el sujeto percibe algun nivel de estrés se pueden presentar respuestas
a nivel conductual, emocional y fisioldgico.

- A nivel conductual: la baja concentracion del individuo ocupa su tiempo en pensar
en los problemas de su entorno y buscar una solucion a ello, lo que implica la falta
de concentracion en las tareas que realiza. En ocasiones se observa agresividad
pues el individuo se encuentra atacando en todo momento, lo que finalmente implica
gue no se puede establecer una buena comunicacion. Y en la mayoria de los casos
presenta un bajo rendimiento académico, pues todos los efectos que produce el
estrés implicaran al individuo inevitablemente un bajo desempefio académico.

La persona al sentirse mal fisicamente, no se encontrard concentrada, o si se
encuentra agresivo no escuchara instrucciones y tampoco pedira ayuda, no tendra
la capacidad para terminar tareas en el tiempo determinado para ello utilizara
respuestas de afrontamiento. EIl afrontamiento es un proceso psicoldgico que se
pone en marcha cuando en el entorno se producen cambios no deseados o
estresantes acompafiados de emociones negativas.

- A nivel emocional: Se usan indistintamente para referirse al estrés generado, por
ejemplo, cuando ocurren relaciones interpersonales conflictivas. Su consecuencia
es un cambio afectivo que puede desencadenar diversas patologias en funcién de
la predisposicion genética, la experiencia del individuo y su ambiente cultural.

- A nivel fisiolégico: El desarrollo de un trastorno psicofisiolégico como
consecuencia del estrés depende en gran medida de las respuestas fisiologicas
activadas y los 6rganos implicados. Como consecuencia, puede producirse el

agotamiento de los recursos y la aparicion de algun trastorno psicofisiolégico.

Consecuencias (17,28,30)
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El estrés y las reacciones al estrés pueden producir o agravar determinadas
enfermedades (hipertension, cardiopatias, cancer, asma, ulceras) y alteraciones
(cefaleas, problemas dentales y afecciones de la espalda).

Mendiola refiere que existen consecuencias fisioldgicas y psicoldgicas:

> Fisiolégicas: Altos niveles de presion arterial, problemas respiratorios y
alteraciones en el suefio.

» Psicologicas: Ansiedad, depresion, preocupacion, aumento de irritabilidad,
se va deteriorando la memoria ya sea corto o largo plazo, pérdida del interés

por las cosas que antes sentia motivacion.

Ademas de producir enfermedades a nivel psicoldgico y fisiologico. El estrés
repercute a nivel social, produciendo apatia, aumenta el consumo del alcohol,
cigarrillo, café u otras sustancias psicoactivas, aislamiento agresividad, incapacidad
para trabajar en equipo, bajo rendimiento en el trabajo, disminucion del impulso
sexual, problemas de comunicacion, dificultad para concentrarse, incapacidad para

sentir y presentar emocion.
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Sustancias psicoestimulantes
Definicién

Son sustancias capaces de reducir los umbrales de alerta o de vigilia, de modo que
el individuo responde con mas facilidad o prontitud a los estimulos exdégenos o
endogenos. Los efectos subjetivos de todos los psicoestimulantes dependen de la
personalidad del individuo, el medio en el cual se administran, la dosis y la via de
administracion (5,31).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define sustancias psicoestimulantes
(SPE) a toda aquella sustancia que, al ser introducida en el organismo, causa
alteracion en el funcionamiento del Sistema Nervioso Central del individuo. Las
areas de éste, que resultan mas afectadas son: el tallo, controla funciones basicas;
el sistema limbico, que contiene el circuito de gratificacion, la capacidad de sentir
placer; y, por ultimo, la corteza, que controla funciones como ver, sentir, oir y

saborear, ademas de los pensamientos(24,32,33).
Mecanismo de accion

Los psicoestimulantes actian principalmente sobre la corteza prefrontal, donde
modifican mecanismos dopaminérgicos. Las principales funciones de esta region de
la corteza son auto-control, autoconciencia, alerta reforzada por la motivacion, y
atribucién de saliencia. Esta ultima se define como un proceso donde los objetos y
sus representaciones llaman la atencion y capturan el pensamiento y el
comportamiento siendo clave para la atencion, ya que facilita el aprendizaje

dedicando los recursos cognitivos a la informacién sensorial mas relevante .

La importancia de los psicoestimulantes radica en que incrementan los mecanismos
excitatorios del cerebro, a la vez que aumentan aquellos mecanismos responsables
por la inhibicion, esto probablemente resulta en un mejoramiento en la

concentracion, la coordinacion motora y el control de los impulsos (31,33-35).
Factores que provocan el consumo de sustancias Psicoestimulantes en

estudiantes de Ciencias de la Salud (2,24)
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1.

Influencia social en el consumo de psicoestimulantes: en las diferentes
etapas de la vida existe un alto grado de vulnerabilidad hacia la utilizacion de
estas sustancias. En la familia un nucleo social donde adquirimos nuestros
habitos se implementa el consumo de café siendo esta una de las bebidas
mas tradicionales en el mundo.

La transicién de nifio, adolescente y adulto es un continuo cambio donde en
el periodo de la pubertad existe el continuo crecimiento y convivencia de
jovenes, donde se efectia no solo el cambio de si mismo sino también del
entorno en el cual se desarrolla; las condiciones propias del ciclo se
convierten en vulnerabilidad para el inicio del consumo de estimulantes.

La vida universitaria implica una serie de adaptaciones a las nuevas
exigencias académicas, lo que va generando practicas del consumo de
sustancias estimulantes, estableciendo rutinas cotidianas las cuales se
utilizan para percibir sensaciones de bienestar y relajacion del cuerpo y
la mente, experimentar emociones y cambiar su estado de animo, manera
de ser aceptados y relacionarse con otros, rendir en actividades académicas
y cotidianas.

Influencia Académica: Las carreras de la salud se desarrollan en un
ambiente de constantes exigencias y desafios. Caracterizado esto por mucho
material de aprendizaje, largas noches de estudio y compaferos
competitivos. Asi, se establece un escenario principal para examinar la
prevalencia del uso de estimulantes, especialmente uso intencionado para
potenciar el rendimiento.

