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RESUMEN

Introducción: El estrés académico es un proceso sistémico, de carácter 
adaptativo y esencialmente psicológico en donde el alumno se ve sometido 
en contextos escolares, a una serie de demandas que, bajo la valoración del 
mismo son consideradas estresores. Se determinó la existencia de relación 
entre estrés académico y el inicio de prácticas de enfermería en estudiantes 
de sedes biomédica y comunitarias de la universidad del Norte. Materiales 
y métodos: Estudio analítico, de corte trasversal con enfoque cuantitativo. 
La población enfocada constituida por estudiantes de la Carrera de Enfer-
mería de todas las sedes de la Universidad del Norte y la accesible por 
estudiantes de la Carrera de Enfermería del 2° al 4° todas las sedes de la 
Universidad del Norte, matriculados en el periodo académico. Muestra no 
probabilística de 219 estudiantes. Se utilizaron dos instrumentos: uno que 
entrega características sociodemográficas de los estudiantes y otro instru-
mento (SISCO) validado por Barraza (2006) para el estrés académico. Los 
estudiantes fueron consultados acerca de su participación por medio de un 
consentimiento informado, el cual establece la confidencialidad de los da-
tos y anonimato, asegurando la posibilidad que contesten con total libertad. 
Resultados: El nivel de estrés académico registrado en la mayoría de los 
participantes fue medio. En la relación entre el estrés académico y las 
características sociodemográficas, se registró asociación estadísticamente 
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significativa con la variable edad. Conclusiones: Se concluye que existe 
relación entre estrés académico y el inicio de prácticas de enfermería en 
estudiantes de sedes biomédica y comunitarias de la universidad del Norte.

Palabras clave: estrés académico, práctica, estudiantes de enfermería

INTRODUCCIÓN

Un espacio en que son puestas en juego las competencias 
y habilidades para alcanzar los objetivos en un plazo 
determinado por la duración de esta carrera constituye el 
ámbito académico.  Durante  esta  etapa los  estudiantes 
deben enfrentarse además a una serie de cambios que 
pueden ser considerados estresores psicosociales como 
el desarraigo, la emancipación, disminución del apoyo 
económico  y  el  reto  que  implica  tener  calificaciones 
satisfactorias, sensación de indefensión y la incertidum-
bre ante el futuro (1).

El estrés académico es un proceso sistémico, de carácter 
adaptativo  y  esencialmente  psicológico  en  donde  el 
alumno se ve sometido en contextos escolares, a una se-
rie  de  demandas  que,  bajo  la  valoración  del  propio 
alumno  son  consideradas  estresores.  Estos  estresores 
provocan  un  desequilibrio  sistémico  (situación  estre-
sante) que se manifiesta en una serie de síntomas (indi-
cadores del desequilibrio). Este desequilibrio sistémico 
obliga al alumno a realizar acciones de afrontamiento 
para restaurar el equilibrio sistémico (2).

El estrés en el ambiente universitario se puede definir 
como las reacciones físicas y emocionales que ocurren 
cuando las exigencias curriculares sobrepasan las capa-
cidades, los recursos o las necesidades del estudiante. El 
estudiante que inicia la carrera de enfermería se encuen-
tra  con  múltiples  novedades  a  los  que  hacer  frente, 
algunas de gran responsabilidad para su profesión y para 
los sujetos a los cuales van dirigidas sus acciones, dife-
rentes procedimientos y técnicas a los que tendrá que 
acostumbrarse, entender y aplicar; cuanto mayor sea su 
conocimiento mayor será también su dominio y la segu-
ridad personal con que se los aplique.

Debido a las características propias de los estudios uni-
versitarios de enfermería las prácticas clínicas constitu-
yen un instrumento indispensable en su formación. En 
ella los conocimientos teóricos se integran en la práctica 
clínica,  y  los  alumnos  desarrollan  las  habilidades  y 
competencias propias de la titulación. En diversos estu-
dios se han descrito las principales fuentes de estrés en 

los estudiantes de enfermería, asociándolos con el área 
clínica  y académica,  sin  olvidar  otras  áreas  presentes 
como son lo social e interpersonal (3). Los problemas de 
salud mental en la adolescencia y etapa de adulto joven 
constituyen un problema de salud Pública a nivel mun-
dial (4).

