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RESUMEN 
Objetivo: Determinar la asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que cursen asignaturas preclínicas con los que cursen asignaturas clínicas de la Escuela de Odontología de la UPC durante el 2013. Materiales y métodos: Se realizó una encuesta a 222 estudiantes de la Escuela de Odontología de la UPC. Para medir el estrés se utilizó el cuestionario Dental Environment Stress modificado creado por Garbee (1980) y validado a español por Fonseca (2012). Asimismo, se tomaron datos como edad, género, nivel académico, año de estudio y fue recolectado en una ficha confeccionada para este estudio. Resultados: Se encontró que los estudiantes de clínica presentan 2.96 veces mayor riesgo de poseer estrés que los estudiantes de pre clínica. Dentro de estas categorías, en preclínica, los estudiantes de primer año presentaban mayor estrés (68.2% en moderadamente estresante y 15.1% en muy estresante), mientras que en clínica, los estudiantes de tercer año presentaban mayor nivel de estrés (80.9% en moderadamente estresante y 19% en muy estresante). No se encontró asociación entre el género y el nivel de estrés de los estudiantes (p=0.508). Conclusiones: Se encontró 2.96 veces mayor grado de estrés en los estudiantes de clínica que en los estudiantes de preclínica. Dentro de los estudiantes de preclínica, los estudiantes que presentaron mayor grado de estrés fueron los estudiantes de 1er año, mientras que dentro del grupo de los estudiantes de clínica, los estudiantes que presentaron mayor grado de estrés fueron los estudiantes de 3er año. No se encontró asociación entre el género y en nivel de estrés de los estudiantes.
Palabras claves:
Educación en odontología; estudiantes de odontología; estrés.

ABSTRACT
Objective: Determine the association of perceptions of stress in preclinical and clinical students who attend to the School of Dental Medicine at UPC in 2013. Material and methods: A survey was conducted to 222 students of the School of Dental Medicine at UPC. To measure stress levels, we used the Dental Environment Stress questionnaire created by Garbee (1980) and amended and validated in Spanish by Fonseca (2012). Data such as age, sex and year of study was collected in a file made for this study. Results: We found that clinical students have 2.96 more risk of having stress than preclinical students. Within these categories, in preclinical level, first years students show the higher stress levels (68.2% in moderately stressful and very stressful 15.1%), while in clinical levels, third year students had the higher stress level (80.9% in moderately stressful and 19% in very stressful). Our data show no association between sex and stress level of the students (p=0.508). Conclusions: Clinical students show more stress level with 2.96 times higher risk for stress compared to preclinical students. In preclinical level, first years students showed the higher stress level, while in clinical level, third years students had the higher stress level. Our data show no association between sex and stress level of students.
Key words:
Dental; education; stress; students; study year.
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I.                                INTRODUCCIÓN
Durante mucho tiempo, la odontología se ha visto como una profesión exigente que genera mucho desgaste físico y mental en el profesional. En muchas ocasiones, se ha podido observar que algunos estudiantes comienzan a experimentar estrés cuando empiezan las prácticas clínicas de la Escuela Dental, debido a que en esta época empiezan a realizar sus prácticas en pacientes reales, además de recibir contenido teórico, prácticas laboratoriales y simulación odontológica. (1,2)
Los docentes universitarios buscan formar profesionales de la salud que sean éticos, competentes para practicar la odontología general a un nivel acorde con las expectativas de la sociedad y de la mejor manera posible. La educación dental en pregrado de la Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas (UPC), utiliza procedimientos pedagógicos sobre competencias específicas, de tal manera que facilitan que el estudiante obtenga las habilidades académicas, clínicas e interpersonales necesarias dentro del programa de los 5 años. (1)