Estrés:

El estrés ocupa una etapa decisiva en el ciclo del ser humano al introducirse
en la vida académica universitaria, inician ciertos cambios importantes en el
estudiante debido a que se enfrentan a estresores en relacion a condiciones
de las aulas, horarios, examenes, espera de calificaciones o incertidumbre

de pasar el afio, teniendo repercusiones negativas en la salud fisica y mental.
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En las areas de salud los estudiantes manifiestan mayores niveles de estrés
académico, debido a la alta cantidad de créditos de las materias que cursan,
la falta de suefio y el comprometer horarios de comida y descanso necesarios
para realizar trabajos o para estudiar.

Varias investigaciones realizadas determinan que el estrés interviene en el
consumo de sustancias psicoestimulantes en la poblacion estudiantil puesto
que la carga horaria y académica sumada a la competitividad entre alumnos
es alta, lo que induciria a su uso con el afan de aumentar el rendimiento

académico.

Clasificacion de psicoestimulantes (3,31,36)

Libre venta Venta farmacolégica

Bebidas

Tabaco iami
energizantes Super tiamina Cerebrofos

Café Té Neurofortan
Cerebrovit

Coca cola

Sustancias psicoestimulantes mas utilizadas por los estudiantes (37)

1. Bebidas energizantes:

Esta compuesta por diversas sustancias que en accion conjunta proveen un efecto

de activacion en el organismo. Entre sus principales componentes tenemos:

a) Glucidos: grupo compuesto por la sacarosa, la glucosa; aminoacidos como
la taurina, la cual tiene diversos efectos en la modulacion y migracion

neuronal, regulacién del volumen de las células y su osmolaridad.
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b) Guarana: es una planta de las amazonas; la que tiene efectos como: la
pérdida de peso, estimulacion del SNC, mejora la memoria, disminucion de
la agregacion plaquetaria y proteccion gastrica.

c) Metilxantinas:(cafeina y teofilina), las que provocan reacciones adversas
como: palpitaciones, insomnio, cefalea, pirosis, nauseas, vomitos, aumento
en la frecuencia de las deposiciones con cambio en la coloracion de las
heces.

2. Café (Cafeina):

Contiene minerales y vitaminas como complejo B y vitamina C y E, potasio,
magnesio y sodio. Potencia la neurotransmision dopaminérgica en el cerebro,
evento que podria explicar su uso y abuso. Los efectos de la cafeina son diversos:
en el SNC como psicoestimulante que aumenta el estado de alerta, genera un efecto
antidepresivo, ansiolitico y mejora la funcion cognitiva, reduce la sensacion del
cansancio y fatiga, mantiene el estado de vigilia. En otros efectos puede ser
hepatoprotector. Los efectos adversos mas frecuentes son palpitaciones,

taquicardia, molestias gastricas, temblor, nerviosismo e insomnio.

3. Farmacos supresores del suefio:

Modafinilo (Pastillas): Es la de mas consumo, farmaco que esté prescrito para
tratar la narcolepsia, apnea obstructiva del suefio y trastornos del suefio en el
trabajo nocturno. Las formas de modafinilo en donde su mecanismo es muy variado
se enumeran: orexinérgica, histaminérgica y dopaminérgica. Se usa como un
farmaco estimulante para aumentar las horas de vigilia y tener “mas tiempo para

estudiar”; estos farmacos se facilitan por amigos y prescripcion médica.

4. Tabaco:

Los efectos que provoca el tabaco son de caracter negativo, teniendo mayor
relacion con enfermedades cardiopulmonares y cerebrovasculares como:
enfermedad coronaria, enfermedad cerebro vascular, enfermedades pulmonar
obstructiva crénica (EPOC), bronquitis cronica, enfermedades gastrointestinales,

cancer de pulmoén, cancer de cavidad bucal, cancer de laringe y vias respiratorias
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altas. La nicotina es mediadora de neurotransmisores segregado como la
dopamina, noradrenalina, vasopresina y B-endorfinas. Estas inducen efectos
euforizantes, cognitivos, regulacion de la memoria, concentracion y apetito en el

SNC, son factores que la vuelven mas adictiva que la heroina, cocaina o el alcohol.
Dependencia al uso de sustancias psicoestimulantes:

El consumo de sustancias psicoestimulantes es considerado en si mismo una
conducta riesgosa para la salud debido a los efectos que las drogas produce en el
organismo. Si bien los individuos que consumen esporadicamente una droga no son
adictos, el consumo ocasional suele ser el comienzo del camino que conduce a la
adiccion, de modos que estas personas son consideradas mas factores de riesgos
(38).

Esta secuencia se distingue 3 estadios:
El uso

Podemos hablar de uso cuando las sustancias son utilizadas como un caso aislado,
episodico y/u ocasional sin generar dependencia o problemas de salud asociados
(39).

El abuso

Cuando el uso de sustancias psicoactivas se vuelve compulsivo, se depende de la
droga y del contexto y estilo de vida entorno a ella. Es probable que ese “estilo de
vida” no se refiera unicamente al consumo, sino al circulo social de la persona, el
reconocimiento y la aceptacién dentro de un grupo. Ello puede también desarrollar
un consumo solitario y aislado. En este tipo de uso, la razén del consumo es la
necesidad y muchas veces, para evitar sentirse mal fisica o psicolégicamente. Es

decir, la vida se organiza en torno a esa necesidad particular (39)
La dependencia

La dependencia, puede darse de manera abrupta o progresivamente, segun las

sustancias que se estén usando. La vida cotidiana empieza a girar en torno al
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consumo de la sustancia y se entra en el circulo vicioso de conseguir—consumir—
conseguir. El deseo de consumir se vuelve irresistible, hay en la persona
dependiente una sensacion de pérdida de control, siente una fuerte ansiedad al

bajar el efecto, que solo se alivia al consumir de nuevo (39).

Hay dos tipos de dependencia: fisica y psicoldgica. La fisica implica un cambio
permanente en el funcionamiento del cuerpo y del cerebro, se da cuando ya se ha
generado una tolerancia hacia la sustancia, por lo tanto, el cuerpo cada vez necesita
una dosis mayor para sentir los efectos deseados. Al dejar de consumir el cuerpo

reacciona con sindromes de abstinencia o retirada (39).

