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RESUMEN

Los objetivos fueron determinar los niveles de corti-
sol salival, estrés académico y caracteristicas socio-
demograficas en los estudiantes de segundo afio de
medicina de la Universidad Privada Antenor Orrego
en el semestre 2012 - 1. Estudio descriptivo, compa-
rativo, prospectivo en linea con dos grupos indepen-
dientes. Se analizaron 233 muestras de saliva, 131 del
turno manana y 102 de la tarde. Se aplicaron 308 en-
cuestas utilizando la escala de estrés percibido. Exis-
te diferencia significativa entre niveles de cortisol
salival segtin turno de estudios en inicio (p=0.0000),
mitad (0.0037) y final del semestre (p = 0.0157). Se
encontré diferencias significativas al comparar ni-
veles de estrés segin turno de estudios al inicio del
semestre con puntuaciones de 34.48 turno mafiana y
32.36 turno tarde (p = 0.0020). La correlacién entre
los niveles de estrés académico y cortisol salival al
inicio, mitad y final de ciclo segtin turnos de estudio
es muy baja. Las caracteristicas socio demograficas
predominantes son: género femenino, edad 19 afios,
nivel socioeconémico alto y lugar de procedencia La
Libertad. Los niveles cortisol salival y estrés acadé-
mico son mayores al inicio del semestre académico.

Palabras Clave: Cortisol, estudiantes de medicina, estrés

" Médico cirujano. Maestra en Salud Publica con Mencién en Planificacion y Ges-
tion. Maestra en Ciencias con mencion en Fisiologia y Biofisica. Doctora en Pla-
nificacion y Gestion. Docente de la Universidad Privada Antenor Orrego de Trujillo
— Perti. Miembro de la Sociedad Americana de Fisiologia (Ifernandezr@upao.edu.
pe).

2 Médico Internista. Maestro en Salud Pablica con Mencion en Planificacion y Ges-
tion. Docente de la Universidad Privada Antenor Orrego de Trujillo - Perd. Miembro
de la Sociedad Americana de Medicina Interna.

3 Quimico farmacéutico. Doctor en Ciencias Biomédicas. Docente de la Universidad
Nacional de Trujillo. Miembro de la Sociedad Americana de Fisiologia.

Pueblo Cont. 24 (1) 2013 | 219



Lissett Fernandez-Rodriguez, Victor Bardales-Zuta, Julio Hilario-Vargas

220 |

Pueblo Cont. 24 (1) 2013

ABSTRACT

The objectives of this research were to determine levels of sali-
vary cortisol, academic stress and sociodemographic characte-
ristics of second year medical students of Antenor Orrego Pri-
vate University 2012 - I. Descriptive, comparative, prospective
study in line with two independent groups study. To analyze
233 samples of saliva, 131 in the morning and 102 in the af-
ternoon. 308 surveys were applied using the Perceived Stress
Scale. There is significant difference between salivary cortisol
levels by turn: start (p = 0.0000), half (0.0037) and the end of
the semester (p = 0.0157). To find significant differences when
comparing stress levels by turn, at the beginning of the semester
with scores of 34.48 in the morning and 32.36 in the afternoon (p
= 0.0020). The correlation between the levels of academic stress
and salivary cortisol at the start, middle and end of semester is
very low. Predominant socio demographic characteristics inclu-
de female gender, age 19 years, high socioeconomic status and
place of origin: La Libertad. Salivary cortisol levels and acade-
mic stress are higher at the beginning of the semester.
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INTRODUCCION

El estrés se refiere a los diferentes tipos de pre-
siones y demandas que se encuentran en un am-
biente particular. Algunos investigadores definen
el término como la respuesta individual a esas pre-
siones y demandas. Estas respuestas individuales
son moduladas por una valoracién cognitiva. Las
personas evaltian las demandas que les impone
una situacién y, luego, evaldan los recursos para
responder a esas demandas. Si las demandas han
sido evaluadas como superiores a los recursos
percibidos, la amenaza percibida se evalta y es
considerada como la respuesta al estrés’.

El estrés se ha asociado con respuestas subjeti-
vas y fisioldgicas. Subjetivamente, la ansiedad es
una de las principales manifestaciones emociona-
les inducida por situaciones de estrés; y, fisiologi-
camente, las respuestas al estrés son causados por
la estimulacion del eje hipotalamo - hipdfisis - su-
prarrenal (HPA), lo que resulta en la liberacién
de cortisol. Estas respuestas al estrés subjetivo y
fisiol6gico se han asociado con alteraciones signi-
ficativas en memoria, atencion, toma de decisiones
y rendimiento 2.