La exigencia a los estudiantes universitarios y el nivel de 
competencia que se genera en forma interna, ha deter-
minado que el estrés académico pueda ser una causa de 
problemas de salud mental como depresión y ansiedad 
(4,6,7).

Los estudiantes de enfermería se ven fuertemente pre-
sionados por las demandas del contexto académico, en 
especial al inicio de las prácticas clínicas (7,8,9). En una 
investigación chilena aplicando el instrumento SISCO 
(10) los principales estresores identificados son los pro-
pios docentes y la sobrecarga de tareas y trabajos.

Se han descrito factores que influyen en que el estudiante 
exprese mayor nivel de estrés previo a las prácticas clí-
nicas  como  son  la  edad  (mientras  más  joven,  más 
expresión del estrés) (9), sexo (mujeres expresan mayor 
estrés que los hombres) (11). Sin embargo, otros estudios 
muestran que  los  estudiantes  de  cursos  superiores  de 
enfermería, especialmente el tercer año presentan mayor 
nivel de estrés al enfrentarse a la práctica clínica (12).

Por otra parte, se han descrito estrategias que los estu-
diantes de enfermería utilizan para enfrentar el estrés. 
Estrategias individuales (pensamiento positivo y otras) y 
apoyo social (13).

La evidencia describe que el estrés de los estudiantes es 
mayor al enfrentarse a prácticas intrahospitalarias que 
extrahospitalarias (14). Es importante ya que el estrés 
determina consecuencias negativas en las habilidades de 
aprendizaje y competencia de los estudiantes de enfer-
mería (15).

Los estudiantes universitarios por lo general presentan 
Estrés, y éste es más marcado en determinados momen-
tos, como en épocas de pruebas y exámenes, y frente a 
ciertas  situaciones como, por ejemplo,  ser  examinado 
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por un profesor que posea determinadas características 
que lleven al estudiante a sentirse presionado o nervioso. 
En estas situaciones podemos notar un gran incremento 
del  nivel  de  Estrés,  cuando  el  estudiante  además  de 
estudiar, debe trabajar o presenta situaciones personales 
estresores, como presiones directas o indirectas por par-
te de la familia frente al éxito o fracaso (16).

No conocemos la realidad de este fenómeno en Paraguay 
ni  se  ha  comparado  con  otros  países.  Parece  muy 
importante conocer esta realidad, no sólo por el ámbito 
de  investigación  sino  para  fundamentar  herramientas 
para el autocuidado de nuestros propios estudiantes.

La importancia de este estudio radica en que como res-
puesta al estrés académico los estudiantes muestran en 
mayor proporción preocupación, lo que aumenta el con-
sumo de alcohol y tabaco (17). También algunos estu-
dios relacionan a los estresores académicos con mayor 
prevalencia de depresión en estudiantes de enfermería y 
el consumo de drogas (18) y el estado general de la salud 
(19).

Los  aportes  de  este  estudio  se  orientaran  a  brindar 
información básica sobre aquellos estresores que inciden 
en el aprendizaje y rendimiento académico durante las 
prácticas  clínicas  del  estudiante  de  enfermería  que 
requieren ser vigilados durante su formación profesional; 
es una oportunidad para programar futuras intervencio-
nes en el área de la salud mental que engloben activida-
des para mejorar el afrontamiento de las prácticas clíni-
cas en los estudiantes a fin de que puedan aprovechar 
mejor  las  oportunidades  de  aprendizaje  y  lograr  las 
competencias requeridas; estudiar los factores estresan-
tes y la manera de actuar frente a ellos; beneficiando con 
ello a la carrera de enfermería, a los estudiantes y a los 
futuros investigadores sobre el tema o similares (20, 21).

El  estrés  académico  siempre  estuvo  presente  en  los 
estudiantes en mayor o menor intensidad, situación que 
ha  pasado  desapercibido  para  las  autoridades  de  las 
carreras y en muchos casos los estudiantes han desertado 
de la carrera de enfermería por considerar insuperable 
dichas dificultades. Cabe mencionar, el alarmante índice 
de suicidios que se da en la población en general y en 
particular en los profesionales de Enfermería, razón por 
la cual se considera relevante la realización de este tra-
bajo de investigación con estudiantes de enfermería de 
las  Sedes  Biomédica  y  comunitarias.  Los  resultados 
arrojados constituirán bases para la realización de pro-
yectos de extensión universitaria y desarrollar tareas de 
salud mental y de inteligencia emocional (21).

