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RESUMEN

Objetivo: El objetivo del estudio fue determinar la efectividad del programa educativo “Alianza con el estrés”,
en el nivel de conocimientos, actitudes y practicas de estrategias para afrontar el estrés en los alumnos del primer
ano de Enfermeria, seccion A, de la Facultad de Ciencias de la Salud, de la Universidad Peruana Unidn, sede
Lima. Material y métodos: Es un estudio de corte longitudinal, de disefio preexperimental, con preprueba y
postprueba a un solo grupo. La muestra estuvo conformada por 27 estudiantes del primer aflo de Enfermeria,
quienes participaron de un programa educativo organizado en 15 sesiones tedricas y practicas durante cuatro
meses. Resultados: Los resultados obtenidos antes de aplicar el programa muestran que el 96.3% de los
estudiantes present6 un nivel de conocimientos bajo sobre estrategias para afrontar el estrés, el 92.6% presento
actitudes positivas y el 7.4%, actitudes negativas y en relacion a las practicas, el 85.2% presentd practicas
medianamente favorables y el 11.1%, practicas favorables. Después del programa, el 96.3% presentd un nivel
de conocimientos entre medio y alto, el 77.8% presento actitudes positivas, mientras que el 22.2%, actitudes
negativas; y en relacion con las practicas, se mantuvieron las medianamente favorables y las favorables se
incrementaron a 14.8%. El analisis con la prueba T para muestras relacionadas, considerando 0=0.01, reporta
para el nivel de conocimientos (t=10.987, p=0.000), para las actitudes (t=-2.408, p=0.023) y para las practicas
(t=0.581, p=0.566). Conclusiones: El programa educativo “Alianza con el estrés” fue efectivo en el nivel de
conocimiento sobre las estrategias para afrontar el estrés, a diferencia de las actitudes y practicas, donde no hubo
variaciones significativas.

Palabras Claves: Estrés, afrontamiento del estrés, practicas de afrontamiento del estrés, conocimiento, actitudes,
préacticas.

ABSTRACT

Objective: The objective of the study was to determine the effectiveness of the “Alliance to stress” educational
program, level of knowledge, attitudes and practices of strategies to cope with stress in the first year students of
nursing, section A, of the Faculty Health Sciences, Universidad Peruana Union, Lima headquarters. Methods: A
longitudinal study of cut, pre experimental design with pre-test and post-test to one group. The sample consisted
of 27 freshmen nursing, who participated in an educational program organized in 15 theoretical and practical
sessions for four months. Results: The results before applying the program show that 96.3% of students showed
a low level of knowledge on strategies for coping with stress, 92.6% had positive attitudes and negative attitudes
7.4%, and in relation to practices, 85.2% had moderately favorable practices and 11.1%, favorable practices.
After the program, 96.3% had a level of knowledge between medium and high, 77.8% had positive attitudes,
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while 22.2%, negative attitudes; and practices regarding the medium remained favorable and favorable increased
14.8%. The analysis by T test for related samples considering o = 0.01, reported for the level of knowledge (t =
10,987, p = 0.000), to attitudes (t = 2408, p = 0.023) and practices (t = 0.581, p = 0.566). Conclusions: “Alliance
with stress” educational program was effective in the level of knowledge on strategies for coping with stress,
unlike attitudes and practices where there were no significant variations.

Keywords: Stress, coping with stress, stress coping practices, knowledge, attitudes, practices.

INTRODUCCION

El estrés constituye una de las situaciones mas
arraigadas de la persona, se acrecienta mas por vivir
en un mundo globalizado de cambios continuos y
muy competitivos, donde los pensamientos estan
centrados en el trabajo, en el hogar, en los estudios,
en la economia y otras preocupaciones mas. Cuando
estas situaciones no son afrontadas eficazmente,
aparece el estrés en sus diferentes niveles.

Mansilla (2012) afirma que las consecuencias
del estrés laboral no solo perjudican al individuo,
sino también pueden producir un deterioro en el
ambito laboral, influyendo negativamente tanto en
las relaciones interpersonales como en el rendimiento
y la productividad, generando grandes pérdidas
monetarias. El estrés puede inducir a la enfermedad,
absentismo laboral, aumento de accidentes e incluso
a la incapacidad laboral, ocasionando problemas
considerables de planificacion, logistica y de personal
en una empresa.

En el campo estudiantil y universitario, donde
atn la ctapa de la adolescencia esta presente y
muchas veces con cierta inmadurez para encarar
los problemas, sumado al hecho de vivir rodeado de
jovenes por conocer, acumulo de trabajos académicos,
examenes etc., generan una serie de dificultades que
convergen en el estrés (Barraza 2008).