El estrés se describe como un mecanismo general del organismo para adaptarse a todas las influencias, cambios, exigencias y tensiones a los que podía estar expuesto por la persona, siendo común en todos estos procesos la forma como el cuerpo trata de adaptarse, donde a veces se pone en peligro el bienestar de la persona y puede tener un efecto perjudicial en el rendimiento académico. Los docentes deben vigilar el nivel de estrés que se podría generar en los estudiantes en relación al tema académico, tomar medidas para reducir los factores generadores y promover a que los alumnos generen herramientas de gestión para controlar las situaciones de estrés que se presenten en su futuro profesional. Se ha demostrado en muchos estudios que enfermedades físicas y mentales, aburrimiento en el trabajo, desgaste profesional y un inhibidor potencial en el desempeño de trabajo son los causantes más importantes del estrés. (3,4)
Por esta razón, las escuelas de odontología deberían hacer todo el esfuerzo para equilibrar las demandas de formación académica y clínica para obtener calidad en el trabajo de los estudiantes. Este desafío ha dado lugar a un considerable interés en la identificación de las fuentes de estrés para los estudiantes en los programas de educación dental. Estas señales son fácilmente detectables en las actividades diarias por el conjunto de signos psíquicos u orgánicos que producen estados de alarma que inducen al individuo a la denominada lucha o huida que terminan en la adaptación o agotamiento que puede contribuir a desórdenes generales o específicos de estrés.(5)
Por lo tanto, el objetivo del siguiente estudio será determinar la asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que cursen asignaturas clínicas con los que cursen asignaturas preclínicas de la Escuela de odontología de la UPC el 2013.
 
 
 
 
 
 
 
II.                PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACIÓN
II.1 Planteamiento del problema
En la actualidad, los estudiantes universitarios en general, y muy en particular los de odontología, están sometidos a cargas académicas prolongadas que requieren desarrollar actividades todo el día. Estos individuos deben asistir a clases teóricas, simulaciones y prácticas clínicas que en conjunto, llevan de 8 a 13 horas al día, además de que la institución educativa exige ciertos comportamientos y actividades productivas. Con todo ello, no todos los estudiantes se ven psicológica o físicamente afectados, sin embargo, la respuesta a las exigencias de su actividad dependerá de la disposición personal para afrontar las demandas de la profesión, provocando en muchas ocasiones estrés y ansiedad en el estudiante. En este contexto, se considera de interés fundamental determinar algunos factores que provocan el estrés y comparar el nivel de estrés en los estudiantes que llevan cursos clínicos y preclínicos de la carrera de Odontología de la UPC. (6)
Por ende, surge la pregunta ¿Existe asociación entre la percepción estrés de los estudiantes que cursan asignaturas clínicas con aquellos que cursan asignaturas preclínicas en la escuela de odontología de la UPC durante el año 2013?
II.2 Justificación
El estrés es un estímulo, respuesta o resultado de la interacción entre una persona y el medio ambiente. El estrés académico se da en contextos donde el alumno se ve sometido a una serie de demandas, que bajo la valoración del estudiante son consideradas estresantes y provocan un desequilibrio en su salud. Este fenómeno ha sido reportado en diferentes estudios desde 1970, donde se ha encontrado que la odontología es considerada una de las profesiones que generan más estrés. (5)
El presente estudio se centrará en los factores estresantes que inciden en la variación del rendimiento académico, teniendo como base diversos estudios realizados en países de América, Europa y Asia, en los cuales se ha demostrado que existe gran prevalencia de estos factores en el plano educativo y que es difícil de erradicar debido a que no se han utilizado estrategias adecuadas para su control.
La razón por la cual se realiza este trabajo de investigación es porque los estudiantes de odontología están sometidos a prolongadas cargas académicas y clínicas, deben cumplir con los requisitos que la Escuela demanda, y están realizando sus prácticas en un ambiente que no ayuda a disipar situaciones de estrés. En la parte teórica, se brinda nuevos conocimientos a partir del estudio. En la parte clínica, la Escuela debe identificar las fuentes de estrés para que los estudiantes equilibren las demandas de formación académica y clínica mediante estrategias y el apoyo de un profesional de psicología. De esta manera se generará un ambiente más saludable (tanto para los alumnos como para los docentes y pacientes),  provocando una reducción o control de los niveles de estrés, generando bienestar en los estudiantes y en consecuencia, una mejor calidad de desempeño en sus actividades y partir de esto, se mejorará la atención en los pacientes, brindando un mejor servicio.
