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RESUMEN 

 

Objetivo: Determinar si existe correlación entre niveles de ansiedad y estrés 

académico en rendimiento del ECOE en estudiantes del 9no ciclo de la 

Universidad Privada Antenor Orrego. 

 

Material y Métodos: Se llevó a cabo un estudio de tipo analítico, 

observacional, prospectivo, correlacional, transversal. La población de 

estudio estuvo constituida por 138    estudiantes de noveno ciclo; quienes se 

dividieron en 2 grupos: con rendimiento inadecuado y adecuado; se 

valoraron las variables ansiedad y estrés académico. 

 

Resultados: No se observaron diferencias significativas en relación con 

edad, género y procedencia entre los grupos de estudiantes con rendimiento 

académico inadecuado o adecuado. Los promedios de ansiedad y estrés 

académico; fueron significativamente más elevados en el grupo con 

rendimiento inadecuado respecto al grupo con rendimiento adecuado 

(p<0.05). E l coeficiente de correlación de Pearson entre el nivel de 

ansiedad y el nivel de estrés académico con el rendimiento del ECOE en 

estudiantes del 9no ciclo de la Universidad Privada Antenor Orrego fue de -

0.72 y -0.69 respectivamente (p<0.05): 

 

Conclusiones: Existe correlación negativa significativa entre el nivel de 

ansiedad y el nivel de estrés académico con el rendimiento del ECOE en 

estudiantes del 9no ciclo de la Universidad Privada Antenor Orrego.  

 

Palabras Clave: Ansiedad, estrés académico, rendimiento. 
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ABSTRACT 

 

 

Objective: To determine if there is correlation between levels of anxiety 

and academic stress in ECOE performance in students of the 9th cycle of the 

Private University Antenor Orrego. 

 

Material and Methods: An analytical, observational, prospective, 

correlational, cross-sectional study was carried out. The study population 

consisted of 138 ninth cycle students; who were divided into 2 groups: with 

inadequate and adequate performance; the variables anxiety and academic 

stress were evaluated. 

 

Results: There were no significant differences regarding age, gender and 

origin among groups of students with inadequate or adequate academic 

performance. Averages of anxiety and academic stress; Were significantly 

higher in the group with inadequate performance than the group with 

adequate performance (p <0.05). The Pearson correlation coefficient 

between the level of anxiety and the level of academic stress with the ECOE 

performance in students of the 9th cycle of the Private University Antenor 

Orrego was -0.72 and -0.69 respectively (p <0.05): 

 

Conclusions: There is a significant negative correlation between the level 

of anxiety and the level of academic stress with the ECOE performance in 

students of the 9th cycle of the Private University Antenor Orrego. 

 

Key words: Anxiety, academic stress, performance. 
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I. INTRODUCCION 

 

1.1. Marco teórico: 

 

     El estrés psicológico es el resultado de una relación entre el sujeto y el 

entorno, que es evaluado por éste como amenazante o desbordante de sus 

recursos y que pone en peligro su bienestar. El organismo emite una 

respuesta que consiste en un importante aumento de la activación fisiológica 

y cognitiva del organismo, que, a su vez, se prepara para una intensa 

actividad motora. El estrés académico es aquél que surge en el ámbito 

educativo1, 2,3. 

 

     Estudios realizados en el continente africano ubican la incidencia de 

estrés en un 64,5% en estudiantes de primer año de Medicina. En nuestro 

continente son diversas las investigaciones publicadas al respecto, 

destacándose países como Chile, México, Perú y Venezuela. A pesar de 

algunas contradicciones, los estudios concuerdan en mostrar una elevada 

incidencia de estrés en estudiantes universitarios, alcanzando valores 

superiores al 67% de la población estudiada en la categoría de estrés 

moderado4, 5,6. 

 

      Los universitarios deben enfrentarse a estresores relacionados con los 

horarios, las condiciones de las aulas, los exámenes, la espera de 

calificaciones o la incertidumbre hacia el futuro, pudiendo repercutir todo 

ello negativamente en la salud física y mental de los mismos7, 8,9. 

 

      Los efectos a corto plazo del estrés académico podrían agruparse en 

físicos, psicológicos y conductuales. Dentro de los físicos se ha señalado la 

falta de energía, fatiga, y trastornos del sueño. Dentro de los efectos 

psicológicos, se describen, emociones negativas y pensamientos negativos. 
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Dentro de los efectos conductuales se hace referencia de ciertos hábitos 

nocivos10, 11. 