Martin (2007), al evaluar a 40 estudiantes de la
Universidad de Sevilla, en fechas cercanas a examenes
y en periodos sin examenes, encontrd que los niveles
de estrés aumentaban durante el periodo de examenes,
con repercusiones en la salud como: ansiedad,
consumo de cafeina o farmacos, alteraciones en el
suefo y en la ingesta de alimentos. En relacion al auto-
concepto académico, disminuy¢ drasticamente durante
la presencia del estresor. Asimismo, Martinez (2010)
afirma que los estudiantes tienen una mala percepcion
sobre su rendimiento académico, cuando estan en
alguna situacion estresante.

A pesar que el estrés académico es un problema de
salud muy comun entre los estudiantes universitarios,

las investigaciones, en este campo, son pocas y por la
gran necesidad que merece tratar este tema, se decidid
realizar el presente estudio, teniendo como objetivo
determinar la efectividad del programa educativo
“Alianza con el estrés” en el nivel de conocimientos,
actitudes y practicas de estrategias para afrontar en
estrés, en los alumnos del primer afio de Enfermeria,
seccion A, de la Facultad de Ciencias de la Salud,
2012.

Siendo la hipdtesis de investigacion: el programa
educativo “Alianza con el estrés” es efectivo en
la mejora del nivel de conocimiento, actitudes y
practicas de estrategias para afrontar el estrés, en los
alumnos del primer afio de Enfermeria seccion A, de
la Facultad de Ciencias de la Salud.

MATERIAL Y METODOS

Esta investigacion es de disefio preexperimental,
porque se aplico un programa educativo a un grupo
con las mismas caracteristicas a quienes se les aplicd
un pre y postest.

La muestra estuvo conformada por 27 estudiantes
del primer afio de Enfermeria, seccion A, de ambos
sexos, comprendidos entre los 16 a 20 afios de edad,
quienes procedian de diferentes lugares del pais. El
instrumento fue tomado de los estilos de afrontarlo
de Frydemberg & Levis (citado por Solis & Vidal,
2006, Canessa, 2002): “Resolver el problema” y
“Referencia hacia los otros”, siendo modificado por
la autora, de acuerdo a las caracteristicas del presente
estudio y validado por expertos en el area.

El instrumento estuvo conformado por diez
preguntas de conocimientos sobre el estrés, diez
preguntas sobre las actitudes frente al estrés y catorce
preguntas sobre practicas de estrategias para afrontar
el estrés. La recoleccion de los datos se realizo en dos
momentos: antes y después del programa. Los items
sobre las practicas al finalizar el programa fue llenado
por el familiar o tutor del estudiante.
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El contraste de hipdtesis se realizd a través de la
prueba t de Student para muestras relacionadas previa
comprobacion de los supuestos de normalidad.

Una vez obtenidos los datos en el pre y post test,
se utilizo el software estadistico SPSS, version 20,
para su respectivo analisis, el mismo que permitio
tabular y organizar los datos en tablas y graficos.

RESULTADOS

Tabla 1
Nivel de conocimientos sobre estrategias para afrontar el estrés de los alumnos del primer afio de enfermeria, antes y después
del programa “Alianza con el estrés”.

Antes Después
Nivel de conocimientos N % N %
Bajo 26 96.3 1 3.7
Medio 1 3.7 16 59.3
Alto 0 0.0 10 37.0
Total 27 100 27 100

En la tabla 1 se observa que antes de iniciar
el programa “Alianza con el estrés” el 96.3%,
de los estudiantes del primer afio de Enfermeria,
presentaron un nivel bajo de conocimientos sobre el
estrés y el 3.7%, un nivel medio. Luego de aplicado

Tabla 2

el programa, el 96.3% de los estudiantes obtuvo un
nivel de conocimientos entre medio y alto (59.3 % un
nivel medioy 37 % nivel alto) y el 3.7 % presentd
un nivel bajo.

Analisis de la Prueba T de Student para el nivel de conocimientos de los estudiantes del primer aiio de enfermeria sobre las
estrategias para afrontar el estrés antes y después del programa “Alianza con el estrés”.

95% intervalo de

Error ,
tip. de la confianza para la (-)
Media  Desviaciontip.  media Inferior Superior
Conocimientos 9.037 4274 823 7.346 10.728 10.987 26 .000

antes y después
del programa

En la tabla 2, se observa que el valor t=10.987 con
26 gl muestra que la diferencia de las puntuaciones
obtenidas para el nivel de conocimientos, antes y
después del programa, es significativa, con p=0,000 y

Tabla 3

un a=0.01. Es decir, el nivel de conocimientos de los
alumnos se increment6 significativamente, después
de haber participado en el programa “Alianza con el
estrés”, rechazandose asi la hipdtesis nula.