 
 
 
III.             MARCO REFERENCIAL
La práctica odontológica requiere de habilidades clínicas y de gestión con el paciente.  El alumno de odontología realiza tratamientos preventivos e invasivos en las personas que requieren destreza manual y eso genera un alto nivel de estrés a comparación de otras profesiones. Algunas razones que comúnmente tienen estos individuos que generan estrés incluyen completar los requisitos del ciclo, lograr buenas notas en la parte académica, miedo a fracasar en el curso, la puntualidad de los pacientes, los cuales pueden o no presentarse a sus citas, el cambio de hábitos de sueño, vacaciones, descanso, hábitos alimenticios, una mayor carga de trabajo y nuevas responsabilidades. Si esta situación se complica y se da en múltiples estudiantes, los tratamientos y calidad de trabajo no serán adecuadas y se perjudicará el rendimiento académico del estudiante. (1, 7)
Estrés
Se define el estrés como cualquier situación o pensamiento que haga sentir frustración, furia o ansiedad a un sujeto. El estrés es una sensación normal que, en bajas dosis, puede ayudarlo a uno a hacer las cosas, sin embargo, el estrés no afecta a todo mundo de la misma manera. (1)
También es definido como un factor del síndrome general de adaptación (SGA), y se ha reconocido como resultado de una dinámica medioambiental o social que se le hace al organismo e induce una demanda, física o psicológica, provocando un estado de ansiedad. Existen signos psíquicos u orgánicos que hacen que se pueda percibir este estado de estrés en las actividades diarias. Estos estados de alarma inducen al individuo a la lucha o huída que terminan o en la adaptación o en el agotamiento que contribuye a desórdenes generales de ansiedad. (5)
Dependiendo de la cantidad de estrés, se produce una alerta necesaria para obtener un rendimiento físico y mental que permita ser productivo y creativo. Sin embargo, en muchas ocasiones hay manifestaciones que muestran todo lo contrario, como las palpitaciones, sequedad de boca, nauseas, vómitos, inseguridad, tics localizados, temblor de manos y pies, irritabilidad, angustia, inquietud interior, desasosiego, alteraciones del lenguaje. Dentro del aspecto cognitivo, las manifestaciones más comunes son los pensamientos obsesivos de preocupación, alteración de la memoria, dificultad para concentrarse provocando problemas en las relaciones afectivas, laborales o académicas, reforzando así el estado de ansiedad y aumento del estrés. (3,5)
El estilo de vida de los estudiantes odontológicos se ve modificado por las exigencias académicas sobre cómo preparar sus trabajos, exposiciones teóricas, intervenciones en clase, administrar su tiempo, y principalmente por sus prácticas clínicas y todo lo que esto demanda. Estas situaciones someten al estudiante a una situación de estrés, en la que la mayoría de veces determina la adquisición de comportamientos de riesgo para la salud como el exceso de consumo de cafeína, tabaco, tranquilizantes o estimulantes, ingesta hipercalórica, hipersódica o hiperlípida, generando cansancio emocional. (6)
Se conoce que el estrés ya está establecido en el perfil del profesional dental. Por lo tanto, la educación odontológica tiene que adquirir habilidades especiales frente a las demandas de la carrera, de tal manera que puedan ser competentes frente a los posibles problemas o dificultades. En muchos estudios se han percibido altos niveles de estrés en el estudiante dental, el cual está asociado con síntomas físicos, psicológicos, entre otros. (8)  
El estrés se controla con recursos protectores para la salud como son los hábitos para la salud y bienestar (el ejercicio, el descanso/sueño, la alimentación/nutrición y comportamientos preventivos), las redes de apoyo satisfactorias (la familia, el entorno social y el trabajo), el estilo de afrontamiento (la valoración positiva, la minimización de la amenaza y la concentración en el problema),  y  el bienestar psicológico (las emociones afirmativas de autoestima). (6)
Existen varios instrumentos para evaluar el nivel de estrés, como el  cuestionario V-2 que fue diseñado por el Dr. Arturo Barraza Macías en 2004 que puede ser aplicado de manera grupal o individual. Otro cuestionario realizado en distintos estudios es el “Perfil de estrés” desarrollado por Nowack en 2010, el cual evalúa 15 áreas relacionadas con el estrés y el riesgo de salud en las personas. Este instrumento evalúa a personas de 20 a 68 años de edad y puede ser aplicado de forma individual o colectiva y toma realizarlo aproximadamente 25 minutos. Así también, existe otro instrumento llamado “Dental Environment Stress Questionaire”. Fue creado por Garbee y col. en 1980(9, 10) y validado al español por Fonseca y col. en 2012(11), el cual fue aplicado en este estudio. Consta de 30 enunciados los cuales deben ser categorizados según el nivel de estrés que le genera a la persona.