Existen dos tipos de estrés: agudo (eustrés) y
crénico (distrés). Si el estimulo es real pero dura
poco, se le denomina estrés agudo, que es el mas
comun, su duracién estd limitada en el tiempo y
es compuesto de un minimo, de un maximo y de
regreso a un minimo (los periodos breves de estrés
trastornan el funcionamiento del organismo; sin
embargo, los sintomas desaparecen cuando el epi-
sodio termina). El estrés agudo puede ser consi-
derado positivo, como una reaccién constructiva*.

Los mecanismos para pasar a un estado de
estrés cronico son muy complejos e intervienen
factores de tipo cognitivo y emocional, que corres-
ponden a la estructura biolégica y la personali-
dad del sujeto, asi como al contexto de la realidad
externa. Si el estimulo es real o imaginario, pero
perdura en el tiempo con més o menos intensidad,
se denomina estrés crénico; y es causado por si-
tuaciones diarias continuas y repetitivas, en los
que la persona no es capaz de reaccionar, es de-
cir, cuando el organismo se encuentra bajo presiéon
continua o en situacién de emergencia constante y
se agotan los recursos fisiolégicos y psicolégicos
de defensa del individuo, producen patologia®.

El estrés genera la desregulacion del HPA, a
través de complejos mecanismos fisiologicos den-
tro del sistema limbico; y este eje puede perder su
capacidad de autorregularse a través de la retroali-

mentacion negativa®. El “modelo alostasis” es una
teorfa que explica estos mecanismos y concibe al
estrés como un sistema que opera normalmente
en un estado de alostasis, que se define como “el
logro de la estabilidad a través del cambio”’. De
acuerdo con el modelo de alostasis, la exposicién
al estrés causa “desgaste” en la tensién del siste-
ma de forma acumulativa®. La exposicion al estrés
continuo, eventualmente, puede empujar al or-
ganismo a un estado de “sobrecarga alostatica”,
resultando en la desregulacién de los distintos
componentes del sistema’.

La exposicion prolongada a niveles anormales
de cortisol y a otras sustancias biolégicas produ-
cidas por el estrés, puede contribuir al desarro-
llo de enfermedades, corroborado con el modelo
de alostasis por la asociacion de la desregulacion
HPA con precipitacion o exacerbaciéon de enfer-
medades por el estrés, como el trastorno depresi-
vo mayor, trastorno de estrés postraumatico y la
fibromialgia . La desregulacién del eje HPA se
encuentra, a menudo, en los adultos que sufrie-
ron abuso sexual infantil, un indicador de que el
estrés puede tener una larga duracion e impacto
fisiolégico ™.

El estrés puede provocar directamente la
produccién de citoquinas proinflamatorias en la
ausencia de infeccién o lesién. Después de una
exposiciéon a estrés psicologico severo, varios
componentes del sistema inmune se estimulan y
en el cerebro se incrementan los niveles de cito-
cinas proinflamatorias, especialmente IL-1, IL-6,
TNF-a y PGE,. La produccion de estos compues-
tos en varias zonas del cerebro, incluyendo el hi-
pocampo, el hipotdlamo y el tronco cerebral, in-
ducen un aumento de entradas glutamatérgicas
y monoaminérgicas en microglias y astrocitos. El
exceso de produccion de altos niveles de citocinas
proinflamatorias puede producir efectos perjudi-
ciales directos sobre el funcionamiento neuronal
y en la proliferacién - diferenciaciéon de células
precursoras neurales (NPC) lo que resulta en una
neurogénesis suprimida'?>. Ademas, los niveles
altos de glucocorticoides mantienen al cerebro en
un estado de alerta y ansiedad, que puede llevar
a un inadecuado aprendizaje, procesamiento de
memoria y una toma de decisiones **.

El factor nuclear Kappa B (NF-kB) parece ser
la fuente principal de estrés inducido por el au-
mento de las citocinas proinflamatorias y de los
genes que controlan su expresion. El estrés puede
aumentar la expresion de genes proinflamatorios
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en las células mononucleares de sangre periférica
(CMSP) ™.

Si el estrés es crénico, produce altos niveles de
glucocorticoides causando un marcado cambio en
las reservas de energia hacia el centro del cuerpo
5, hipertension '¢, problemas cardiovasculares v,
sindrome metabdlico ** y supresién de la funciéon
reproductiva .

Los estudiantes de medicina de diferentes pai-
ses se han encontrado en situacién de riesgo de
estrés psicoldgico, trastornos mentales y disminu-
cién de satisfaccion de la vida **. Los desafios
que enfrentan los estudiantes incluyen la gestion
del entorno psicosocial y los problemas financie-
ros, acompafiados de presiones académicas **.
Las exigencias académicas y la calidad del am-
biente de estudio pueden variar en los diferentes
campos de la educacién y las diferentes universi-
dades y, por lo tanto, dar lugar a estilos de vida
estudiantil y efectos en la salud ..