La pregunta de investigación fue: ¿Se relaciona el estrés 
académico con el inicio de las prácticas clínicas en los 
estudiantes  de  enfermería  de  las  Sede  Biomédica  y 
comunitarias?  El  objetivo  general  fue  determinar  si 
existe  relación  entre  estrés  académico  y  el  inicio  de 
prácticas de enfermería en estudiantes de sedes biomé-
dica y comunitarias  de la  universidad del  Norte.  Los 
objetivos específicos fueron describir las características 
sociodemográficas de los estudiantes; identificar la pre-
sencia en estudiantes de estímulos estresores, reacciones 
a los estímulos estresores y utilización de estrategias de 
afrontamiento; y relacionar el nivel de estrés académico 
con las características sociodemográficas.

MATERIALES Y MÉTODOS

Diseño: estudio analítico, de corte trasversal con enfo-
que cuantitativo.

Universo: estuvo conformado por estudiantes de la Ca-
rrera de Enfermería de Sede Biomédica, las comunitarias 
de Itauguá, Ciudad del Este y Pedro Juan Caballero.

Unidad de análisis: constituyó cada uno de los estu-
diantes del 2° al 4° año de la carrera de enfermería de la 
UniNorte.

Población  enfocada: Estudiantes  de  la  Carrera  de 
Enfermería  de  todas  las  sedes  de  la  Universidad  del 
Norte.

Población  accesible: Estudiantes  de  la  Carrera  de 
Enfermería del 2° al 4° todas las sedes de la Universidad 
del Norte y matriculados en el periodo académico.

Muestreo: no probabilístico por conveniencia.

Criterios  de  inclusión: Estudiantes  de  la  carrera  de 
Enfermería  de  todas  las  sedes  de  la  Universidad  del 
Norte; de cualquier sexo, de cualquier edad, de cualquier 
procedencia, que acepte formar parte de la muestra y que 
esté en el lugar y tiempo de estudio.

Instrumentos: Se utilizaron dos instrumentos: uno que 
entrega  características  sociodemográficas  de  los  estu-
diantes y otro instrumento (SISCO) validado por Barra-
za (2006) para el estrés académico (22). Con la idea de 
obtener mayor precisión y utilizando una escala del 1 al 
5, señala tu nivel de preocupación o nerviosismo. En la 
escala propuesta (1) es poco y (5) mucho.
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En una escala del (1) al (5), donde (1) es nunca, (2) es 
rara vez, (3) es algunas veces, (4) es casi siempre y (5) 
es siempre, señala con qué frecuencia te inquietaron las 
siguientes situaciones:

En una escala del (1) al (5), donde (1) es nunca, (2) es 
rara vez, (3) es algunas veces, (4) es casi siempre y (5) 
es  siempre,  señala  con  qué  frecuencia  tuviste  las 
siguientes reacciones físicas, psicológicas y comporta-
mentales cuando estabas preocupado o nervioso (22).

Los estudiantes fueron consultados acerca de su partici-
pación por medio de un consentimiento informado, el 
cual establece la confidencialidad de los datos y anoni-
mato.

Plan de análisis: Los resultados se analizaron con esta-
dística  descriptiva,  en  distribuciones  de  frecuencia  y 
otros estadígrafos. Para determinar la correlación entre 
variables se empleó la prueba de Chi-cuadrado (X²).

Aspectos éticos: Se solicitó  la  firma de un consenti-
miento informado donde se establece la  participación 

voluntaria  y  anónima  del  estudiante.  Se  garantizó  la 
confidencialidad de los  datos  teniendo en cuenta  que 
fueron utilizados sólo con fines de investigación, que el 
sujeto  de  investigación  podía  retirarse  del  estudio  en 
cualquier momento, sin perjuicio de ningún tipo, el ins-
trumento sólo se contestó a través del personal adminis-
trativo de las universidades asociando cada instrumento 
a un número correlativo, asegurando la posibilidad que 
contesten con total libertad.