En 2005, Polychronopoulou y col. realizaron un estudio en Atenas, Grecia con el objetivo de identificar las fuentes de estrés en la educación dental y explorar el rol de años de estudio y de género en los factores de estrés percibido. 561 estudiantes participaron en la encuesta utilizando el Dental Environment Stress Questionnaire. El volumen de trabajo asignado, desenvolvimiento ante la presión y la autoeficacia constituyen los factores que generan más estrés. Se encontraron diferencias estadísticamente significativas en la mayoría de factores estresantes, siendo más prevalente en el sexo femenino. También se encontró diferencia estadísticamente significativa en el año de estudio, siendo los alumnos de tercer año quienes presentaron mayor índice de estrés.(12)
En 2005, Sigiura y Kawaguchi realizaron una investigación con el propósito de investigar el bienestar psicológico y la percepción de estrés de los estudiantes de Odontontología en la Universidad Medica y Dental en Japón. El instrumento que utilizaron fue el cuestionario Dental Environment Stress (DES), el cual recogió información sobre antecedentes demográficos y sociales, los hábitos de vida, etc. Se evaluó a 320 estudiantes los cuales presentaron una puntuación media, la  cual fue estadísticamente significativa relacionada con el género. Además, indicaron que los estudiantes que realizaban ejercicio regularmente presentaban niveles significativamente más bajos que aquellos estudiantes que no hacían ejercicio. No se encontraron diferencias estadísticamente significativas con el año de estudio.(13)
En 2006, Sofola y Jeboda realizaron un estudio con el objetivo de  identificar las fuentes de estrés entre los estudiantes de odontología de la Universidad de Lagos en Nigeria. El instrumento que utilizaron fue el cuestionario Dental Environment Stress (DES) para estudiar a 137 alumnos de tercero a sexto año, de los cuales 105 respondieron. Los factores de estrés más importantes fueron relacionados con la falta de suministro (poca disponibilidad de materiales para la formación clínica). No hubo diferencias significativas en la percepción del estrés entre los géneros y concluyeron que requieren mejorar el apoyo a la educación dental en Nigeria. (14)
En 2006, Bedoya y col. realizaron una investigación en Lima, Perú con el objetivo de determinar la frecuencia, nivel, situaciones generadoras y manifestaciones del estrés académico auto-percibido por 118 alumnos de tercer y cuarto año de la Facultad de Estomatología de la Universidad Peruana Cayetano Heredia. Utilizaron el cuestionario V-2 autoadministrado diseñado por el Dr. Arturo Barraza. Los resultados revelan que el 96, 6% de los estudiantes reconocieron la presencia de estrés académico, siendo los alumnos de tercer año los que presentaron los niveles más altos, las mujeres presentaron niveles más bajos de estrés en relación a los varones. Las situaciones mayormente generadoras de estrés fueron tiempo para cumplir con las actividades, sobrecarga de tareas, trabajos de curso y responsabilidad por cumplir obligaciones académicas. Las manifestaciones físicas, psicológicas y comportamentales se presentaron con mayor intensidad en los varones, siendo las psicológicas quienes tuvieron mayor presencia en ambos géneros. (4)
En 2007, Muirhead V. y col. realizaron un estudio en los estudiantes universitarios de Odontología en Toronto, Canadá. Se utilizó el cuestionario Dental Environment Questionnaire (DES-36) para recoger datos de 171 alumnos teniendo en cuenta factores académicos, clínicos, sociales y financieros. Este estudio demuestra que los efectos negativos de deudas de los estudiantes, la necesidad de formación personal y la necesidad de nuevos estudios, generan estrés, afecta el bienestar psicológico y el rendimiento académico. No hubo diferencias estadísticamente significativas en el género ni en el año. (15)