Actitudes de los alumnos del primer aiio de enfermeria hacia las estrategias para afrontar el estrés antes y después del

programa “Alianza con el estrés”, 2012.

Actitudes Antes Después :

Yo
Negativas 2 74 6 22.2
Positivas 25 92.6 21 77.8
Total 27 100 27 100
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La tabla 3 muestra que el 7.4%, de los estudiantes
del primer afio de enfermeria, presentd actitudes
negativas hacia el uso de estrategias para afrontar
el estrés antes del programa, y el 92.6% presentd

Tabla 4

actitudes positivas. Después de aplicado el programa,
las actitudes negativas se increment6 a 22.2%, y las
actitudes positivas disminuyeron a 77.8%.

Analisis de la Prueba T de Student para las actitudes de los estudiantes del primer afio de enfermeria hacia las estrategias
de manejo del estrés antes y después del programa “Alianza con el estrés”.

Desviacion Error tip. de
la media

Media tip.

95% nivel de
confianza para la (-)

Inferior Superior

Actitud antes -1.185 2.558 492
y después del

programa

-2.197 -173 -2.408 26  .023

La tabla 4 muestra el analisis de la prueba T para
muestras relacionadas en el rubro de actitudes, con
valor t negativa, p=0.023 contrastado con 0=0.01, lo

Tabla 5

que significa que el programa no fue efectivo en las
actitudes.

Practicas de estrategias para afrontar el estrés de los alumnos del primer aiio de enfermeria antes y después del programa

“Alianza con el estrés”.

Précticas Antes Después

N %
No favorables 1 0 0
Medianamente
favorables 23 23 85.2
Favorables 3 4 14.8
Total 27 27 100

Latabla 5 muestra que antes del programa “Alianza
con el estrés”, el 3.7% de los alumnos, del primer
aflo de Enfermeria, tenia practicas no favorables
para afrontar el estrés, el 85.2% tenia practicas
medianamente favorables y el 11.1%  practicas

Tabla 6

favorables. Después del programa, ningin alumno
present6 practicas no favorables, se mantuvieron las
practicas medianamente favorables en 85.2% y se
incrementaron a 14.8% las practicas favorables.

Analisis de la Prueba T de Student para el nivel de practicas de estrategias para afrontar el estrés antes y después del

programa “Alianza con el estrés”.

95% intervalo de confianza
para la diferencia

Desviacion  Error tip. de
Media tip. la media Inferior Superior
Practicas despuésy .481  4.309 .829 -1.223 2.186 581 26 .566
antes del P.

Al aplicar la T de Student, para las practicas, se
obtuvo un valor t=0,581 con un p=0.566 con 0=0.01.

Esto indica que no existen diferencias significativas

antes y después del programa, aceptando asi la
hipotesis nula. Lo que se puede resaltar es que si
existe diferencia porcentual positiva.
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DISCUSION

Los resultados obtenidos en la investigacion
sobre el nivel de conocimientos de estrategias para
afrontar el estrés de los estudiantes del primer afio
de Enfermeria durante el pretest, revelaron poca
informacion al iniciar sus estudios en la universidad,
pues la mayoria obtuvo un nivel de conocimientos
bajo, siendo el promedio general de 6.67. Sus
respuestas  mostraron  desconocimiento en los
siguientes aspectos: tipos de estrés, fases del estrés,
causas mas frecuentes del estrés y estrategias mas
adecuadas para afrontar el estrés.

Luego de aplicado el programa “Alianza con el
estrés”, el promedio del nivel de conocimientos se
elevo a 15.7, mejorando las respuestas en los rubros:
tipos de estrés, fases, causas y adecuado afrontamiento
del estrés.

Estos hallazgos, coinciden con los resultados
encontrados por Arpasi (2012), en un estudio realizado
en cuidadores del hospital San Isidro Labrador, quien
informé que después de aplicar un programa educativo
sobre prevencion de tlceras por presion, el 100% de
los cuidadores obtuvieron un nivel de conocimientos
entre muy bueno y excelente. Asimismo, Concha
(2008), en un estudio realizado con estudiantes del
6° grado de primaria y familiares a quienes aplicé el
programa “Come lo nuestro”, reportd un aumento en
el grado de conocimientos entre bueno y excelente.