La mayoria de los estudiantes de medicina de
las universidades en Mumbai (India *) y Karachi
(Pakistan **) percibi6 estrés en un momento u otro
durante su periodo de estudio. En Egipto y Arabia
se encontré una tasa de estrés en estudiantes de
medicina de 30,9% y 28,9% *. Ademas, se repor-
t6 una mayor prevalencia de estrés (57%) en estu-
diantes de medicina de la Universidad Rey Saud,
en Riad, (Arabia Saudita) * y una alta prevalencia
de trastornos emocionales en estudiantes de medi-
cina en una universidad privada de Malasia®.

Los estudiantes de medicina y premédicas, es-
pecialmente de II afio, estdn sometidos a un estrés
constante en las diferentes asignaturas de la malla
curricular; que produce una sobrecarga de trabajo.
Este estrés puede ser causa de un bajo desempefio
académico, abusos de sustancias como la cafeina
u otros psicofarmacos. Observando estos poten-
ciales problemas debido al estrés y como docen-
tes de educacién superior pretendimos establecer
si existe relacion directa en los niveles de cortisol
y estrés en los estudiantes; para proponer en
el futuro una adecuada gestién académica del
manejo del estrés en la escuela de Medicina de la
Universidad Privada Antenor Orrego.

Problema:

(Cuales son los niveles de cortisol salival de
los estudiantes de II aho de Medicina Humana de
la Universidad Privada Antenor Orrego en estrés
académico?
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Objetivo General:

* Determinar los niveles de cortisol salival de
los estudiantes de II ano de Medicina Huma-
na de la Universidad Privada Antenor Orrego
en estrés académico.

Objetivos Especificos:

e Conocer el nivel de cortisol salival en los estu-
diantes de II afio de Medicina.

e Determinar el nivel de estrés académico en los
estudiantes de II afio de Medicina.

e Evaluar si existe relacion entre los niveles de
cortisol salival y estrés académico en los estu-
diantes de II afio de Medicina.

* Determinar las caracteristicas sociodemogra-
ficas de los estudiantes de II afio de Medicina
seglun edad, sexo, nivel socioeconémico y lu-
gar de procedencia.

MATERIALES Y METODOS

Para el desarrollo del presente trabajo de in-
vestigacion se solicité el permiso correspondiente
al decano y director de la Facultad y Escuela de
Medicina Humana de la Universidad Privada An-
tenor Orrego. Los estudiantes de II afio, segiin
su plan de estudio, estuvieron matriculados en
Morfofisiologia Humana I, Inmunologia general y
Psicologia médica. El curso integrado de Morfofi-
siologia I presenta un alto creditaje y su contenido
incluye neuroendocrinologia, desde el punto de
vista anatémico, embriolégico, fisiolégico e histo-
l6gico por cada semana de estudio. El estudiante
realiza una revisién de temas durante 16 semanas
y se programan, adicionalmente, 2 semanas de
examenes parciales a la mitad y final del semestre
académico.

Se coordiné con los docentes de la asignatura
de Morfofisiologia Humana I para el seguimiento
de los estudiantes en sus horarios de clases duran-
te el semestre 2012 - I. Se selecciond a los estudian-
tes por el método aleatorio simple.

Una vez seleccionado el estudiante, uno de los
investigadores procedi6é a informar el objetivo de
estudio, los criterios de inclusién de la investiga-
cién y se solicité el consentimiento por escrito,
donde se detalla la toma de muestra de saliva al
inicio del semestre, una semana antes de los exa-
menes parciales de mitad y final del semestre 2012
- I durante los miércoles y jueves, en los horarios
de 8:00 - 10:00 y 18:00 - 20: 00 horas, en el labora-
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torio de Fisiologia de la Universidad Privada An-
tenor Orrego. De igual forma, se realiz6 el llenado
de la ficha de recolecciéon de datos y aplicacion
de la Escala de Estrés Percibido (EEP -14)¥ en los
mismos turnos de estudio.

De los 200 estudiantes de II afio de medicina
matriculados en la asignatura de Morfofisiologia
I en el semestre académico 2012 - I, de la Univer-
sidad Privada Antenor Orrego, se seleccionaron
45 estudiantes del turno mafianay 30 estudiantes
turno tarde, al inicio del semestre, los que a su
vez se encontraban matriculados en la asignatura
de Morfofisiologia I y con el respectivo consenti-
miento firmado por el estudiante o apoderado,
testigo e investigador. A la mitad y final del se-
mestre, en el estudio no cumplieron con el criterio
de inclusion dos estudiantes del turno mafiana
por lo que quedaron 43 participantes y se incre-
mento el nimero de muestras en el turno tarde
de 30 a 36 estudiantes.