En 2007, Morse y Dravo realizaron un estudio con el propósito de determinar las fuentes de percepción de estrés y grupos de riesgo dentro de los programas de atención de la salud oral en Pregrado de la Escuela de Salud Oral en Fiji. El instrumento que utilizaron fue una versión modificada del cuestionario Dental Environment Stress (DES-41) para evaluar a 115 alumnos de pregrado. En este estudio se concluyó que los mayores niveles de estrés lo presentaban los estudiantes de último año, mujeres y de origen indio. (16)
En 2008, Gorter y col. realizaron un estudio con el objetivo de comparar los niveles de estrés psicológico de estudiantes de odontología de quinto año de cinco Escuelas europeas en comparación con su primer año de estudio. Para este estudio se utilizaron distintos instrumentos como el Maslach Burnout Inventory, el cuestionario de síntomas físicos para medir la salud física, el cuestionario de General Health Questionnaire (GHQ) y el cuestionario Dental Environment Stress (DES) a un total de 132 estudiantes. Esta investigación concluyó que los estudiantes de odontología mostraban una evolución negativa a través de los años con respecto al agotamiento emocional y angustia psicológica. En el DES, los factores con mayor índice de estrés fueron las obligaciones académicas, aspectos relacionados a los padres y la presión en el estudio.(17)
En 2008, Jaramillo y col. realizaron un estudio en la Universidad de Antioquía en Medellín, Colombia. Esta investigación reconoce los dispositivos generadores de estrés y ansiedad que se dan en las prácticas formativas de estudiantes de Odontología mediante el test de Zung (que busca medir el nivel de ansiedad y estrés presentes en una persona), una entrevista y relatos de historia de vida de los alumnos. Como resultado se obtuvo que los factores desencadenantes eran de carácter ansiógeno o estresante, el exceso de carga académica, el trabajar al gusto del docente y el miedo a los accidentes de riesgo biológico. Estos factores se reconocieron en dos ámbitos cotidianos de sus procesos formativos (interaccional académico y el interaccional ocupacional).(5) 
En 2010, Preciado-Serrano y col. realizaron un estudio en una Universidad pública en Jalisco, México. Se evaluó 60 estudiantes con carga académica y práctica clínica de tiempo completo, con el fin de identificar las variables protectoras contra este síndrome. El instrumento que se aplicó fue el Perfil de Estrés de Nowack y el Maslach Burnout Inventory, que evalúa el “Síndrome de Burnout” (también llamado síndrome de agotamiento profesional o laboral). Este síndrome presenta 3 componentes: el agotamiento emocional (AE), la despersonalización (DP) y la falta de realización profesional (RP). Se encontró una significativa asociación entre el AE, situaciones estresantes y una baja fuerza cognitiva; poco bienestar psicológico con DP; falta de minimización de la amenaza y poco bienestar psicológico con RP. Los niveles de Burnout en estos estudiantes son altos: 27% presentó AE, 37% presentó DP y el 50% presentó RP. (6)
En 2010, Saxena realizó un estudio transversal en 3473 estudiantes de medicina, odontología y ciencias afines de la ciudad de Bhopal, India. El objetivo de este estudio fue identificar las fuentes de percepción de estrés entre los estudiantes de dicha ciudad mediante el Dental Environment Questionnaire (DES-39). Los niveles más altos de estrés fueron reportados por los estudiantes de medicina. También mostraron que los estudiantes de ciencias médicas están en riesgo de generar estrés debido al perfeccionismo que se requiere en dichas carreras. No se encontraron diferencias estadísticamente significativas en el género.(18)