Consecuencias a corto y a largo plazo del consumo de sustancias

psicoestimulantes (3,36,40).

Corto plazo Largo plazo
v" Insomnio v’ Afecciones cardiovasculares
v’ lrritabilidad (Hipertension arterial,
v' Anorexia cardiopatias)
v Euforia v' Afecciones  gastrointestinales
v" Mal humor (Ulceras)
v" Inquietud v Afecciones pulmonares.
v" Nerviosismo
v" Ansiedad
v' Taquicardia
v Depresion
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Disefio metodologico

Tipo de Estudio: Corte Transversal Analitico.

Area de Estudio: El presente estudio se llevo a cabo desde las casas de cada uno

de los estudiantes mediante un cuestionario que se les aplico por via online.

Poblacién en estudio: Estudiantes de segundo hasta cuarto afio de la carrera de
medicina.
Criterios de inclusion:
e Ser estudiante activo de la carrera de Medicina de la UNAN-Leon.
e Haber decidido participar del Estudio de manera voluntaria.
Muestra: la muestra fue por conveniencia, se invitd a todos los estudiantes a

participar, la tasa de respuesta fue de 84.86%.

Afio Matricula inicial Alumnos activos | Alumnos que % de tasa de
participaron respuesta por afio

2do 190 100 98 98%

3ero 210 120 111 91.7%

4to 200 150 105 70%

Fuente de recoleccion de datos

Nuestra fuente de recoleccién de datos es primaria debido a que fue recolectada
mediante cuestionarios que se aplicaron a cada uno de los estudiantes que forman

parte de la poblacion de estudiantes.

Instrumento de recoleccidn: el instrumento que se utilizo es el del inventario Sisco
del estrés académico, siendo éste adaptado a nuestro tema de investigacion y
consumo de sustancias

afiadiéndoseles preguntas relacionadas con el

psicoestimulantes.
Este se encuentra estructurado por 29 items

» 1 item de filtro, que permite determinar si el estudiante percibe estrés o no.
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» 8 items que, en un escalamiento tipo lickert de cinco valores categoriales
(nunca, rara vez, algunas veces, casi siempre y siempre) permiten identificar
la frecuencia en que las demandas del entorno son valoradas como estimulos
estresores.

» 15 items que, en un escalamiento tipo lickert de cinco valores categoriales
(nunca, rara vez, algunas veces, casi siempre y siempre) permiten identificar
la frecuencia con que se presentan los sintomas o reacciones al estimulo
estresor.

» 3 items relacionados con el uso de sustancias psicoestimulantes donde se
pretende determinar si consume o0 no este tipo de sustancias, con frecuencia

la utiliza y el motivo por el cual la consume.

Procedimiento de recoleccion de datos.

Previo contacto con los representantes de 2do, 3ero, 4to afio, se realizd una
presentacion del estudio a los estudiantes. En ella se expusieron los objetivos y la
metodologia de participacion, los representantes estudiantiles de afio reenviaron el
vinculo del cuestionario en linea a los representantes de cada médulo. Estos altimos
distribuyeron el vinculo a los representantes de grupo, quienes finalmente, lo

hicieron llegar a los estudiantes.

Andlisis de los datos

Las variables de interés en el estudio son categoricas. Por esta razon, utilizamos
tablas de frecuencia y proporciones para describir su comportamiento. Para el
analisis de la posible asociacion entre el consumo de psicoestimulantes y el estrés
académico verificamos la hipotesis nula (no hay asociacion), mediante la prueba x2.
Se rechazé la hip6tesis nula si la probabilidad fue menor del 5%. Dado que la prueba
¥ no indica la direccionalidad de la asociacién, en caso de verificar la existencia de
esta, se procedio al célculo de la razén de prevalencia (RP) y el intervalo de

confianza al 95% correspondiente.
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Consideraciones éticas.

Se brindo a los estudiantes en estudio una explicacion de los objetivos y se les hablo
de la importancia que tiene esta investigacion. Se dié una breve explicacion sobre
que se hard con los datos obtenidos y los beneficios que estos tienen. Luego se
solicitd el consentimiento informado a todos los estudiantes, informandoles que se
respetara la privacidad y autonomia de estos mismos, recalcando que los datos

seran utilizados sélo con fines cientificos.
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Operacionalizacion de variables

Variable Concepto Definicion operacional | Indicadores Categorias

Es un conjunto de | Respuesta Respuesta del | Masculino
Sexo caracteristicas autorreportada a la | item Femenino

bioldgicas, pregunta ¢sexo? correspondient

fisiologicas y e a sexo en el

anatomicas que cuestionario.

definen a los seres

humanos como

Hombre y Mujer

Es un proceso | Respuestas Respuesta al | Si/No

Estrés sistémico de | autorreportadas a las | item 1 al 9 del

Académico | caracter adaptativo | preguntas del | cuestionario

gque se presenta | cuestionario SISCO,

cuando el alumno se | disefiado para evaluar el

ve sometido, en | estrés académico

contextos escolares,

a una serie de

demandas.
Reacciones | Escalofrios, sudor, | Respuestas Respuesta a | Nunca
fisicas ante | malestar estomacal, | autorreportadas del | los items 10 al | Rara vez
el estrés dolores de cabeza, | sujeto en estudio a las | 15 del | Algunas veces

ritmo cardiaco | preguntas: ¢Trastornos | cuestionario Casi siempre

acelerado, vémitos, | en el suefio? ¢Fatiga | Si presenta | Siempre

mareos, dolor en el | crénica? ¢Dolores de | mas de 24

pecho, respiracion | cabeza o0 migrafias? | puntos hay un

pesada, dificultad | ¢ Problemas de | alto riesgo.

para recuperar el | digestion, dolor

aliento, temblor, | abdominal o diarrea?

tension o dolores | (Rascarse, morderse

musculares, o | las ufas, frotarse, etc.?

cualquier cosa que | ¢ Somnolencia o mayor

no sea parte de su | necesidad de dormir?

estado fisico normal.
Reacciones | Temor, ira, culpa, | Respuestas auto | Respuesta a | Nunca
psicoldgicas | panico, ansiedad, | reportadas por el sujeto | los items 16 al | Rara vez
ante el | agresion, lapsos de | en estudios a las |20 del | Algunas veces
estrés llanto, irritabilidad, | interrogantes: cuestionario Casi siempre

sensacion ¢Inquietud? Si presenta | Siempre

abrumadora o de | ¢Sentimientos de [mas de 20

pérdida de control, | depresion y tristeza? puntos hay un

negacion, depresion | ¢Ansiedad, angustia o | alto riesgo.