 

      El inventario SISCO permite cuantificar el grado de estrés; fue 

elaborado de manera clara y sistematizada y es avalado por una fuerte 

revisión de literatura, pero por la otra surge de un proceso inductivo, en 

donde a partir de un estudio previo de carácter cualitativo se originó la pauta 

para lograr dicha construcción12, 13 

     La ansiedad es un sistema de alerta y activación ante situaciones 

consideradas amenazantes, tiene la función de movilizarnos frente a dichas 

circunstancias, de forma que hagamos lo necesario para evitar el riesgo, 

neutralizarlo, asumirlo o afrontarlo adecuadamente. Sin embargo, cuando 

sobrepasa determinados límites, la ansiedad se convierte en un problema de 

salud, impide el bienestar, e interfiere notablemente en las actividades 

sociales, laborales, o intelectuales14, 15. 

 

     La ansiedad patológica queda definida por ser más corporal, 

desproporcionada al estímulo y persistente por encima de los límites 

adaptativos, ya que mantiene al sujeto en un estado de hiperactivación 

inadecuado que afecta el rendimiento, el funcionamiento psicosocial y la 

libertad personal16, 17,18. 

 

     La ansiedad ante los exámenes se encuadra, según el DSM IV-TR, dentro 

del Trastorno de Ansiedad Generalizada, dicho cuadro es caracterizado por 

la presencia de altos niveles de ansiedad y preocupación duradera ante gran 

cantidad de estímulos y situaciones. La clasificación internacional de 

enfermedades, décima versión (CIE 10) por su parte, ubica la Ansiedad ante 

los Exámenes, como parte de las Fobias Específicas, las cuales, son fobias 

restringidas a situaciones particulares19, 20. 

 

     Esta ansiedad debe ser reconocida por la propia persona como excesiva o 

irracional, generar reacciones intensas que interfieren en la vida de la 
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persona de manera significativa, y no aparecer como consecuencia de no 

haberse preparado o no haber estudiado suficiente21,22. 

 

      La escala de valoración de Hamilton para ansiedad (Hamilton anxiety 

rating scale); se trata de una escala aplicada por un clínico tras una 

entrevista. El entrevistador valora a través de 14 preguntas los signos y 

síntomas cada una de las cuales puntúa de 0 a 4 puntos según la intensidad 

como la frecuencia del mismo23, 24. 

 

        La diferencia entre ansiedad y estrés viene determinada porque la 

aparición de reacciones emocionales negativas necesita de la existencia 

previa del proceso de estrés, de su valoración y de sus recursos, y por esta 

razón la ansiedad y el estrés pueden confundirse.  El estrés carece de tono 

afectivo, que viene determinado por la emoción movilizada, apareciendo un 

tono afectivo negativo o positivo, según sea valorada la situación como 

desafío o amenaza. La ansiedad siempre es el producto de una valoración 

negativa, siempre va ligada a una percepción de peligro o daño25, 26. 

 

       La finalidad de la evaluación del aprendizaje no es solamente la 

acreditación; sino también elaborar un diagnóstico que conduzca a la 

identificación de avances y deficiencias en la formación de los estudiantes y 

definir acciones que permitan consolidar logros y trazar planes de 

superación, así como perfeccionar la enseñanza de la competencia clínica y 

reforzar la función tutorial y los programas académicos de los planes de 

estudios27, 28. 

 

       El examen clínico objetivo estructurado (ECOE) es una prueba flexible 

en la cual se pueden usar una variedad de métodos para obtener una 

información amplia que permita evaluar las habilidades clínicas.  Al usarse 

en combinación con los formatos escritos, puede incrementar la 

confiabilidad, si se incluye una cantidad de estaciones suficiente para lograr 

una amplia muestra de situaciones clínicas29, 30. 
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    Un elevado nivel de estrés altera el sistema de respuestas del individuo a 

nivel cognitivo, motor y fisiológico La alteración en estos tres niveles de 

respuestas influye de forma negativa en el rendimiento académico, en 

algunos casos disminuye la calificación de los alumnos en los exámenes y, 

en otros casos, los alumnos no llegan a presentarse al examen o abandonan 

el aula o el recinto minutos antes de dar comienzo el examen31, 32. 

 

    Se ha señalado por otro lado la importancia de ciertos niveles de estrés 

como una necesidad para lograr el estado de alerta adecuado para realizar 

correctamente las tareas y exigencias del universitario33. 