RESULTADOS

El grupo etario estuvo comprendido entre 18 a 50 años 
de edad, el 80% (176) entre 21 y 30 años, el 81% (178) 
de sexo, femenino. En cuanto a las sedes, la mayor pro-
porción el 50% (110), proviene de la Comunitaria de 
Itauguá, 27% (59) sede de Asunción, cursan entre el se-
gundo y el cuarto año, la mayor cantidad con el 74% 
(163) del cuarto curso y el 73% (160) refiere no tener 
hijos. La Tabla 1 muestra la distribución de estudiantes 
según presencia de estímulos estresores.

Tabla 1. Distribución de estudiantes, según «Presencia de estímulos estresores» (n=219).

Ítems Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre

La competencia 
con los 
compañeros del 
grupo

94 (42.92%) 60 (27.40%) 43 (19.63%) 15 (6.85%) 7 (3.20%)

Sobrecarga de 
tareas y trabajos 
escolares

11 (5.03%) 32 (14.61%) 97 (44.29%) 43 (19.63%) 36 (16.44%)

La personalidad y 
el carácter del 
profesor

43 (19.63%) 54 (24.66%) 91 (41.55%) 24 (10.96%) 7 (3.2%)

Las evaluaciones 
de los profesores

9 (4.12%) 42 (19.18%) 79 (36.07%) 46 (21%) 43 (19.63%)

El tipo de trabajo 
que piden los 
profesores

14 (6.4%) 42 (19.18%) 73 (33.33%) 51 (23.29%) 39 (17.8%)

No entender los 
temas que se 
abordan en clases

13 (5.94%) 61 (27.85%) 95 (43.38%) 32 (14.61%) 18 (8.22%)

Participación en 
clase (responder a 
preguntas, 
exposiciones, etc.)

18 (8.23%) 50 (22.83%) 65 (29.68%) 40 (18.26%) 46 (21%)

 

Los estímulos estresores que se presentaron con mayor 
frecuencia fueron: participación en clase (responder a 

preguntas,  exposiciones),  de  las  evaluaciones  de  los 
profesores y el tipo de trabajo que piden los profesores 
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(consulta de temas, fichas de trabajo,  ensayos,  mapas 
conceptuales, etc.). Por otro lado, los que se presentaron 
con menor frecuencia fueron:  la  competencia con los 
compañeros del grupo y la personalidad y carácter del 

profesor.  La Tabla 2 muestra  la distribución de estu-
diantes según presencia de síntomas o reacciones a los 
estímulos estresores.

Tabla 2. Distribución de estudiantes, según «Presencia de síntomas o reacciones a los estímulos estresores» (n=219).

Ítems Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre

Trastornos en el 
sueño

36 (16.44%) 39 (17.81%) 74 (33.79%) 44 (20.09%) 26 (11.87%)

Fatiga crónica 
(cansancio 
permanente)

35 (15.98%) 47 (21.46) 45 (20.55%) 63 (28.77%) 29 (13.24%)

Dolores de cabeza 
o migrañas

21 (9.6%) 45 (20.55%) 59 (26.94%) 61 (27.85%) 33 (15.06%)

Problemas de 
digestión, dolor 
abdominal o 
diarrea

72 (32.88%) 56 (25.57%) 52 (23.74%) 29 (13.24%) 10 (4.57%)

Rascarse, 
morderse las uñas, 
frotarse, etc.

84 (38.37%) 37 (16.89%) 43 (19.63%) 26 (11.87%) 29 (13.24%)

Somnolencia o 
mayor necesidad 
de dormir

32 (14.62%) 38 (17.35%) 50 (22.83%) 49 (22.37%) 50 (22.83%)

Inquietud 
(incapacidad de 
relajarse y estar 
tranquilo)

28 (12.78%) 46 (21%) 74 (33.79%) 45 (20.56%) 26 (11.87%)

Sentimientos de 
depresión y 
tristeza (decaído)

51 (23.29%) 50 (22.83%) 61 (27.86%) 37 (16.89%) 20 (9.13%)

 

En cuanto a los síntomas que se presentaron de forma 
más frecuentes fueron: somnolencia y mayor necesidad 
de dormir, dolores de cabeza o migrañas y fatiga crónica. 
Los  síntomas  o  reacciones  a  los  estímulos  estresores 

mayormente presentados fueron la ansiedad, angustia o 
desesperación.  La Tabla  3  muestra  la  distribución de 
estudiantes según utilización de estrategias de afronta-
miento.