0 cualquier emocién

desesperacion?
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gque no sea comun
para usted.

¢ Problemas de
concentracion?

éSentimiento de
agresividad o aumento

de irritabilidad?

Reacciones | Retraimiento, Respuestas auto | Respuesta a | Nunca
comportame | inquietud, cambios | reportadas por el sujeto | los items 21 al | Rara vez
ntales ante | en el suefio, | en estudios a las |24 del | Algunas veces
el estrés cambios en el | interrogantes: cuestionario Casi siempre

apetito, aumento en | ¢ Conflictos o | Si presenta Siempre

el uso de alcohol, | tendencias a discutir? .

A . mas de 16

aumento en el uso | (Aislamiento de los

de otras sustancias, | demas? ¢Desgano para | puntos existe

brotes de ira, | realizar las labores .

o o un alto riesgo.

dificultad para | académicas?

expresarse, ¢SAumento o reduccion

frustracion, o | del consumo alimentos?

cualquier

comportamiento que

difiera de su

comportamiento

habitual.

Introduccion en el | Respuesta Respuesta del | Si/No
Consumo de | organismo de | autorreportada del | item 25.
sustancias sustancias que | sujeto de estudio a la
psicoestimul | cqusan aceleracion | pregunta  ¢Consume
antes o alteracién en el | Sustancias

funcionamiento del psicoestimulantes?

Sistema  Nervioso

Central del individuo
Motivo del Es la razon o Respuestas Respuesta del | -Estudiar para
consumo de | circunstancia por la | autorreportadas del | item 26. un Examen.
sustancias cual decide sujeto en estudio a la

psicoestimul
antes

introducir una
sustancia en su
organismo la cual
causa aceleracion o
alteracion en el
funcionamiento del
Sistema Nervioso
Central del individuo

pregunta ¢Cual es el
motivo por el cual
consume sustancias
psicoestimulantes?

-Estudiar para
Tutoria.
-Estudiar para
Seminarios o0
habilidades

médicas.
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-Todos los
motivos
anteriores.
-Algun otro
motivo sea

académico o

no... ¢ Cual?

Frecuencia
del consumo
de
sustancias
psicoestimul
antes

Es el ndamero de
veces que un
individuo introduce
una sustancia

psicoestimulante

Respuestas
autorreportadas del
sujeto en estudio a la

pregunta ¢Con qué
frecuencia consume
sustancias

psicoestimulantes?

¢,Consume alguna de
estas sustancias antes
de ¢ Qué
cantidad consume al

dia?

estudiar?

Respuesta a
los items 26 y
27

1-2veces al
mes.

1-3veces a la
semana.

4-6veces a la
semana.

Diario
Otro
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Resultados

Caracteristicas de los participantes

Tabla 1. Descripcion general de los sujetos de estudio (n=314)

Variable Frecuencia Porcentaje
1. Edad
Menor de 20 afos 183 58.3%
20 afios 0 mas 131 41.7%
2. Sexo
Femenino 185 58.9%
Masculino 129 41.1%

3. Aiio de la carrera que cursa

1] 98 31.2%

n 111 35.4%

v 105 33.4%
4. (Te has sentido estresado durante el semestre?

Si 305 96.8%

No 10 3.2%

De un total de 314 estudiantes que participaron en el estudio, la mayoria eran del
sexo femenino (58.9%); el 58.3% tenian menos de 20 afios, 35.4% pertenecian a lll
afio de la carrera de medicina. La prevalencia de estrés autopercibido en los
estudiantes de segundo a cuarto afo de la carrera de medicina fue del 96.8% (tabla
1).

30



Frecuencia de factores estresantes académicos entre los participantes

Los factores que mayoritariamente causan estrés a los estudiantes son los
siguientes: sobrecarga de tareas 67.2%, tiempo asignado para cumplir las tareas
(63.45%) y las evaluaciones (52.2)% (figura 1).

Sobrecarga de tareas 32.8%
Tiempo asignado para cumplir las tareas 36.6%
Evaluaciones 47.8%:

No entender los temas 64.0%

Participacion en clase : 66.6%
Personalidad y caracter del profesor :70.7%
Competencia con los compaiieros 73.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

H Siempre o casi siempre Nunca, rara vez, algunas veces

Fig. 1. Distribucidn porcentual de la frecuencia con la que determinados factores causan estrés entre los participantes
del estudio (n=314)
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Las reacciones fisicas al estrés mas frecuentes que los estudiantes presentaron

fueron somnolencia (54.8%), fatiga crénica (42%) y cefalea (40.4%) (figura 2).

Somnolencia

Fatiga cronica

Cefalea

Rascarse o morderse las ufias

Trastornos del suefio

Problemas digestivos

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
M Siempre o casi siempre = Nunca, rara vez, algunas veces

Fig. 2. Distribucidn porcentual de la frecuencia con que se presentan reacciones fisicas ante el estrés entre los
participantes del estudio (n=314)

El grado de severidad de las reacciones fisicas ante el estrés entre los participantes

en estudio que més prevaleci6 fue de leve a moderado con un 88.2% (figura 3).