Los resultados positivos obtenidos en el nivel
de conocimientos, en la presente investigacion,
probablemente se debe a las caracteristicas de la
muestra, pues estuvo conformada por jovenes cuyas
edades estaban comprendidas entre 16 y 20 afios, asi
como afirma Papalia, Wendkos & Duskin (2005),
quienes sefialan que la capacidad de aprendizaje en
los jovenes alcanza niveles importantes, permitiendo
adquirir con facilidad los conocimientos que se
les brinda, siendo esta una etapa propicia para la
inclusion de nuevos conceptos y técnicas. Asimismo,
Ortega & Franco (2010) manifiestan que el proceso
del aprendizaje se facilita durante esta etapa, debido
a la plasticidad sinaptica del cerebro o facilidad que
las neuronas tienen para incrementar su capacidad
constante de comunicacion entre ellas.

En relacion a las actitudes hacia las estrategias
de afrontar el estrés de los estudiantes, se encontrd
que después del programa “Alianza con el estrés”,
las actitudes negativas se incrementaron en un 14.8%
y las actitudes positivas disminuyeron en ese mismo
porcentaje. Este resultado difiere con lo encontrado
por Miranda (2011), en el estudio realizado en

estudiantes del 3¢ afio de Enfermeria en quienes
aplico el programa “Ejercicio es vida”, obteniendo
un 100% en actitudes positivas hacia la practica de
ejercicios antes y después del programa. Esto puede
explicarse por la diferencia en el nivel de estudios que
cursaban ambos grupos de estudiantes; el grupo con
actitudes positivas cursaba el tercer afio de su carrera,
por lo tanto, contaba con mayor conocimiento sobre
prevencion y promocion de la salud que es importante
para iniciar la actitud al cambio; sin embargo, el grupo
que participd, del presente estudio, estaba iniciando
su formacion profesional, por tanto, sus actitudes no
estaban bien fortalecidas.

Otro factor que puede haber influido en las actitudes
negativas, de los estudiantes, es la etapa de desarrollo
en la que se encontraban, pues correspondia a la etapa
final de la adolescencia ¢ inicios de la etapa adulta
joven, pues como mencionan Papalia et al. (2009),
las actitudes y la toma de decisiones, fundamentada
en una base neurologica cerebral en estas edades, son
inestables, pues existe subdesarrollo de los sistemas
corticales frontales, llegando a estar inmaduros hasta
el final de la adolescencia. Esta inmadurez produce
cambios en el intelecto, haciendo que por momentos
se muestren curiosos, inventivos y que, en otras
circunstancias, pueden mostrar conductas negativas
u oposicionistas.

Asimismo, la tercera parte de los estudiantes vivian
lejos de la familia, solos o con amigos, probablemente,
como menciona Bueno (2007), con dificultades en su
etapa de adaptacion como estudiantes universitarios,
problemas en su relacionamiento con los pares,
preocupaciones del hogar paternal, ansiedad por su
futuro, problemas académicos, muchos de ellos todavia
con incertidumbre, dificultad para tomar decisiones,
inseguridad, reflejandose en sus actitudes negativas.

La actividad académica, vivida por los estudiantes
de la muestra de estudio, puede considerarse como
otro factor que influyd en los resultados, pues como
menciona Gonzales et al. (2010), las actitudes
negativas de estudiantes se presentan en estados de
ansiedad y estrés elevados causados por examenes,
trabajos acumulados, complejidad en entender
algunas materias, conflictos entre compafieros, etc.

Enrelacion a las practicas, el grupo de estudiantes,
quienes mostraron practicas no favorables al inicio del
programa “Alianza con el estrés”, cambio a practicas
favorables al término del mismo y el otro grupo
que inicid con practicas medianamente favorables,
se mantuvo igual al finalizar el programa. Se puede
resaltar que ningun estudiante presentd practicas no
favorables, luego de aplicado el programa.
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El factor que puede haber influido para que
se mantuvieran las practicas en medianamente
favorables y no se incrementaran a practicas
favorables es la edad de los estudiantes, entre 17 y
20 afios, pues como mencionan Papalia (2005) y Du
Gas (2000), los jovenes constituyen el sector mas
sano de la poblacion, por lo tanto, suelen considerarse
indestructibles y tener capacidades fisicas ilimitadas.
A esta edad prevalece laidea de “no puede sucederme
ami”, yno le dan importancia al cuidado de su salud.
Es por este motivo que probablemente no hayan
tomado en cuenta la practica de lo aprendido durante
el programa.