Tabla 3. Distribución de estudiantes, según «Utilización de estrategias de afrontamiento» (n=219).

Ítems Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre

Habilidad asertiva 
(defender nuestras 
preferencias, ideas 
o sentimientos sin 
dañar a otros)

15 (6.85%) 23 (10.5%) 61 (27.85%) 54 (24.66%) 66 (30.14%)

Elaboración de un 
plan y ejecución 
de sus tareas

11 (5.02%) 32 (14.62%) 67 (30.59%) 55 (25.11%) 54 (24.66%)

Elogios a sí mismo 37 (13.70%) 56 (25.57%) 43 (19.63%) 32 (14.61%) 51 (23.29%)

La religiosidad 
(oraciones o 

30 (13.70%) 50 (22.83%) 54 (24.66%) 45 (20.55%) 40 (18.26%)
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Ítems Nunca Rara vez Algunas veces Casi siempre Siempre

asistencia a misa)

Búsqueda de 
información sobre 
la situación

15 (6.85%) 35 (15.98%) 70 (31.96%) 48 (21.92%) 51 (23.29%)

Ventilación y 
confidencias 
(verbalización de 
la situación que 
preocupa)

32 (14.61%) 51 (23.29%) 79 (36.07%) 34 (15.53%) 23 (10.5%)

 

Las  estrategias  de  afrontamiento  más  frecuentemente 
utilizadas por los estudiantes fueron la habilidad asertiva, 
elaboración de un plan y ejecución de tareas, elogios a sí 
mismo y búsqueda de información sobre la situación. El 

64% de los estudiantes presentó un nivel de estrés aca-
démico medio, el 27% un nivel bajo y el 9% un nivel 
alto. La Tabla 4 muestra el nivel de estrés académico 
según características sociodemográficas.

Tabla 4. Nivel de estrés académico según características sociodemográficas (n=219).

Variables 
sociodemográfica
s

Estrés bajo Estrés medio Estrés alto Total Valor P

Sexo

    Masculino 17 (41.46%) 22 (53.66%) 2 (4.88%) 41 (100%) 0.058

    Femenino 42 (23,60%) 119 (66,85%) 17 (9,55%) 178 (100%)

Edad

    18 a 20 años 3 (16.67%) 13 (72.22%) 2 (11.11%) 18 (100%) 0.018

    21 a 30 años 42 (23.86%) 118 (67.05%) 16 (9.09%) 176 (100%)

    31 a 40 años 11 (64.71%) 5 (29.41%) 1 (5.88%) 17 (100%)

    41 a 50 años 3 (37.5%) 5 (62.50%) 0 8 (100%)

Sedes

    Itauguá 26 (23.64%) 72 (65.45%) 12 (10.91%) 110 (100%) 0.598

    Asunción 15 (25.42%) 40 (67.80%) 4 (6.78%) 59 (100%)

    Ciudad del Este 8 (30.77%) 16 (61.54%) 2 (7.69%) 26 (100%)

    P. J. Caballero 10 (41.67%) 13 (54.17%) 1 (4.17%) 24 (100%)

 

El nivel de estrés académico predominante en ambos 
sexos fue el nivel medio. La asociación no fue estadísti-
camente significativa. En el nivel de estrés académico 
según rango etario, en las edades de entre: 18 a 20 años, 
21 a 30 años y 41 a 50 años, predominó el nivel de estrés 
medio y en el rango comprendido entre 31 a 40 años 
predominó el nivel bajo. La asociación entre las varia-
bles edad y nivel de estrés académico resultó estadísti-
camente significativa.

En cuanto al nivel de estrés académico según sedes, en 
todas las sedes predominó el nivel medio, la asociación 
no fue estadísticamente significativa.

DISCUSIÓN

Todo inicio de una nueva actividad genera un tipo de 
estrés que provoca un conjunto de respuestas del orga-
nismo para adaptarse a las presiones del entorno, es de-
cir, a los nuevos desafíos. Es el caso de los estudiantes 
de Enfermería, quienes habitualmente se enfrentan a es-
tas situaciones ante la proximidad de una nueva expe-
riencia, el contacto con pacientes en los hospitales du-
rante la práctica clínica.