Se excluyeron a los estudiantes que no acep-
taron participar en la investigaciéon o no presen-
taron su consentimiento informado firmado, no
matriculados en la asignatura de Morfofisiologia
I en el semestre 2012 - I, embarazadas o con enfer-
medad médica crénica, trastornos psiquiatricos
actuales o anteriores o uso de medicamentos con
efectos sobre el eje HPA (anticonceptivos orales
y esteroides); con habitos de tabaquismo o que
hayan ingerido alimentos 60 minutos antes (pro-
ductos lacteos, alimentos acidos o altos en aztcar)
o bebido alcohol, 12 horas antes de realizar el exa-
men, contaminacién con sangre durante el cepi-
llado dental, uso de enjuagues bucales o que ha-
yan realizado actividades psico-estimulantes®*.

Se utiliz6 la Escala de Estrés Percibido 14
(EEP-14)¥, el cual es una escala que consta de ca-
torce puntos que evaltian la percepcion de estrés
durante el dltimo mes. Cada pregunta tiene un
patrén de respuesta politémica de cinco opciones:
nunca, casi nunca, de vez en cuando, a menudo
y muy a menudo, que dan puntuaciones de cero
a cuatro. Sin embargo, los puntos 4, 5, 6, 7, 9, 10
y 13 tienen un patrén de puntuacién reverso de
cuatro a cero. Las puntuaciones oscilan entre 0 y
56. Una mayor puntuacion corresponde un ma-
yor nivel de estrés percibido; sin embargo, este
trabajo de investigacion clasific6 el estrés segtn
el puntaje obtenido: 0-14 sin estrés, 15-28 estrés
leve, 29-42 estrés moderado, 43-56 estrés intenso.
La EEP-14% mostr6 una consistencia interna en el
rango no deseable con un coeficiente de alfa de
Cronbach de 0.61.

La presente investigaciéon presenta un disefio
descriptivo en linea con dos grupos independien-
tes, comparativa, prospectiva.

Gl Xl Ol X] O2 Xl O3
GZ XZ Ol XZ OZ XZ O3

Donde:

G,: Grupo de estudiantes de medicina de II afio
que inician el semestre académico 2012 - I que
asisten en el turno mafiana.

: Grupo de estudiantes de medicina de II afio
que inician el semestre académico 2012 - I que
asisten en el turno tarde.

X.: Se tomaron muestras de cortisol salival turno
mafiana y se aplic6 encuesta EEP-14

X : Se tomaron muestras de cortisol salival turno
tarde y se aplico encuesta EEP-14

O.: Evaluacion de los resultados al inicio del se-
mestre 2012-1

O_: Evaluacién de los resultados en la mitad del
semestre 2012-1

0O.: Evaluaciéon de los resultados al final del se-
mestre 2012 -1

La recoleccion de los datos se realizé por el
equipo de investigacion de fisiologia de la Univer-
sidad Privada Antenor Orrego. Se usé la técnica
descrita por el kit de cortisol salival de Salime-
trics®.

e Las muestras fueron recolectadas en tubos
Eppendorf de 2 mL

* La estimulaciéon de la saliva se llevé a cabo
colocando una pajilla de plastico entre los la-
bios durante 30 segundos.

e Las muestras fueron almacenadas temporal-
mente en condiciones de refrigeraciéon de -
20°C por un méaximo de 30 dias y luego se
transportaron al laboratorio de Fisiologia de
la Facultad de Medicina de la Universidad
Nacional de Trujillo, para el analisis mediante
el método de ELISA.

La informacién se analiz6 e incorpor6 en una
base de datos para el procesamiento automatiza-
do. Se empled el software SPSS version 15 para
Windows. Para el andlisis se emplearon medidas
descriptivas: frecuencias relativas porcentuales,
promedios, desviacién estandar; y como técnicas
de andlisis se emple6: T Student para grupos in-
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dependientes. Los resultados fueron presentados
en cuadros simples y de doble entrada a nivel de
porcentajes o promedios.

El presente trabajo de investigacion se realizé
tomando en cuenta los principios éticos de la De-
claracion de Helsinki II ¥ y present6 el permiso
del Comité de Investigacion de la Escuela de pos-
grado de la Universidad Nacional de Trujillo.

RESULTADOS

Se analizaron 233 muestras de saliva para de-
terminar los niveles de cortisol salival y estrés
académico en estudiantes de Il afio de medicina
humana de la Universidad Privada Antenor Orre-
go, durante los meses de marzo a junio de 2012, de
los cuales 131 muestras procedieron de estudian-
tes del turno manana y 102 procedieron del turno
tarde.

En el Cuadros1 se observa que existe diferen-
cia significativa entre los niveles de cortisol salival
en los estudiantes de Il afio de medicina de la Uni-
versidad Privada Antenor Orrego, segtin turno de
estudios en el periodo lectivo académico 2012- I en
el inicio (p=0.0000), mitad (0.0037) y final de ciclo
(p = 0.0157).