 

 

1.2. Antecedentes: 

 

 

Collazo C,  et al (Cuba, 2011); desarrollaron un estudio con la finalidad de 

describir los niveles de estrés autopercibido, sus manifestaciones y posibles 

causas en una muestra de estudiantes latinoamericanos de primer año de la 

carrera de Medicina; la muestra se conformó por un total de 205 estudiantes; 

se aplicó a los estudiantes el cuestionario Inventario de Estrés 

Autopercibido; la distribución por sexo correspondió un 58% al sexo 

femenino y un 42% al sexo masculino; los resultados académicos 

autopercibidos de la muestra generalmente se encontraron en la categoría 

regulares o malos (72%) y solo un 28% con resultados académicos buenos o 

excelentes. El valor de estrés moderado y elevado se presentó en un 90% de 

la muestra femenina por un 70% en el sexo masculino. El análisis 

correlacional del estrés autopercibido como variable dependiente con los 

resultados académicos autopercibidos reveló una asociación moderada 

(p<0.05); sin embargo, cuando se realiza la correlación tomando los 

resultados académicos autopercibidos como variable dependiente se 

encontró una fortaleza elevada (p<0.01)34. 
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Torres M,  et al (Colombia, 2011); desarrollaron un estudio con la finalidad 

de  explorar la relación entre ansiedad y rendimiento  académico en 

estudiantes de Medicina, participaron, en este estudio, 81 estudiantes 

mexicanos, los cuales fueron expuestos a exploración académica; por otro 

lado se aplicaron En tres la prueba Zung de ansiedad; se les aplicó un listado 

de eventos recientes potencialmente estresantes y un monitoreo fisiológico; 

observando una relación no lineal entre nivel de ansiedad y rendimiento  

académico. Los resultados apoyan hallazgos previos, en el sentido de que 

niveles de ansiedad elevados están relacionados con el bajo rendimiento 

académico; estableciendo una correlación significativa negativa entre las 

variables en estudio35. 

 

Blanco G, et al (Chile, 2012); desarrollaron un estudio con el objetivo de 

determinar la relación existente entre el estrés académico y el desempeño 

académico en los estudiantes de terapia ocupacional; para lo cual se 

combinaron técnicas de la metodología cuantitativa y cualitativa; para 

evaluar el estrés académico se utilizó la Escala de Situaciones de Estrés 

Académico; participaron 101 estudiantes (73 mujeres y 28 hombres). Los 

estudiantes reportaron niveles moderados de estrés académico (X= 77,63) 

siendo la dimensión con mayor reporte el Estrés en los Exámenes (X= 

30,91), seguido por el Estrés General (X= 20,97). Aquellos estudiantes que 

reflejaron niveles altos de estrés, en la entrevista reportaron niveles 

insatisfactorios de su rendimiento académico de manera significativa 

(p<0.05); configurando una correlación negativa entre estas variables36. 

 

Aguilar M,  et al (México, 2014); llevaron a cabo una investigación con la 

finalidad de identificar las variables académicas, psicosociales y 

vocacionales de los estudiantes de nuevo ingreso que puedan predecir su 

desempeño académico; para lo cual se aplicaron instrumentos académicos, 

psicosociales y de factores vocacionales, y se realizó el seguimiento 

académico para obtener un modelo multivariado: observando que  las 
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principales variables que impactan en el desempeño académico de los 

estudiantes están relacionadas con los conocimientos previos y con 

elementos psicológicas (p<0.05)37. 

 

 

1.3. Justificación:  

 

Considerando que en la población en general se han descrito incremento de 

los niveles de ansiedad patológica así como del grado de estrés en el 

quehacer cotidiano; estas condiciones se han descrito también en el contexto 

académico y laboral, existe en tal sentido evidencia de la influencia 

deletérea que ejercen ambas circunstancias patológicas en el desempeño de 

los estudiantes universitarios, en particular en el ámbito de medicina 

humana por ser esta una carrera profesional que implica un elevado nivel de 

exigencia académico y específicamente durante la aplicación del examen 

clínico objetivo estructurado, el cual es una valoración de suma precisión en 

el diagnóstico de la calidad de la formación por competencias toda vez que 

integra elementos teóricos y prácticos; en tal sentido es de interés identificar 

todas aquellas condiciones que pudieran intervenir en el desempeño del 

estudiante durante la aplicación del ECOE  y  en nuestro estudio corroborar 

si la correlación entre los niveles de ansiedad  y estrés descrita 

anteriormente en otras poblaciones se replica en nuestro centro 

universitario; no habiéndose registrado investigaciones similares en nuestro 

medio es que nos planteamos realizar el presente estudio. 

 

 

1.4. Problema: 

¿Existe correlación entre niveles de ansiedad y estrés académico en 

rendimiento del ECOE en estudiantes del 9no ciclo de la Universidad 

Privada Antenor Orrego? 
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1.5 Hipótesis  

Hipótesis nula (Ho):  

No existe correlación entre niveles de ansiedad y estrés académico en 

rendimiento del ECOE en estudiantes del 9no ciclo de la Universidad 

Privada Antenor Orrego. 

 

Hipótesis alterna (Ha):  

Existe correlación entre niveles de ansiedad y estrés académico en 

rendimiento del ECOE en estudiantes del 9no ciclo de la Universidad 

Privada Antenor Orrego. 