100% -

90% | 88.2%
80% -

70% -

60% -

50% -

40% -

30% -

20% 1 11.8%

10% -

Severo Leve a moderado

Fig. 3. Prevalencia de los grados de severidad de las reacciones fisicas ante el estrés entre los
participantes del estudio (n=314)
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Tabla 2. Asociacién entre los factores estresantes evaluados y el grado de severidad (severo/leve o moderado) de las
reacciones fisicas ante el estrés (n=314)

P
Razéond
Factor estresante (prueba exacta azoén fe IC (95%)
de Fisher) prevalencias

1. Sobrecarga de tareas
(Siempre o casi siempre/nunca, rara 0.008 3.124 1.254 -7.782
vez o a veces)

2. Tiempo asignado para cumplir las
tareas 0.006 2.986 1.285 - 6.940
(Siempre o casi siempre/nunca, rara
vez o a veces)

3. Evaluaciones

(Siempre o casi siempre/nunca, rara 0.116 1.689 0.893-3.195
vez o a veces)

4. No entender los temas
(Siempre o casi siempre/nunca, rara 0.045 1.878 1.028 - 3.428
vez o a veces)

5. Participacién en clase
(Siempre o casi siempre/nunca, rara <0.001 5.374 2.701 -10.679
vez o a veces)

6. Personalidad y caracter del profesor

(Siempre o casi siempre/nunca, rara 0.055 1.839 1.006 - 3.361
vez o a veces)

7. Competencia con los compafieros
(Siempre o casi siempre/nunca, rara 0.006 2421 1.329 - 4.409
vez o a veces)

Excepto por el factor “evaluaciones”, se encontré una asociacion estadisticamente
significativa entre la exposicion frecuente a los factores estresantes en estudio y el
grado severo de las reacciones fisicas ante el estrés. La participacion en clase
mostrd ser un factor particularmente importante: entre quienes reportaron que la
exposicion este factor siempre o casi siempre les causaba estrés las reacciones
fisicas fueron mas de 5 veces mas frecuentes que entre quienes reportaron que el

mismo factor les provocaba estrés a veces, rara vez o nunca (tabla 2).
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Las reacciones psicologicas que se presentan con mayor frecuencia en los
estudiantes que participaron en el estudio fueron la ansiedad 46.2%, inquietud
44.9%, problemas de concentracion 24.7%

Ansiedad

e, M
concentracion

Decaimiento

Agresividad

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

H Siempre o casi siempre ™ Nunca, rara vez, algunas veces

Fig. 4. Distribucidn porcentual de la frecuencia con que se presentan reacciones psicologicas ante el estrés entre los
participantes del estudio (n=314)

El 78.3% de los participantes en estudio presentaron reacciones psicolégicas con
grado de severidad de leve a moderado (figura 5).

90% -
80% 78.3%
-

70%
60% -
50%
40% -
30%
21.7%

20% -

10% -

0% -
Severo Leve a moderado

Fig. 5. Prevalencia de los grados de severidad de las reacciones psicoldgicas ante el estrés entre los
participantes del estudio (n=314)



Tabla 3. Asociacidn entre los factores estresantes evaluados y el grado de severidad (severo/leve o moderado) de las
reacciones psicoldgicas ante el estrés (n=313)

P
Razond
Factor estresante (prueba exacta azoén fe IC (95%)
de Fisher) prevalencias

1. Sobrecarga de tareas

(Siempre o casi siempre/nunca, rara <0.001 3.679 1.829-7.400
vez o a veces)

2. Tiempo asignado para cumplir las <0.001 2.673 1.498 -4.772
tareas
(Siempre o casi siempre/nunca, rara
vez o a veces)

3. Evaluaciones

(Siempre o casi siempre/nunca, rara 0.013 1.778 1.133-2.790
vez o a veces)

4. No entender los temas

(Siempre o casi siempre/nunca, rara <0.001 3.044 1.969 - 4.706
vez o a veces)

5. Participacién en clase

(Siempre o casi siempre/nunca, rara <0.001 2.664 1.751-4.052
vez o a veces)

6. Personalidad y caracter del profesor

(Siempre o casi siempre/nunca, rara <0.001 2.702 1.795 -4.070
vez o a veces)

7. Competencia con los compafieros

(Siempre o casi siempre/nunca, rara <0.001 2.630 1.764-3.921
vez o a veces)

Existe una asociacién estadisticamente significativa entre cada uno de los factores
estresantes que se estudiaron y el grado de severidad de cada reaccion psicologica
ante el estrés (tabla 3). El factor que mas peso tuvo para la manifestacion de
reacciones psicoldgicas ante el estrés fue la sobrecarga de tareas (RP=3.7; IC95%:
1.8-7.4).
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La pérdida o aumento del apetito (40.8%) y el desgano para realizar labores
académicas (30.9%) fueron las reacciones comportamentales que mas
prevalecieron en los participantes en estudio (figura 6).

Pérdida o aumento del apetito

Desgano para realizar labores académicas

Aislamiento

Conflictos o tendencias a discutir

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Fig. 6. Distribucion porcentual de la frecuencia con que se presentan reacciones comportamentales ante el estrés
entre los participantes del estudio (n=314)

De leve a moderado el grado de severidad de las reacciones comportamentales

ante el estrés mas prevalente entre los participantes (86.6%) .

100% -
90% | 86.6%
80% -
70% -
60% -
50% -
40% -

30% -

20% 13.4%
10% -4-
0% -
Severo Leve a moderado

Fig. 7. Prevalencia de los grados de severidad de las reacciones comportamentales ante el estrés entre los
participantes del estudio (n=314)
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Tabla 4. Asociacion entre los factores estresantes evaluados y el grado de severidad (severo/leve o moderado) de las
reacciones comportamentales ante el estrés (n=314)

P
Razond
Factor estresante (prueba exacta azoén fe IC (95%)
de Fisher) prevalencias

1. Sobrecarga de tareas
(Siempre o casi siempre/nunca, rara 0.001 3.612 1.463-8.918
vez o a veces)

2. Tiempo asignado para cumplir las
tareas 0.003 2.889 1.327-6.293
(Siempre o casi siempre/nunca, rara
vez o a veces)

3. Evaluaciones
(Siempre o casi siempre/nunca, rara 0.021 2.040 1.102-3.776
vez o a veces)

4. No entender los temas
(Siempre o casi siempre/nunca, rara <0.001 2.889 1.621-5.155
vez o a veces)

5. Participacién en clase
(Siempre o casi siempre/nunca, rara <0.001 4.440 2.411-8.178
vez o a veces)

6. Personalidad y caracter del profesor
(Siempre o casi siempre/nunca, rara 0.018 1.993 1.142-3.479
vez o a veces)

7. Competencia con los compafieros
(Siempre o casi siempre/nunca, rara <0.001 2.993 1.700 - 5.062
vez o a veces)

Existe una asociacion estadisticamente significativa entre todos los factores
estresantes que se evaluaron en este estudio y el grado de severidad de las
reacciones comportamentales ante la presencia de estrés (tabla 4). La participacion
en clase y la sobrecarga de tareas son los factores con mayor peso en relacién al

surgimiento de reacciones comportamentales ante el estrés.
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Consumo de psicoestimulantes