En los Cuadros 2y 3 no se observan diferen-
cias significativas entre los niveles de cortisol sali-
val turno mafiana y turno tarde en los estudiantes
de II afio de medicina humana de la Universidad
Privada Antenor Orrego. No existe ninguna varia-
cion de estos niveles entre los momentos del perio-
do lectivo académico 2012- I, tal como lo confirma
la prueba estadistica T de Student con un valor de
p mayor que 0.05.

En el Cuadro 4, se comparan los niveles de es-
trés académico de los estudiantes de Il afio de Me-
dicina Humana de la Universidad Privada Ante-
nor Orrego segin Turno de Estudios en el Periodo
Lectivo Académico 2012 - I se encontr¢ diferencias
significativas en el inicio del semestre con puntua-
ciones de 34.48 turno mafnana y 32.36 turno tarde
(p = 0.0020). Con respecto a la mitad y final de ci-
clo no se observaron diferencias significativas, tal
como lo confirma la prueba estadistica T de Stu-
dent, con valor de p mayor que 0.05.

En los Cuadros 5 y 6 se observa que no existen
diferencias significativas al comparar los niveles
de estrés académico de los estudiantes de II afio
de Medicina Humana de la Universidad Privada
Antenor Orrego, segiin momento en el periodo
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lectivo académico turno mafiana y tarde, tal como
lo confirma la prueba estadistica T de Student con
un valor de p mayor que 0.05.

En las Figuras 1,2 y 3 se observa que la correla-
cién entre los niveles de estrés académico y corti-
sol salival en los estudiantes de medicina de II afio
turno mafiana en el semestre académico 2012 - I
al inicio, mitad y final de ciclo es muy baja, y per-
mite corroborar la escasa relacion que se da entre
ambas variables. Esto es confirmado por la prueba
estadistica con valor de p mayor que 0.05.

En las Figuras 4,5 y 6, la correlacién entre es-
trés académico y cortisol salival en los estudiantes
de II afio de medicina turno tarde, en el semestre
académico 2012-1, al inicio, mitad y final de ciclo
es muy baja con un valor de p mayor de 0.05.

En la Cuadro 7, se presentan las caracteristicas
sociodemogréficas de los estudiantes de II afio de
medicina segtin edad, sexo, nivel socioeconémico
y lugar de procedencia. No se encontré diferencias
significativas. La edad promedio en el turno ma-
fiana es de 19.459 afios y de 19.428 turno tarde; el
sexo que predomina es el femenino (67% y 55 %),
el nivel socioeconémico es alto (55% y 63%) y el lu-
gar de procedencia, en su mayoria, es de la region
La Libertad (72% y 68%).

En la Cuadro 8, se presentan las caracteristicas
sociodemogréficas de los estudiantes de II afio de
medicina segtin edad y niveles de cortisol salival,
observandose un incremento a los 19 y 24 afios
turno mafana y 17 y 24 afios turno tarde.

En la Cuadro 9, se presentan las caracteristi-
cas sociodemograficas de los estudiantes de II afio
de medicina con respecto a los niveles de cortisol
segln sexo. Se encontrd niveles mas altos de corti-
sol salival en varones turno mafiana y en mujeres
turno tarde.

En la Cuadro 10, se presentan las caracteristi-
cas sociodemogréficas de los estudiantes de II afio
de medicina, con respecto a los niveles de cortisol
seglin nivel socioeconémico y se observé que los
niveles de cortisol salival son maés altos en los ni-
veles socioeconémicos bajos turno manana y me-
dio turno tarde.

En la Cuadro 11, se presentan las caracteristi-
cas sociodemogréficas de los estudiantes de II afio
de medicina con respecto a los niveles de cortisol
segtn lugar de procedencia se observé niveles de
cortisol mas altos es los estudiantes procedentes
de Piura, Sullana, Cajamarca, Caraz, turno mafa-
na, y Laredo, en el turno tarde.
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Cuadro 1. Comparacion de los niveles de cortisol salival de los estudiantes de Il afio de Medicina Humana de la Universidad Privada
Antenor Orrego, segun turno de estudios en el periodo lectivo académico 2012- |

, , Media
Momento Periodo Lectivo Turno n Desv. Est. T gl P
ug/DI

Marfana 45 0.362 0.230 4.551 73 0.0000
INICIO DE CICLO

Tarde 30 0.147 0.144

Manana 43 0.270 0.490 3.039 53 0.0037
MITAD DE CICLO

Tarde 36 0.028 0.167

Mafiana 43 0.314 0.474 2.495 o4 0.0157
FINAL DE CICLD

Tarde 36 0122 0.164

Fuente: Hoja de recoleccion de datos

Cuadro 2. Comparacion de los niveles de cortisol salival turno manana de los estudiantes de Il afio de Medicina Humana de la Univer-
sidad Privada Antenor Orrego, segln momento en el periodo lectivo académico 2012 - |