 

1.6. Objetivos  

Objetivos generales: 

Determinar si existe correlación entre niveles de ansiedad y estrés 

académico en rendimiento del ECOE en estudiantes del 9no ciclo de la 

Universidad Privada Antenor Orrego. 

 

Objetivos específicos: 

Comparar edad, sexo y procedencia entre estudiantes con rendimiento 

académico adecuado y no adecuado en el ECOE en estudiantes del 9no ciclo 

de la Universidad Privada Antenor Orrego. 

Comparar   el nivel de ansiedad y estrés académico en estudiantes del 9no 

ciclo de la Universidad Privada Antenor Orrego con rendimiento adecuado y 

no adecuado. 

Correlacionar el nivel de ansiedad con el rendimiento del ECOE en 

estudiantes del 9no ciclo de la Universidad Privada Antenor Orrego. 

Correlacionar el nivel de estrés académico con el rendimiento del ECOE en 

estudiantes del 9no ciclo de la Universidad Privada Antenor Orrego. 
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II. MATERIAL Y METODO 

2.1. PLOBACIÓN DE ESTUDIO: 

 Población diana: 

Estudiantes de medicina humana del 9no ciclo de la Universidad 

Privada Antenor Orrego del segundo semestre académico. 

2.2. CRITERIOS DE SELECCIÓN: 

Estudiantes de medicina humana del 9no ciclo de la Universidad 

Privada Antenor Orrego del segundo semestre académico y que 

cumplieron con los siguientes criterios de inclusión y exclusión. 

Criterios de inclusión:  

• Estudiantes de ambos sexos; que aceptaron participar en este 

proyecto de investigación; con situación económica alta o 

media y con apoyo de la oficina de Bienestar universitario. 

Criterios de exclusión: 

• Estudiantes que no aceptaron participar en este proyecto de 

investigación; en tratamiento con medicamentos ansiolíticos; 

que hayan repetido algunos ciclos académicos; becados. 

 

2.3. MUESTRA: 

Unidad de Análisis: 

Cada uno de los Estudiantes de medicina humana del 9no ciclo de la 

Universidad Privada Antenor Orrego del segundo semestre 

académico y que cumplieron con los criterios de inclusión y 

exclusión. 

Unidad de Muestreo: 

La historia clínica de cada una de los Estudiantes de medicina 

humana del 9no ciclo de la Universidad Privada Antenor Orrego del 
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segundo semestre académico y que cumplieron con los criterios de 

inclusión y exclusión. 

Tamaño muestral: 

Para la determinación del tamaño de muestra se utilizó la 

siguiente formula38: 

n0 =  Z α2 pe qe 

                E2 

Dónde: 

n0: Tamaño inicial de muestra. 

Zα: Coeficiente de confiabilidad; el cual es de 1.96 para 

un nivel de confianza de 95% para la estimación. 

pe: Prevalencia  estimada según revisión bibliográfica de 

la variable en estudio (estrés en estudiantes de medicina):  

0.90 (90%)34. 

qe=1-pe 

peqe: Variabilidad estimada. 

E: Error absoluto o precisión. En este caso se expresó en 

fracción de uno y será de 0.05 (5%). 

OBTENEMOS: 

n0 =  (1.96)2 (pe) (qe) 

            (0.05)2 

n0 = 138 estudiantes de medicina 
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G1  G2:   O1 

 2.4. DISEÑO DE ESTUDIO 

 

Tipo de estudio 

 

El presente estudio correspondió a un diseño analítico, prospectivo, 

correlacional, transversal. 

 

Diseño específico: 

 

 
     

 

G1: Niveles de estrés 

G2: Niveles de ansiedad 

O1: Rendimiento académico 

 

 

 

 

 

           

 

 

 

 

 

 

 

ESTUDIANTES 

MEDICINA 

9NO CICLO 

EXPUESTOS A 

ECOE 

RENDIMIENTO 

ACADÉMICO 

 NIVELES DE 

ESTRÉS 

NIVELES DE 

ANSIEDAD 



14 
 

 

2.5. DESCRIPCIÓN DE VARIABLES Y ESCALAS DE MEDICIÓN: 

 

 

VARIABLE 

 

INDEPENDIENTE: 

Niveles de ansiedad 

Niveles de estrés 

 

TIPO 

 

 

Cuantitativa 

Cuantitativa 

 

 

ESCALA 

 

 

Discreta 

Discreta 

 

INDICADORES 

 

 

Cuestionario de ansiedad 

Cuestionario de estrés 

 

 

INDICES 

 

 

Puntaje 

Puntaje 

 

DEPENDIENTE: 

Rendimiento 

académico en ECOE 

 

 