Las edades de los estudiantes estuvieron comprendidas 
entre 18 a 50 años, el 80% (176) entre 21 y 30 años, el 
81 % (178) de sexo femenino. Esta investigación coin-
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cide con los resultados de Silva-Ramos, López-Cocotle; 
y Meza-Zamora, en que también mayoritariamente son 
del sexo femenino, esto se debe a que la profesión de 
enfermería  es  eminentemente  femenina,  sin  embargo, 
año tras año se viene incrementando en la profesión de 
enfermería los del sexo masculino (23).

En la dimensión «Presencia de síntomas o reacciones a 
los  estímulos  estresores»,  los  que  se  presentaron con 
mayor frecuencia fueron: somnolencia y mayor necesi-
dad de dormir, dolores de cabeza o migrañas y fatiga 
crónica. Estos resultados coinciden con la investigación 
de Mónica Jerez-Mendoza1,a y Carolina Oyarzo-Barría, 
en cuanto a la somnolencia o mayor necesidad de dormir 
(86,3%), los problemas de concentración (77,4%) y la 
inquietud  (incapacidad  de  relajarse  y  estar  tranquilo) 
(76,1%) (24). Estas reacciones pueden entenderse como 
evadir de la realidad que les resulta altamente angus-
tiante.

Las  estrategias  de  afrontamiento  más  frecuentemente 
utilizadas por los estudiantes fueron la habilidad asertiva, 
elaboración de un plan y ejecución de tareas, elogios a sí 
mismo y búsqueda de información sobre la situación. De 
igual  modo  también  coincide  con  las  estrategias  de 
afrontamiento utilizadas por los estudiantes, en el trabajo 
anterior, siendo las más empleadas habilidad asertiva y 
ejecución de un plan de estudios (24). Sin embargo, el 
estudio  realizado  por  Portillo  López,  difiere  de  este 
resultado por la religiosidad utilizada como medida de 
afrontamiento (25,29).

El 64% (141) de los estudiantes presentaron un nivel de 
estrés académico medio,  el  9% (19) registró un nivel 
alto, de igual modo coincide en el nivel de estrés con el 
trabajo citado anteriormente (23).

En el nivel de estrés académico según rango etario, en 
las edades de entre: 18 a 20 años, 21 a 30 años y 41 a 50 
años, predominó el nivel de estrés medio y en el rango 
comprendido entre 31 a 40 años predominó el nivel bajo. 
La asociación entre las variables edad y nivel de estrés 
académico resultó estadísticamente significativa. Estos 
resultados coinciden plenamente con los resultados de 
Restrepo, Sánchez y Castañeda Quirama (26).

Se puede señalar que esta asociación entre nivel de estrés 
y  edad  puede  afectar  la  capacidad  intelectual  y  el 
desempeño académico de los estudiantes, que en muchos 
casos se convierte en fracaso y deserción, incluso afectar 
su proyecto de vida considerando la edad de los estu-
diantes (26,30).

Casi la totalidad de los estudiantes refirió haber pasado 
por momentos de preocupación o nerviosismo durante el 
semestre.

El nivel de estrés académico registrado en la mayoría de 
los estudiantes fue medio. Las respuestas que se dieron 
con mayor frecuencia en las tres dimensiones evaluadas, 
fueron: Estímulos estresores: participación en clase, las 
evaluaciones de los profesores y el tipo de trabajo que 
piden los profesores. Presencia de síntomas o reacciones 
a los estímulos estresores: somnolencia y mayor necesi-
dad de dormir, dolores de cabeza o migrañas y fatiga 
crónica, ansiedad, angustia o desesperación. Respecto a 
las estrategias de afrontamiento: habilidad asertiva, ela-
boración de un plan y ejecución de tareas, elogios a sí 
mismo y búsqueda de información sobre la situación.

En la relación entre el estrés académico y las caracterís-
ticas sociodemográficas, se registró asociación estadís-
ticamente significativa con la variable edad. Se concluye 
que existe relación entre estrés académico y el inicio de 
prácticas de enfermería en estudiantes de sedes biomé-
dica y comunitarias de la universidad del Norte.
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