Media
Momento Periodo Lectivo n Desv. Est.  t g p
ug/dL
oar 1 Inicio 33 0.35955  0.23786 04179 32 067878
Mitad 33 0.38570  0.31724
bar Inicio 33 0.35955  0.23786 -0.0844 32 0.93325
! Final 33 036682  0.5211
oar 3 Mitad 43 0.37872  0.30620 05797 42 0.56525
) Final 43 0.33058  0.46434

Fuente: Hoja de recoleccion de datos
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Cuadro 3. Comparacion de los niveles de cortisol salival turno tarde de los estudiantes de Il ano de Medicina Humana de la Universidad
Privada Antenor Orrego, segiin momento en el periodo lectivo académico 2012- |

Media
Momento Periodo Lectivo n Desv. Est. T gl p
ug/dL
B 4 Inicio 17 0.1619 01237 0.149 16 0.8833
ar
Mitad 17 0.1562 0.1411
Inicio i7 0.1619 0.1237 0.0783 16 0.9386
Par 2
Final 17 0.1582 0.1880
bar Mitad 36 0.1351 0.1336 -0.4762 35 0.6369
ar
Final 36 0.1491 0.1493

Fuente: Hoja de recoleccion de datos

Cuadro 4. Comparacion de los niveles de estrés académico de los estudiantes de Il afo de Medicina Humana de la Universidad Privada
Antenor Orrego, segun turno de estudios en el periodo lectivo académico 2012- |

Estrés Académico Turno n Media Desv. Est. t gl p

Mariana G0 34.48 3.61 3.170 114 0.0020
Inicio de Ciclo

Tarde 56 32.36 .61

Mariana 53 33.81 417 1.237 9 0.2193
Mitad del Ciclo

Tarde 40 3273 422

Manana 51 34.22 3.48 1.583 97 0.1166
Final del Ciclo

Tarde 48 33.04 3.80

Fuente: Hoja de recoleccion de datos
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Cuadro 5. Comparacion de los niveles de estrés académico turno mafnana de los estudiantes de Il aio de Medicina Humana de la
Universidad Privada Antenor Orrego segiin momento en el periodo lectivo académico 2012- |

Momento Periodo Lectivo n Media Desv. Est. T gl p
Inicio de Ciclo 52 34.33 3.81 0.973 =1 0.335
Par 1
Mitad del Ciclo 52 33.77 4.20
ar 3 Inicio de Ciclo 51 34.49 3.7 0.484 50 0.630
ar
Final del Ciclo 51 34.22 3.48
bar 3 Mitad del Ciclo 47 33.79 4.25 -0.710 46 0.481
ar
Final del Ciclo 47 34.28 3.34

Fuente: Hoja de recoleccion de datos

Cuadro 6. Comparacion de los niveles de estrés académico turno tarde de los estudiantes de Il aio de Medicina Humana de la Univer-
sidad Privada Antenor Orrego, segun momento en el periodo lectivo académico 2012- |

Momento Periodo Lectivo n Media Desv. Est. gl p

o 1 Inicio de Ciclo K 32.46 3.64 -0.035 36 0973
ar

Mitad del Ciclo a7 32.49 4.27

Inicio de Ciclo 4 32.29 3.39 -1.193 40 0.240
Par 2

Final del Ciclo 41 337 3.88

Mitad del Ciclo 34 32.29 3.69 -1.283 33 0.209
Par3

Final del Ciclo 34 3315 3.58

Fuente: Hoja de recoleccion de datos
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Figura 1. Analisis de correlacion entre los niveles de estrés académico y cortisol salival en los estudiantes de Il ano de medicina al inicio . - . . , - . . . , L
del ciclo académico turno mafiana 2012- | Figura 3. Analisis de correlacion entre los niveles de estrés académico y cortisol salival en los estudiantes de Il ano de medicina final

del ciclo académico turno manana 2012 - |
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Figura 6. Andlisis de correlacion entre los niveles de estrés académico y cortisol salival en los estudiantes de Il afio de medicina al final

230 |

Figura 5. Andlisis de correlacion entre los niveles de estrés académico y cortisol salival en los estudiantes de Il ano de medicina a la
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Cuadro 7. Caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes de Il afio de medicina humana de la Universidad Privada Antenor

Orrego en el periodo lectivo 2012 - |
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Caracteristicas Esfudiantes de medicina
Valor p
Socio demograficas Manana Tarde
t=0.053
Edad (afos) 19.428 + 1.93
19.459 + 4,080 p = 0.958
Sexo 61 65
Masculing 20 (33%) 29 (45%) X =1.853
Femenino 41 (67%) 36 (55%) p= 0.1735
Nivel Socioeconomico 55 56
Baio 4 (7%) 3 (5%) Xt =0.749
Medio 21 (38%) 18 (32%) p= 06875
Alto 30 (55%) 35 (63%)
58 59
Lugar de Procedencia
42 (72%) 40 (68%) X2 = 0.297
La Libertad
16 (28%) 19 (32%) p = 0.5855
(Otras Regiones