Cuantitativa 

 

 

 

 

Discreta 

 

 

 

 

Examen de ECOE 

 

 

 

 Puntaje 

 

INTERVINIENTES 

 

Edad 

 

Procedencia 

 

Sexo 

 

 

 

 

 

 

Cuantitativa 

 

Cualitativa 

 

Cualitativa 

 

 

 

Discreta 

 

Nominal 

 

Nominal 

 

 

 

 

 

Ficha de recolección  

 

Ficha de recolección  

 

Ficha de recolección  

 

 

 

 

 

Años 

 

Urbano – 

rural 

 

Masculino – 

femenino. 
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2.6.   DEFINICIONES OPERACIONALES: 

Ansiedad: Mecanismo adaptativo natural que nos permite ponernos alerta ante 

sucesos comprometidos. Cuando se presenta en momentos inadecuados o es 

una reacción desproporcionada frente a cualquier estímulo posible y persiste 

por encima del nivel de adaptación, constituyéndose en una  respuesta a una 

amenaza indeterminada, difusa y muchas veces, inexistente. Se utilizara para 

su medición la Escala de Ansiedad de Hamilton (Anexo 2) se diseñó con el 

propósito de conocer el nivel de ansiedad que presentan las personas en la  vida 

cotidiana24. 

Estrés académico: El resultado de una relación entre el sujeto y el entorno, 

que es evaluado por éste como amenazante o desbordante de sus recursos y que 

pone en peligro su bienestar; en el ámbito educativo. Se utilizara para su 

medición el Cuestionario SISCO (Anexo 3) el cual se diseñó con el propósito 

de conocer el nivel de estrés académico que presentan los estudiantes13. 

Rendimiento académico: Capacidad de respuesta que presenta el estudiante 

ante los diversos estímulos educativos previamente establecidos 

específicamente respecto a la aplicación del examen clínico objetivo 

estructurado, el cual se expresará en términos de la calificación obtenida en el 

mismo38. 

 

2.7.    PROCESO DE CAPTACIÓN DE INFORMACIÓN: 

 

Se solicitó autorización al Decano de la Escuela de Medicina de la 

Universidad Privada Antenor Orrego para la realización de la presente 

investigación. 

 

Se acudió a los ambientes de la Escuela de Medicina y se solicitara a 

los estudiantes del noveno ciclo, minutos antes del inicio del examen 

clínico objetivo estructurado; su autorización para la aplicación de la 
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Escala de Ansiedad de Hamilton y la Escala de estrés académico 

(Anexos 2 y 3). 

 

Cuestionario SISCO (Anexo 3) para estrés académico el cual se 

diseñó con el propósito de conocer el nivel de estrés en estudiantes; 

consta de una frecuencia de 5 valores, entre los cuales se encuentra; 

nunca; rara vez; algunas veces; casi siempre y siempre; los ítems se 

distribuyen según las dimensiones reacciones físicas, psicológicas, 

comportamentales y estrategias para enfrentar la situacion13. 

 

La Escala de Ansiedad de Hamilton (Anexo 2) se diseñó con el 

propósito de conocer el nivel de ansiedad que presentan las personas 

en la vida cotidiana; consta de 14 ítems los cuales pueden puntuarse 

de 0 4, determinando un puntaje que escala de 0 a 56 puntos24. 

 

Se registraron los puntajes obtenidos por los estudiantes tras la 

aplicación de estos instrumentos. 

 

Se solicitó al Decano de la Escuela de Medicina el listado de 

calificaciones de los alumnos que aceptaron participar en la 

investigación 

 

Se recogieron los datos pertinentes correspondientes a las variables 

intervinientes las cuales se incorporaron en la hoja de recolección de 

datos. 

 

Se continuó con el llenado de la hoja de recolección de datos hasta 

completar el tamaño muestral requerido. 
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2.8. PROCESAMIENTO Y ANÁLISIS DE LA INFORMACIÓN: 

El registro de datos que estuvieron consignados en las 

correspondientes hojas de recolección de datos fueron procesados 

utilizando el paquete estadístico SPSS V 23.0, los que luego 

fueron presentados en cuadros de entrada simple y doble, así 

como gráficos de relevancia. 

  

Estadística Descriptiva: 

Se obtuvieron datos de distribución de frecuencias esto para 

las variables cualitativas; así mismo se calcularán las 

medidas de tendencia central y de dispersión para las 

variables cuantitativas 

 

Estadística Analítica 

En el análisis estadístico se hizo uso de la prueba chi 

cuadrado para las variables cualitativas y del estadístico t de 

student para las variables cuantitativas; para verificar la 

significancia estadística de las asociaciones. 

 

Las asociaciones fueron consideradas significativas si la 

posibilidad de equivocarse fue menor al 5% (p < 0.05).  