Se puede concluir que el programa educativo
“Alianza con el estrés” fue efectivo en la mejora del
nivel de conocimientos sobre las estrategias para
afrontar el estrés, y no fue efectivo para las practicas
y actitudes hacia las estrategias para afrontar el estrés
debido a factores externos que no fueron controlados,

recomendandose tomarlos en cuenta en estudios
posteriores.
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correcciones u observaciones que sean pertinentes; luego el manuscrito es devuelto a los autores para que
realicen las correcciones o respondan a las observaciones realizadas. En el caso que los revisores emitan
opiniones contradictorias, se envia a un tercer revisor. Luego, el manuscrito es sometido a una revision de la
redaccidn y, finalmente, pasa a la diagramacion. La version diagramada, tal como serd publicada, se envia a
los autores para su correcciéon o aprobacion.

3. El manuscrito debe ser presentado mediante una carta dirigida al Editor Jefe de la Revista Cientifica de
Ciencias de la Salud, firmada por uno de los autores, solicitando la evaluacion para ser considerada su
publicacion. La carta debe incluir el titulo del trabajo, el nombre completo de los autores y tipo de trabajo.
Junto con la carta de presentacion, se debe entregar un original impreso y la version electronica se debe
enviar a la pagina web http://revistasinvestigacion.upeu.edu.pe/index.php?journal=rc_salud

4. Se debe adjuntar una declaracion jurada, firmada por todos los autores (DECLARACION JURADA Autores
Articulos), constando que el articulo presentado es propiedad intelectual de los autores y que no ha sido
publicado ni presentado para evaluacion en otra revista, cediendo los derechos de autor a la Revista Cientifica
de Ciencias de la Salud, una vez que el articulo sea publicado.

5. El articulo debe ser redactado en castellano, portugués o inglés, impreso en papel bond blanco de medida
ISOA4 (212x297 mm), en una sola cara, tipo de letra Times New Roman, tamafio de fuente 12 picas, a doble
espacio, con margenes de 25 mm. Cada parte del articulo debe empezar en pagina aparte, numeradas en
forma consecutiva. En el caso de citas textuales, el parrafo correspondiente, dentro del texto, se destacara
colocandolo entre comillas o escribiéndolo con letra italica. Las tablas, graficos y figuras, con su titulo
correspondiente, se colocan al final del texto en paginas aparte y no deben ser insertados en el texto.

6. ESQUEMAS DE PRESENTACION:
Investigaciones originales: Resumen; Abstract; Introduccion; Material y métodos; Resultados; Discusion;
Referencias bibliograficas; Tablas y figuras. La extension total del manuscrito, incluyendo las referencias
bibliograficas, no debe ser mayor de 14 paginas escritas en una sola cara sin incluir tablas, graficos ni figuras.
Se acepta como maximo de diez tablas y figuras; el nimero maximo de referencias bibliograficas es 40.

Comunicaciones cortas: Contienen las mismas partes que una investigacion original. La extension total del
manuscrito, incluyendo las referencias bibliograficas, no debe ser mayor de 6 paginas escritas en una sola
cara, sin incluir tablas ni figuras. Se acepta como maximo de seis tablas y figuras; el nuimero maximo de
referencias bibliograficas es 20.

Reporte de casos: Resumen, Abstract, Introduccion, Presentacion del caso, Conclusiones, Referencias
bibliograficas. La extension total del trabajo, incluyendo las referencias bibliograficas, no debe ser mayor de
seis paginas escritas en una sola cara, sin incluir tablas, graficos ni figuras. Se acepta como maximo de seis
tablas, gréaficos y figuras; el nimero maximo de referencias bibliograficas es 20.
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10.

11.

12.

Los resimenes (en el idioma original e inglés) se presentan cada una en hoja aparte, teniendo una extension
maxima de 200 palabras y deben ser escritos en un solo parrafo. Al final se deben agregar de 3 a 5 palabras
clave o keywords, que ayuden a clasificar el articulo.

La informacion a los autores e instrucciones para la presentacion de manuscritos, donde se detallan las
normas de formato y contenido de los articulos, que se presentaran a la Revista, se pueden obtener de la
pagina electronica: http://revistasinvestigacion.upeu.edu.pe/index.php?journal=rc_salud

El estilo de la revista se basa en la 6° edicion revisada del Manual de Publicaciones de la APA.

Una vez que el autor ha sido notificado acerca de la aprobacion de su trabajo para su publicacion, no se
administraran modificaciones ni agregados.

Los nombres y direcciones de correo-e, introducidos en esta revista, se usaran exclusivamente para los fines
declarados por esta revista y no estaran disponibles para ninglin otro propdsito u otra persona.

Politica de acceso abierto: Esta revista provee acceso libre inmediato a su contenido bajo el principio de que

hacer disponible gratuitamente la investigacion al publico, siempre y cuando cite correctamente dentro de su
manuscrito, el articulo consultado, lo cual fomenta un mayor intercambio de conocimiento global.
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