T T T T T
ADD aoa T Ao &S00

FRA MUESTRA FINAL DE CICLO

Correlacion de Pearson - 0.0147, p = 0.9333, n = 35
Fuente: hoja de recoleccion de datos

Fuente: Hoja de recoleccion de datos
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Cuadro 9. Niveles promedio de cortisol salival de los estudiantes de Il afio de Medicina Humana de la Universidad Privada
Antenor Orrego, segun sexo 2012- |

Cuadro 8. Niveles promedio de cortisol salival de los estudiantes de Il afio de Medicina Humana de la

Universidad Privada Antenor Orrego Segun edad 2012- | Media
Turno Sexo n Desv. Est.
ug/dL
Edad Media
Turno n Desv. Est. Mujer 41 0.299 0.177
(afos) {ug/dL) Manana
T ; 577 Hombre 20 0.455 0.272
Tarde
18 23 0.356 0.190 Hombre 29 0.138 0.164
19 14 0.420 0.299
Fuente: Hoja de recoleccion de datos
Manana 20 6 0.263 0.057
21 4 0307 0.185
23 2 0.100
24 9 0.530 Cuadro 10. Niveles promedio de cortisol salival de los estudiantes de Il afio de Medicina Humana de la Universidad
Privada Antenor Orrego, segun categorizacion 2012- |
27 1 0.490
17 6 0.380 Media
Turno Categorizacion UPAD n Desv. Est.
18 15 0.132 0.124 ug/dL
19 19 0.142 0.140
No Especifica 5 0.348 0.450
Tard 20 1" 0.113 076
e o Bajo 4 0513 0.356
Mariana
.07 .
2! 7 L L Medio 21 0.365 0.179
24 1 0.590
Alto 3 0.343 0.167
% 2 0-100 No Especifica 7 0.05
U - Bajo 3 0.09
Fuente: Hoja de recoleccion de datos Tarde
Medio 18 0.203 0.181
Alto a7 0.119 0.115

Fuente: Hoja de recoleccion de datos
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Cuadro 11. Niveles promedio de cortisol salival de los estudiantes de Il afio de medicina humana de la
Universidad Privada Antenor Orrego, segun lugar de procedencia 2012 - |

Media
Turno Regitn Lugar de Procedencia n Desv. Esl.
(ug/dL)
Calamarca Cajamarca 5 0.4125 032776
Tumbes Tumbes 1 0.19
Piura Piura 1 0.53
Huancabamba 1 1.15
Sullana 2 0.44
Lambayeque Chiclayo 2 0.4 0.1697
Ancash Chimbote 2 0.28 0.15556
Mariana
Caraz 1 0.83
San Martin Tarapoto 1 0.29
La Libertad Trujiilo 38 0:3207 0.1889
Huanchato 1 0.19
San Pedro de Lioc 1 0.26
Huamachuco 1 0.31
Tayabamba 1 0.41
- No especifica 2 0.59
Cajamarca Cajamarca 4 0,025 0.0354
Bambamarca 1 0.14
Jagn 1 0.18
Piura Piura 4 012 0.16647
Lima Lima 3 .08
Tarde
Huaraz Huaraz 2 016
Junin La Merced -Chanchamayo 1 0,06
Puno Punao 1 0.08
La Libertad Trujifio 38 0139375 013587
Guadalupe 1 0.19
Laredo 1 0.28

Fuente: Hoja de recoleccion de datos
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DISCUSION

La educacion médica se asocia con alto estrés*
y muchos estudios previos lo muestran como
cualquier amenaza al complejo equilibrio dina-
mico que presenta un estado de homeostasis®; e
incluso describen al estrés agudo con tres tipos de
respuesta (conductual, autonémica y neuroendo-
crina) y al estrés crénico como la acumulacién de
episodios de baja magnitud reiterados a lo largo
del tiempo*; por lo que se decidié realizar el pre-
sente trabajo de investigacion con la finalidad de
saber si el estudiante de medicina de la Universi-
dad Privada Antenor Orrego es sometido a estrés
y silo estuviera a cudl tipo de estrés*”

Con respecto a los turnos de estudio de los es-
tudiantes de medicina, se observé que los niveles
de cortisol variaron significativamente debido a
su ritmo circadiano, encontrandose los niveles de
cortisol altos por la mafiana y bajos por la tarde
#50, Sin embargo, es necesario ampliar nuestro es-
tudio para dosar niveles de cortisol en estudiantes
diurnos y nocturnos durante un dia con la finali-
dad de corroborar un estudio que sefiala que los
niveles de cortisol en adultos nocturnos presentan
inferior excitacion por la mafiana y un retraso en
su pico matutino de cortisol salival en relacién
con los adultos diurnos. Incluso se sefiala que los
adultos nocturnos se sienten menos descansados
al despertar, a pesar de haber dormido el mismo
ndmero de horas que el otro grupo®. Con lo repor-
tado anteriormente, es importante elegir adecua-
damente los turnos de estudio porque la capaci-
dad mental y los niveles de energia son mas altos
durante las horas diurnas que las horas nocturnas,
conociendo el ritmo circadiano del cortisol**