La prevalencia del consumo de sustancias psicoestimulantes en los estudiantes de
la carrera de medicina de 2do-4to afio que participaron en el estudio fue del 87.9%

100% A

87.9%

90% -
80% -
70%
60% -
50%

40% ¢Has consumido sustancias psicoestimulantes?
6

Porcentaje de respuestas

30%

2 0/ .
0% 12.1%

.

Si No

10% -

0% -

Fig. 8. Distribucion porcentual del consumo reportado de psicoestimulantes entre los sujetos de
estudio (n=314)

Los principales motivos por los cuales los estudiantes consumen sustancias
psicoestimulantes son la preparacion de todas las actividades académicas
evaluadas (figura 9).

90% -
81.1%

80% -

70% -
w
8
o 60%
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w
@ 50% -
]
-]
2 40% -
©
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o 30% -
[=]
a

20% -

7.9%
10% -
3.9% 3.5%
0% _ N =w , __
Estudiar para Estudiar para Estudiar para Estudiar para Todos los motivos Otros
examenes tutorias seminarios o practicas clinicas anteriores
habilidades
médicas

Fig. 9. Actividades académicas evaluativas que los participantes asocian con el consumo de sustancias
psicoestimulantes (n=228)
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La frecuencia de consumo de sustancias psicoestimulantes en los participantes en
estudio fue solo cuando se presentan factores estresantes 37.5%, 1-3 veces en la
semana 19.3% y diariamente 18.5% (figura 11).

40% - 37.5%

35% -

© 30% -
]
[
2 25% -
]
= 19.3%
3 20% - ; 18.5%
= 14.9%
e 15% -
@
o 9.8%
& 10% -
- l
0% T T T T )
Solo cuando hay 1-2 vecesal mes  1-3 vecesala 4-6 veces a la Diariamente
factores semana semana

estresantes
Frecuencia de consumo de sustancias psicoestimulantes

Fig. 10. Distribucién porcentual de la frecuencia de consumo de sustancias psicoestimulantes
entre los participantes del estudio (n=275)

Tabla 5. Asociacion entre la frecuencia de consumo de psicoestimulantes y las reacciones ante al estrés (n=275)

Frecuencia de Reacciones ante el estrés académico (Muy frecuentes/Poco frecuentes)
consumo de Fisicas Psicoldgicas Comportamentales
psicoestimulantes P RP IC 95% P RP IC95% P RP IC 95%

Alta/Media o baja  0.01 2.38 1.24-4.58 0.08 1.52 0.97-2.36 0.24 1.48 0.81-2.71

P: probabilidad asociada a la prueba exacta de Fisher; RP: Razén de prevalencias: IC 95%: Intervalo de confianza al 95%

Existe asociacion entre frecuencia de consumo de sustancias psicoestimulantes y
las reacciones fisicas que se presentan en los participantes del estudio ante el
estrés, con una prueba de Fisher 0.01, razén de prevalencia de 2.38 y con intervalo
de confianza al 95% de 1.24-4.58.
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Discusion
En este estudio se encontrd una prevalencia de estrés autopercibido de 96.8%, el
cual es significativamente alta, siendo esto similar a lo reportado en otras
investigaciones realizadas, un estudio realizado por Alex Canchi en estudiantes de
medicina en la universidad de San Agustin revelo que el 93.4% presento estrés (17),
asi mismo Barraza Macias Arturo en su estudio Caracteristicas del estrés
académicos en estudiantes de pre-grado de medicina en la Universidad Catodlica
de Chile mostro una prevalencia de estrés del 91% (9,27). Sin embargo, estos
resultados también difieren con otros estudios en los cuales se puede observar una
prevalencia de estrés menor, estudio realizado en africa en estudiantes de medicina

reflejan un 64.5% de prevalencia de estrés (7).

De acuerdo a los factores estresantes académicos que presentaron los estudiantes
fueron sobrecarga de tareas (67.2%), tiempo asignado para cumplir las tareas
(63.4%) y las evaluaciones (52.2), estos hallazgos son similares a resultados de
otros estudios realizados, investigacién realizada en la universidad publica,
Cartagena en los estudiantes del area de la salud arrojo que la mayor prevalencia
de estrés estd presente durante las etapas de evaluacion (59,8%), sobrecarga
de tareas y trabajos académicos (57,2%), relacionados éstos, con el tiempo
limitado para cumplir con los compromisos académicos (45,8%). Otro estudio
realizado en UNAN-LeoOn en estudiantes de 1I-VI afio de Medicina en el 2007 mostro
que (62.3%) manifiestan la sobrecarga de tareas y trabajos escolares, (40.3%)
sienten que la personalidad del docente influye para que se sientan inquietos,
(49.4%) lo atribuyen a las evaluaciones de los profesores(15).

Los datos encontrados en el presente estudio muestran como las situaciones
relacionadas con las evaluaciones, la sobrecarga académica y la falta de tiempo
para el cumplimiento de los diferentes compromisos académicos provocan un mayor
nivel de estrés, el cual tiene sus manifestaciones fisicas, psicoldgicas vy
comportamentales en los estudiantes en este estudio se encontraron que las mas
frecuentes fueron: fisicas: fueron somnolencia (54.8%), fatiga cronica (42%) y

cefalea (40.4%); psicoldgicas: ansiedad 46.2%, inquietud 44.9%, problemas de
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concentracion 24.7%; comportamentales: pérdida o aumento del apetito (40.8%) y
el desgano para realizar labores académicas (30.9%), existiendo estudios que
muestran resultados similares, como es la investigacion realizada por Blanco K,
Cantillo N, Castro Y, en 2015, Estrés académico en los estudiantes del area de la
salud en la Universidad Publica, Cartagena, y otro estudio realizado en 2016 por
Aguayo Liz, Lopez Camila, Estrés académico en estudiantes de cuarto afio de
educacion diferencial de la Universidad de Concepcion.