 

  Estadígrafo propio del estudio: 

Dado que el estudio correspondió a un diseño correlacional 

se precisó el coeficiente de correlación de Pearson entre las 

variables ansiedad y estrés académico respecto al puntaje 

obtenido en el ECOE. Se calculará el intervalo de confianza 

al 95% del estadígrafo correspondiente.     
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2.9.    CONCIDERACIONES ÉTICAS: 

La presente investigación contó con la autorización del comité de 

Investigación y Ética de la Universidad Particular Antenor Orrego. Debido a 

que fue un estudio correlacional prospectivo transversal en donde solo se 

recogieron datos clínicos y no se manipularan variables; se tomó en cuenta 

la declaración de Helsinki II (Numerales: 11, 12, 14, 15,22 y 23)39 y la ley 

general de salud (D.S. 017-2006-SA y D.S. 006-2007-SA) 40. 
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III. RESULTADOS 

 

Tabla N° 01. Características de los estudiantes con rendimiento académico 

adecuado y no adecuado en el ECOE en estudiantes del 9no ciclo de la 

Universidad Privada Antenor Orrego 2016: 

 

 

Características Rendimiento 

adecuado 

 (n=15) 

Rendimiento 

inadecuado  

(n=123) 

Significancia 

 

Sociodemográficas  

 

 

 

 

23.4 

(21-26) 

 

 

 

10(67%) 

5(33%) 

 

 

 

14(93%) 

1(7%) 

 

 

 

 

 

 

 

24.1 

(21– 27) 

 

 

 

76 (62%) 

47 (38%) 

 

 

 

120(97%) 

3(3%) 

 

 

 

 

 

 

Edad: 

- Promedio 

- Rango 

 

 

Sexo: 

- Masculino 

- Femenino 

 

 

Procedencia: 

- Urbano  

- Rural 

 

 

 

 

 

T student: 1.08 

p>0.05 

 

 

 

Chi cuadrado: 2.16 

p>0.05 

 

 

 

Chi cuadrado: 1.72 

p>0.05 

 

   

FUENTE: UPAO–Fichas de recolección de datos: 2016. 
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Tabla N° 02: Comparación    del nivel de ansiedad y estrés académico en 

estudiantes del 9no ciclo de la Universidad Privada Antenor Orrego con 

rendimiento adecuado y no adecuado 2016:  

 

 

Ansiedad          Rendimiento académico         

Inadecuado 

(n=15) 

Adecuado 

(n=123) 
T P 

     Promedio 

Desviación estándar 

36.5 

7.8 

29.4 

6.9 

          2.64      <0.01 

Estrés académico          Rendimiento académico         

Inadecuado 

(n=15) 

Adecuado 

(n=123) 
T P 

     Promedio 

Desviación estándar 

81.8 

19.8 

62.6 

17.9 

          2.92      <0.01 

FUENTE: UPAO–Fichas de recolección de datos: 2016. 

 

 

En este análisis se comparan los promedios de ansiedad y estrés académico; 

observando la tendencia muestral de que el grupo con rendimiento inadecuado 

tiene un promedio significativamente mayor en ambos parámetros, que el grupo 

con rendimiento adecuado y a través de la prueba t de student se verifica que esta 

tendencia se proyectara a nivel poblacional. 
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Tabla N° 3: Correlación del nivel de ansiedad con el rendimiento del ECOE 

en estudiantes del 9no ciclo de la Universidad Privada Antenor Orrego: 

 

 

 

 

 

 

Coeficiente de correlacion de pearson:   - 0.72  

Intervalo de confianza al 95% : (-0.66; - 0.79) 

Significancia :  p<0.05 
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Tabla N° 4: Correlación del nivel de estrés académico con el rendimiento del 

ECOE en estudiantes del 9no ciclo de la Universidad Privada Antenor 

Orrego: 

 

 

 

 

 

 

 

Coeficiente de correlacion de pearson:   - 0.69  

Intervalo de confianza al 95% : (-0.63; - 0.75) 

Significancia :  p<0.05 

 

 

 

 

 

 

0

2

4

6

8

10

12

14

16

18

0 20 40 60 80 100 120

RENDIMIENTO ACADEMICO

RENDIMIENTO ACADEMICO



23 
 

IV. DISCUSION 

 

     El estrés psicológico es el resultado de una relación entre el sujeto y el 

entorno, que es evaluado por éste como amenazante o desbordante de sus 

recursos y que pone en peligro su bienestar1, 2. La ansiedad ante los 

exámenes se encuadra, según el DSM IV-TR, dentro del Trastorno de 

Ansiedad Generalizada, dicho cuadro es caracterizado por la presencia de 

altos niveles de ansiedad y preocupación duradera ante gran cantidad de 

estímulos y situaciones19, 20. Un elevado nivel de estrés altera el sistema de 

respuestas del individuo a nivel cognitivo, motor y fisiológico La alteración 

en estos tres niveles de respuestas influye de forma negativa en el 

rendimiento académico, en algunos casos disminuye la calificación de los 

alumnos en los exámenes y, en otros casos, los alumnos no llegan a 

presentarse al examen o abandonan el aula o el recinto minutos antes de dar 

comienzo el examen31, 32. 