En 2011, Abu-Ghazaleh y col. realizaron un estudio en la Universidad de Jordania en Amman, Jordania, con el propósito de investigar el nivel de estrés psicológico y las fuentes de percepción de estrés entre los estudiantes de odontología de pregrado mediante dos instrumentos: El General Health Questionnaire (GHQ-12) y el Dental Environment Questionaire (DES). En el estudio, 520 estudiantes completaron los cuestionarios para una tasa de respuesta del 74%, donde se demostró un alto nivel de estrés psicológico. Los alumnos de preclínica presentaron mayor grado de estrés en factores como exámenes o notas, cantidad de trabajo y falta de tiempo para relajarse; mientras que los alumnos de clínica presentaron mayor índice de estrés en completar requerimientos clínicos, pacientes que llegan tarde a sus citas y la atmósfera creada por el cuerpo docente clínico. Se concluyó que se necesitan más estudios sobre los métodos para minimizar el estrés en estudiantes de odontología.(19)
En 2011, Harikian y col. realizaron un estudio a 38 estudiantes en una institución odontológica en Bangalore, India. Los autores relataron que los estudiantes de odontología requieren de habilidades académicas, clínicas e interpersonales. El objetivo del estudio fue identificar las fuentes de auto-reporte de la tensión entre el último año de pregrado de dicha institución mediante el Dental Environment Questionnaire (DES-38). De los 38 factores estresores, en 19 se reportó que el 70% de los estudiantes estaban estresados. Dentro de este porcentaje, el 85% de los estudiantes reportaron que era debido a los exámenes, la dificultad de manejo de casos complejos, la falta de cooperación del paciente, la dificultad y cantidad de trabajo del curso y completar los requisitos clínicos. No se encontraron diferencias estadísticamente significativas en el género. (1)
En 2011, Tangade y col. realizaron un estudio en estudiantes de Odontología de la Universidad Rohailkhand en India. El objetivo de este estudio era identificar los factores estresantes en 304 estudiantes de Odontología. Para este estudio, el instrumento que se utilizó fue el cuestionario Dental Environment Stress (DES).Según los resultados de esta investigación se concluyó que los alumnos de último año presentaron puntajes más altos de estrés. Así también, se pudo observar que los hombres presentaron mayor nivel de estrés que las mujeres de la misma carrera. (20)
En 2011, Alzahem y col. realizaron un estudio con el objetivo de proveer una visión general del estrés de los estudiantes de odontología mediante una revisión sistemática de 49 artículos revisados publicados entre 1966 y el 2008 en Inglés. Estos investigadores encontraron que las principales fuentes de estrés reportadas estaban relacionadas con los exámenes o notas, los requisitos clínicos y los supervisores dentales. Los estudios sugieren el uso de signos y síntomas para la detección precoz del estrés además de una intervención adecuada. El sexo femenino reportó diferencia estadísticamente significativa en relación al género y los alumnos de clínica también reportaron diferencia estadísticamente significativa en relación al año de estudio, siendo el género femenino y los alumnos de clínica quienes presentaron mayor índice de estrés.(21)
En 2012, Divaris y col. realizaron una investigación sobre la percepción de estrés de 99 estudiantes de postgrado de la Escuela de Odontología de la Universidad de Atenas usando como instrumento el cuestionario Graduate Dental Environment Stress (G-DES). La muestra estuvo dividida en dos grupos: estudiantes de postgrado de un programa clínico (Endodoncia, Operatoria, Ortodoncia, Pediatría, Periodoncia y Prótesis dental) y estudiantes de postgrado de un programa no clínico (Odontología comunitaria y preventiva, Materiales dentales, Biología Oral, Patología Oral, Dolor orofacial y Radiología). Este estudio concluyó que los residentes en los programas clínicos reportaban mayor nivel de estrés en comparación con los residentes en los programas no clínicos. Además, no encontraron diferencia estadísticamente significativa en relación al género. (22)