En cuanto a cédmo afrontan el estrés los estudiantes del estudio, se encontré que
éstos acuden a la utilizacion de sustancias psicoestimulantes, en el presente
estudio, el 87% de los estudiantes han utilizado algun psicoestimulante, este
dato es algo similar al estudio hecho en el 2013 en los estudiantes de Il y VI afio
de la carrera de medicina UNAN-Leon, el cual fue del 84%; Al comparar nuestro
hallazgo con el estudio realizado en Buenos Aires Argentina en alumnos de
anatomia en el 2011 se encontro que la prevalencia de consumo (41.8%) era
mucho menor que el nuestro. No obstante, al compararlo con un estudio hecho en
la universidad de Valparaiso, Chile en el 2009 se observé que el 92% de los
estudiantes utilizaban psicoestimulantes, siendo este dato un poco mayor que el

encontrado en nuestro estudio (15,28).

Sin embargo, a pesar de las diferencias encontradas, al comparar nuestros
hallazgos con otros estudios, podemos inferir que, si existe en diferentes
universidades, incluyendo la nuestra, un consumo de psicoestimulantes para poder

aumentar el rendimiento académico.

No existen estudios que se hayan enfocado en determinar si existe relacion entre la
frecuencia del consumo de sustancias psicoestimulantes y las reacciones que
presentan los estudiantes ante el estrés, siendo esto de gran interés, debido a que
se puede determinar que tanto dafilo pueden ocasionar las sustancias

psicoestimulantes en la calidad de vida en los estudiantes.

Las sustancias psicoestimulantes actian a nivel del sistema nervioso central,

aumentando la actividad de las neuronas que utilizan la dopamina como
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neurotransmisor el mismo estimula las células cerebrales y mejora el estado de
animo y movimientos del cuerpo. Ademas, estas facilitan la transmision sinaptica
del conjunto de neuronas monoaminérgicas, siendo clave para lograr un poder

adictivo en las personas.

Los psicoestimulantes tienen un efecto neurotéxico, ya que dafian las células
cerebrales que contienen dopamina y serotonina y con el tiempo, estos reducen los
niveles de dopamina lo que puede resultar en signos y sintomas, que pueden verse
tanto a corto como a largo plazo, y tiene gran influencia con la frecuencia con la que

se utilizan estas sustancias(37,41,42).

Efectos tras exposicion aguda: palpitaciones, nerviosismo, taquicardia, trastornos

en el suefio, molestias gastricas, ansiedad, miedo, angustia.

Efectos tras exposicion cronica: hipertension arterial, osteoporosis, incontinencia
urinaria femenina, reflujo gastroesofagico, retraso de la concepcion, aumento de la
tasa de abortos, migrafia sin aura, sedacion paradojica, ansiedad, dependencia,

cancer de pancreas(37,41,42).

Siendo todo esto comprobado a través de este estudio, donde se encontr6 una
asociacion estadisticamente significativa entre la categoria “Alta” de frecuencia de
consumo de psicoestimulantes y la categoria “Muy frecuentes” para las reacciones
fisicas ante el estrés (Prueba exacta de Fisher, p= 0.01; RP: 2.38, 1C95%: 1.24-
4.58).
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Conclusion

1. Los factores académicos estresantes mas frecuentes fueron: sobrecarga de
tareas, tiempo asignado para cumplir las tareas y las evaluaciones.

2. Las reacciones mas frecuentes ante el estrés fueron: fisicas: somnolencia,
fatiga, cefaleas; psicolégicas: ansiedad, inquietud, problemas de
concentracion; y comportamentales: perdida o aumento del apetito, desgano
para realizar labores académicas, aislamiento.

3. Existe relacion entre los factores estresantes que se evaluaron y el grado de
severidad de las reacciones fisicas, psicologicas y comportamentales.

4. La frecuencia de consumo de sustancias psicoestimulantes fue cuando se
presentan factores estresantes y los factores académicos que se asocian es

la preparacion de todas las actividades académicas evaluadas.

Conclusion general: se encontré una asociacion estadisticamente significativa
entre la alta frecuencia de consumo de psicoestimulantes y las manifestaciones
frecuentes de reacciones fisicas ante el estrés académico. La asociacion entre
la alta frecuencia de consumo de psicoestimulantes y las reacciones
psicolégicas y comportamentales ante el estrés académico no fue

estadisticamente significativa.
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Recomendaciones

Se recomienda a las autoridades de la universidad UNAN-Le6n y de la
Facultad de Ciencias Médicas elaborar programas de afrontamiento del
estrés académico.

A los estudiantes, desarrollar técnicas para que les permita afrontar con éxito
el estrés académico, asi mismo participar en todos los programas que realice
la universidad.

Crear programas de educacion para la salud y consejeria sobre el uso de
psicoestimulantes, efectos adversos y posibles complicaciones del uso de
éstos, para aquellos que lo consumen y como no seguir dependiendo de
ellos.

Que se tomen en cuenta los resultados de esta investigacion como una linea

de base para la deteccién de futuros patrones posibles de ser modificados.
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ANBXOS



CUESTIONARIO

El presente cuestionario tiene como objetivo central reconocer las caracteristicas

del estrés que suele acompafar a los estudiantes de educacion superior durante

sus estudios. La sinceridad con que respondan a los cuestionamientos sera de gran

utilidad para la investigacion. La informacién que se proporcione sera totalmente

confidencial y solo se manejaran resultados globales. La respuesta a este

cuestionario es voluntaria por lo que usted esta en su derecho de contestarlo o no

contestarlo.

Edad: Sexo:

1. Durante el semestre cursado ¢ Te has sentido estresado?

Si. b) No.