 

        En la Tabla N° 1 podemos observar algunos datos representativos 

respecto a ciertas variables intervinientes como la edad y la condición de 

género sin verificar diferencias significativas respecto a ellas en ambos 

grupos de estudio; todo lo cual caracteriza uniformidad lo que representa un 

contexto apropiado para efectuar comparaciones y minimizar la posibilidad 

de sesgos. Estos hallazgos son coincidentes con los descrito por Torres M, 

et al en Colombia en el 2011; Collazo C, et al   en el   2011 y Blanco G, et 

al en Chile en el 2012; quienes tampoco registraron diferencia respecto a 

edad y genero entre estudiantes según la calidad del rendimiento académico. 

 

        En la Tabla N° 2 se comparan  los promedios de ansiedad y estrés 

académico entre estudiantes con rendimiento académico inadecuado  o 

adecuado;  a través del test estadístico t de student,  el cual  verifica que los  

promedios de  ambas variables cuantitativas en  los estudiantes  según su 
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condición la calidad del rendimiento academico, son significativamente 

distintas (p<0.01); con tendencia a ser mayores  en el grupo con rendimiento 

inadecuado; con lo   cual podemos afirmar que a traves de este  analisis 

cuantitativo se evidencia una tendencia a mayores niveles de ansiedad y 

estrés en estudiante con menor rendimiento. 

       En  relación a los referentes bibliográficos previos podemos mencionar 

a Aguilar M,  et al  en México en el 2014 quienes  identificaron  las 

variables académicas, psicosociales y vocacionales de los estudiantes 

relacionados con su desempeño académico; para lo cual se aplicaron 

instrumentos académicos, psicosociales y de factores vocacionales, y se 

realizó el seguimiento académico: observando que  las principales variables 

que impactan en el desempeño académico están  relacionadas  con 

elementos psicológicas (p<0.05)37. 

 

      En la Tabla N° 3 se verifica la naturaleza de la correlación entre el nivel 

de ansiedad y el rendimiento académico en el contexto específico del 

examen de ECOE, y a través de la valoración de Pearson, el coeficiente 

registra un grado de correlación negativa, la misma que además es 

significativa y que se traduce en la práctica como un deterioro del 

rendimiento ante un circunstancial incremento en los niveles de ansiedad 

previo a la evaluación (p<0.05). 

 

      Por otro lado tenemos el estudio de Torres M, et al en Colombia en el 

2011 quienes  exploraron  la relación entre ansiedad y rendimiento  

académico en 81 estudiantes de Medicina, expuestos a exploración 

académica; se les aplicó un listado de eventos recientes potencialmente 

estresantes y un monitoreo fisiológico; observando una relación no lineal 

entre nivel de ansiedad y rendimiento  académico: estableciendo una 

correlación significativa negativa entre las variables en estudio (p<0.05)35. 
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        Cabe mencionar las tendencias descritas por Collazo C,  et al   en el   

2011 quienes  describen  los niveles de estrés autopercibido, en un total de 

205 estudiantes; el análisis correlacional del estrés autopercibido como 

variable dependiente con los resultados académicos autopercibidos reveló 

una asociación moderada (p<0.05); sin embargo, cuando se realiza la 

correlación tomando los resultados académicos autopercibidos como 

variable dependiente se encontró una fortaleza elevada (p<0.01)34. 

 

      En la Tabla N° 4 se registra el  grado de correlación entre el estrés 

académico y el performance del estudiante ante la evaluación ECOE,  a 

través del cual es posible verificar una tendencia similar a lo descrito en el 

caso de ansiedad, pues se documenta una correlación  también negativa 

entre  las variables, la misma que puede extrapolarse a toda la población 

además de verificarse en la muestra (p<0.05). 

 

          Finalmente es de resaltar lo encontrado por  Blanco G, et al  en Chile 

en el 2012 quienes  determinaron  la relación existente entre el estrés 

académico y el desempeño  académico en 101 estudiantes de terapia 

ocupacional; observando que aquellos estudiantes que reflejaron niveles 

altos de estrés, en la entrevista reportaron niveles insatisfactorios de su 

rendimiento académico de manera significativa (p<0.05); configurando una 

correlación negativa entre estas variables36. 
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V. CONCLUSIONES 

 

 

 

1. No se observaron diferencias significativas en relación con edad, género 

y procedencia entre los grupos de estudiantes con rendimiento 

académico inadecuado o adecuado. 