Los niveles de cortisol se ven afectados por el
estrés excesivo y existen tres fases en el sindrome
general de adaptacién frente al estrés **** lo cual
se ha reflejado en nuestros resultados al inicio del
semestre, donde los niveles de cortisol salival y
estrés académico® se ven incrementados, por ge-
nerarse la reaccién de alarma, lo que indica un es-
trés agudo debido a las caracteristicas propias de
la asignatura de Morfofisiologia Humana I, en la
que las evaluaciones son diarias y en cada area de
estudio. A la mitad del semestre, se observa un
descenso en los niveles de cortisol salival en los
estudiantes generado por la fase de adaptacion
al ritmo de estudio de la asignatura. Finalmente,
cuando se va a culminar el semestre, se observa
un ligero incremento respecto a la mitad del se-
mestre; sin embargo, los niveles son menores que
al inicio, lo que podria corresponder a la fase de

agotamiento del HPA en los estudiantes de medi-
cina®?*. Se debe tener en cuenta que los valores de
cortisol en un estrés crénico son bajos, a diferencia
de un estrés agudo®.

Otro hallazgo resaltante en nuestro estudio es
que los estudiantes de medicina de sexo femenino
presentaron niveles de cortisol salival mas bajos
comparados con los varones® debido a que los
estrogenos son un factor protector y antioxidan-
tes naturales frente al estrés. Hay que mencionar
que los niveles de cortisol pueden incrementarse
durante la ovulacién, presumiblemente, por los
niveles elevados de esteroides sexuales™ Algunos
investigadores han reportado que los hombres son
mas propensos a exhibir mayores niveles de cor-
tisol que las mujeres en situaciones de estrés, es-
pecialmente las relacionadas con tareas de logro™.
Lo expuesto anteriormente es totalmente distinto
por la tarde, donde se observa que los niveles de
cortisol salival son mas altos en las mujeres que en
los varones. No hay informacién disponible que
explique esta conducta del cortisol.

En nuestro estudio también se aplicé la escala
de estrés percibido para evaluar las experiencias
de los estudiantes a lo largo del semestre académi-
co, se encontré que los niveles de estrés se man-
tienen constantes en los estudiantes de medicina;
sin embargo, existen diferentes respuestas o estra-
tegias para afrontar el estrés y ello depende de las
experiencias de los estudiantes en el pasado, pre-
sente o hasta de los factores genéticos que presen-
te cada uno™’; por lo que, es necesario tomar en
cuenta, en futuros estudios, otros puntos impor-
tantes al medir el estrés como: saber si este se aso-
cia con el rendimiento académico; la personalidad;
motivacion académica; y estados de depresion® 2

El presente estudio presenta algunas limita-
ciones, una de las cuales es que podria existir una
influencia de las caracteristicas sociodemogréficas
en los niveles de cortisol salival; por lo que se debe
ampliar los estudios relacionados con el sexo, ni-
vel socioeconémico y lugar de procedencia de los
estudiantes de medicina. Se ha observado que
los estudiantes de medicina que se incluyeron en
nuestro estudio procedente de otras regiones pre-
sentan niveles mas altos de cortisol; sin embargo,
es necesario ampliar mas estudios para evaluar
este parametro.

Finalmente, se considera que los niveles de cor-
tisol y estrés académico se incrementaron en los
estudiantes de medicina al inicio del semestre aca-
démico, por lo que es importante tomar medidas
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preventivas en el manejo del estrés y evitar asi la
activacion crénica de la respuesta alostatica, que
implica un mayor riesgo de los estudiantes de me-
dicina a la obesidad abdominal y visceral®, insu-
linorresistencia, hipertension arterial® ateroescle-
rosis acelerada, dafio endotelial, alteraciones en
la fertilidad (amenorrea, oligomenorrea y ameno-
rrea)®y en el crecimiento.

CONCLUSIONES

1. Los niveles cortisol salival son mayores al
inicio de ciclo que a la mitad y final de ciclo
académico 2012-1.

2. Losniveles de estrés académico son mayo-
res a inicios de ciclo que a la mitad y final
de ciclo académico 2012-1.

3. No existe relacién entre los niveles de cor-
tisol salival y estrés académico en los estu-
diantes de II afio de Medicina.

4. Las caracteristicas sociodemograficas de
los estudiantes de II afio de Medicina se-
gun:

¢ Sexo: femenino
e Edad: 19
¢ Nivel socioeconémico: Alto

* Lugar de Procedencia: La Libertad
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