En la escala del nunca, rara vez, algunas veces, casi siempre, siempre, sefiala con
qué frecuencia te inquietaron o te provocaron estrés las siguientes situaciones

Nunca

Rara
vez

Algunas
veces

Casi
siempre

Siempre

La competencia con los comparfieros del grupo

Sobrecarga de tareas y trabajos

La personalidad y el caracter del profesor

gl B W N

Las evaluaciones de los profesores(examenes,
trabajos, exposiciones)

6. No entender los temas que se abordan en
clases, seminarios, tutorias

7. Participacién en clases, responder a las
preguntas, exposiciones, etc.)

8. Tiempo limitado para hacer los trabajos, o
estudiar para seminarios, tutorias, practicas
clinicas, habilidades médicas.

9. Oftra:
(especifique)
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En la escala del nunca, rara vez, algunas veces, casi siempre, siempre, sefiala con

qué frecuencia tuviste las siguientes reacciones cuando estabas estresado(a)

1)

Nunca

(2
Rara
vez

(3)
Algunas
veces

(4)
Casi
siempre

()

Siempre

10.

Trastornos en el suefio (insomnio
0 pesadillas)

11.

Fatiga crénica (cansancio
permanente)

12.

Dolores de cabeza o migrafas

13.

Problemas de digestion, dolor
abdominal o diarrea

14.

Rascarse, morderse las ufas,
frotarse, etc.

15.

Somnolencia o mayor necesidad
de dormir

16.

Inquietud (incapacidad de
relajarse y estar tranquilo)

17.

Sentimientos de depresion y
tristeza (decaido)

18.

Ansiedad, angustia o
desesperacion

19.

Problemas de concentraciéon

20.

Sentimiento de agresividad o
aumento de irritabilidad

21.

Conflictos o tendencias a discutir

22.

Aislamiento de los demas

23.

Desgano pararealizar las labores
académicas

24,

Aumento o reduccién del
consumo de alimentos
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Sustancias Psicoestimulantes

Lea cada item cuidadosamente y englobe la respuesta de su eleccidn,

tenga en cuenta dar su respuesta en base en el Gltimo semestre.

¢Ha consumido sustancias psicoestimulantes?
a) Si
b) No

¢,Cual es el motivo por el cual consume sustancias psicoestimulantes?
(puede seleccionar varias si su respuesta coincide con méas de una)

a) Examen.

b) Tutoria.

c) Seminarios o habilidades médicas.

d) Todos los motivos anteriores.

e) Algun otro motivo sea académico o no... 4 Cual?

¢ Con qué frecuencia consume sustancias psicoestimulantes?
a) 1-2 veces al mes.
b) 1-3 veces a la semana.
c) 4-6 veces ala semana.
d) Diario.
e) Solo cuando se presentan los motivos propuestos en la pregunta 2 de este
acapite.
f) Otro:
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Consentimiento Informado

Tema: Relacion entre la frecuencia de uso de sustancias psicoestimulantes y las
reacciones del estrés académico en estudiantes II-IV afio de la carrera de Medicina
de la UNAN-LeoN.

Introduccién:

El estrés académico es un proceso sistémico, de caracter adaptativo que se
presenta cuando el estudiante se ve sometido, a una serie de demandas valoradas
como estresores; provocando un desequilibrio sistémico que se manifiesta en una
serie de sintomas tales como: irritabilidad, insomnio y estados de depresion, en
consecuencia, de esto el alumno realiza acciones de afrontamiento para restaurar

su equilibrio sistémico.

Cuando el estudiante estima que las demandas de una situacion sobrepasan sus
propias capacidades, empiezan a sentirse estresados y es alli donde comienza a
buscar soluciones. Una de ellas es el uso de sustancias psicoestimulantes que
ejercen accidn sobre el sistema nervioso central y provocan una serie de reacciones
en el individuo que las consume. El aumento del estado de vigilia es la principal
reaccion que busca el estudiante para asi poder cumplir con las exigencias

académicas
Objetivo:

Determinar la posible relacion entre la frecuencia de uso de sustancias
psicoestimulantes y las reacciones del estrés académico en estudiantes II-IV afio

de la carrera de Medicina de la UNAN-Leén

Riesgo de participar en el estudio: Ninguno, los datos obtenidos seran registrados
y utilizados de manera anénima, solo se utilizara un cddigo Unico para identificar

cada cuestionario.

Beneficio de Participar en el estudio:
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1.

Contribuir con la obtencion de datos reales para evaluar la situacion de la
sociedad universitaria y colaborar indirectamente en mejorar dicha situacion.
Los resultados obtenidos brindaran datos sobre el uso de sustancias
psicoestimulantes y el grado de estrés académico de los estudiantes de 5to
afio de secundaria, que ayudaran a conocer el estado de salud mental de los
estudiantes, el cual serd comunicados a las autoridades de esta institucion
con el fin de que estos vean més alla del rendimiento académico que tienen

actualmente los estudiantes.

Derechos del participante:

1.

Qué se le brinde informacién completa y especifica del estudio y lo que se
piensa hacer con sus datos brindados.

Tiene derecho a dejar de participar en el estudio, aunque ya haya firmado
este consentimiento.

Tiene derecho a exigir la informacién completa de los resultados obtenidos

una vez que haya finalizado la investigacion.
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Hoja de Consentimiento Informado

Yo, siendo estudiante activo de esta institucion y una persona que esta bien de sus
facultades mentales, después de haber escuchado y leido la explicacién sobre el
estudio que se esta llevando a cabo por estudiantes de medicina de II-1V afio, donde
se pretende determinar la posible relacion entre la frecuencia de uso de sustancias
psicoestimulantes y las reacciones del estrés académico, valorando los riesgos y
beneficios de participar este estudio, y sabiendo que no se realizaran
procedimientos invasivos para la obtencion de la informacion, y que los datos
brindados por mi persona seran utilizados confidencialmente y para objetivos
cientificos y colaborar con la investigacion. Entiendo que esto es una manera de
mantener la privacidad de mis datos y de mi nombre en el estudio. Por tanto, doy fe

de lo expresado firmando voluntariamente el presente documento.

Lebn del mes de del afio

Firma del Participante

UNAN-Leén
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