 

2. Los promedios de ansiedad y estrés académico; fueron 

significativamente más elevados en el grupo con rendimiento 

inadecuado respecto al  grupo con rendimiento adecuado (p<0.05). 

 

3. Existe correlación negativa significativa entre  el  nivel de  ansiedad con 

el rendimiento del ECOE en estudiantes del  9no ciclo de la Universidad 

Privada Antenor  Orrego.  

 

4. Existe correlación negativa significativa entre  el  nivel de  estrés 

académico con el rendimiento del ECOE en estudiantes del  9no ciclo de 

la Universidad Privada Antenor  Orrego.  
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VI. SUGERENCIAS 

 

 

1. La asociación  observada entre las variables debiera ser considerada en el 

enfoque educativo integral de educación superior en estudiantes de 

medicina con miras a desarrollar estrategias para el control de estas 

alteraciones conductuales con  el  objetivo de incrementar el rendimiento 

académico de los estudiantes de esta facultad. 

 

2. Dada la importancia de precisar la asociación definida en la presente 

investigación; se recomienda la realización de estudios multicéntricos con  

mayor muestra poblacional prospectivos con la finalidad de corroborar 

nuestros hallazgos en la region. 

 

 

 

3. Es conveniente verificar si las asociaciones  observadas pueden ser 

aplicables en otro contexto académico de formación universitaria; como 

otras facultades tanto de la Universidad Privada Antenor Orrego como de 

otras universidades de nuestra región. 
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ANEXOS 

 

 

ANEXO N° 1: 

 

Correlación entre niveles de  ansiedad y  estrés académico en rendimiento 

del ECOE en estudiantes del  9no ciclo de la Universidad Privada Antenor  

Orrego. 

 

HOJA DE RECOLECCION DE DATOS 

 

DATOS GENERALES: 

1.1. Número de historia clínica: _______________  

1.2. Edad: _______ años 

1.3. Género: Masculino (   )      Femenino (   ) 

1.4. Procedencia: Urbano (   )      Rural (   ) 

 

II. RENDIMIENTO ACADEMICO: 

Puntaje del ECOE:……………………………………………………… 

 

III:   PUNTUACION DE LAS ESCALAS: 

   Escala de Estrés Académico……….………………………………… 

   Escala de Ansiedad de 

Hamilton………………………………………….. 
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ANEXO 2: Escala de Ansiedad de Hamilton: 

 

Puntaje: 0 a 56 puntos. 

Grado de ansiedad: proporcional al grado de puntaje alcanzado 
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ANEXO 3: Escala SISCO de Estrés académico: 

 

Durante el transcurso de este semestre ¿ha tenido momentos de preocupación o 

nerviosismo?  

______Sí ______No  

En caso de seleccionar la alternativa “no”, el cuestionario se da por concluido; 

en caso de seleccionar la alternativa “sí”, puede responder el resto de las 

preguntas. 

 

 

Utilizando una escala del (1) al (5), con los valores expresados en la tabla, señale 

con qué frecuencia le inquietaron las siguientes situaciones: 
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ANEXO N° 4 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

ESTUDIO:  

Estimado paciente: 

Con la finalidad de investigar la correlación entre niveles de  ansiedad y  estrés 

académico en rendimiento del ECOE en estudiantes del  9no ciclo de una 

Universidad Privada; del cual  estamos invitando a usted a participar en forma 

voluntaria.  

FINALIDAD DEL ESTUDIO: Determinar  la correlación entre niveles de  

ansiedad y  estrés académico en rendimiento del ECOE en estudiantes del  9no 

ciclo de una Universidad Privada 

PROCEDIMIENTOS: Se le realizará una entrevista para recabar información 

sobre datos relacionados con su desempeño académico; asi mismo se le 

administrarán 2 cuestionarios para definir la presencia de ansiedad o stress. 

POSIBLES RIESGOS O MOLESTIAS: No existen riesgos para su salud,  

CONFIDENCIALIDAD: Los datos que Usted nos proporcione son 

confidenciales, solo lo saben usted y el entrevistador. 

DERECHO A RETIRARSE DEL ESTUDIO: En todo momento tiene el 

derecho de desistir de participar en este estudio, dado que es VOLUNTARIO. 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

Yo...........................................................................................................Acepto 

voluntariamente formar parte de este estudio, habiendo leído todo el texto anterior 

y estando conforme, recibiendo una copia de este consentimiento. 

Fecha:........................... 

 

 Firma de la paciente                                 Firma del investigador 

 