En 2012, Kaipa y col. realizaron un estudio con el propósito de investigar la percepción de estrés en los estudiantes de Odontología en la Universidad Health y Sciencce  situada en Pradesh, al Sur de India. El instrumento que utilizaron fue la versión modificada del cuestionario Dental Environment Stress (DES-38) en una población de 343 estudiantes. Concluyeron que la mayoría de los estudiantes presentaban un nivel moderado de estrés y que los alumnos de último año eran quienes presentaban los valores más altos de estrés, seguido por los alumnos de tercer año, segundo y finalmente primer año. No se encontraron diferencias estadísticamente significativas en relación al género. (23)
En 2012, Sedky N realizó un estudio en 537 estudiantes de Odontología de la Universidad de Pharos en Alejandría, Egipto, para explorar el papel del género, nivel de estudios de pregrado y la residencia con los padres como factores de estrés mediante el Dental Environment Stress Questionaire (DES-38). Se concluyó que, dentro de los estudiantes,  las mujeres experimentaron más estrés que los hombres. Los estudiantes mayores mostraron más problemas relacionados al estrés comparado con los estudiantes más jóvenes. Los estudiantes que viven lejos de sus padres mostraron niveles más altos de estrés.(2)
En 2013, Al-Samadani y Al-Dharrab realizaron un estudio con el objetivo de determinar la prevalencia de estrés en los estudiantes clínicos de la Facultad de Odontología en la Universidad King Abdul Aziz en Jeddah, Arabia Saudita. Estos autores utilizaron el instrumento denominado Dental Environment Stress modificado (DES-29). Evaluaron a un total de 232 estudiantes de 353. Este estudio concluyó que existen altos niveles de estrés en los estudiantes, pero recomiendan que se debería realizar estudios longitudinales a los estudiantes de preclínica para saber cuál es el patrón de estrés que varía en este periodo de formación. Los factores que generaban mayor estrés eran los exámenes o notas, la cantidad de trabajo y desaprobar un curso o el año. (24)
 
 
 
 
IV.             OBJETIVOS
IV.1 Objetivo general: 
Determinar la asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que cursen asignaturas preclínicas con los que cursen asignaturas clínicas de la Escuela de Odontología de la UPC el 2013.
IV.2. Objetivos específicos: 
1.              Determinar la distribución del género y año de estudio de los estudiantes de la Escuela de odontología de la UPC durante el año 2013.
2.              Determinar la distribución de la edad según el género de los estudiantes de la Escuela de odontología de la UPC durante el año 2013.
3.      Determinar el promedio de puntaje por pregunta de los estudiantes de la Escuela de odontología de la UPC según la encuesta del Dental Environment Stress (DES). 
4.      Determinar la distribución de la carga horaria por lo años de estudio de los estudiantes de la Escuela de odontología de la UPC durante el año 2013.
5.      Comparar el grado de estrés de los estudiantes odontología de la UPC según género.
6.                    Determinar la asociación del nivel de estrés en el año de estudio de los estudiantes de odontología de la UPC.
7.      Determinar la asociación del nivel de estrés con el nivel académico cursado de los estudiantes de odontología de la UPC.
8.      Determinar la magnitud de asociación (OR) del nivel de estrés con el año de estudio de los estudiantes de odontología de la UPC.
9.      Determinar la asociación del nivel de estrés con el género de los estudiantes de odontología de la UPC.
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
V.                 MATERIALES Y MÉTODOS
V.1 Diseño del estudio
El diseño de estudio fue de tipo observacional, descriptivo, prospectivo y transversal.
V.2 Población y Muestra
La unidad de análisis estuvo conformada por un estudiante de la Escuela de Odontología de la Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas. Para el cálculo del tamaño muestra se utilizó la fórmula de comparación de proporciones, tomando como base los datos de estrés encontrados en la prueba piloto previo a la ejecución final de la investigación. Se utilizó el programa Stata® versión 12.0 para calcular el tamaño muestral, encontrando un (n=59) por cada grupo; sin embargo, se procedió a trabajar con 222 estudiantes matriculados actualmente.
 
Criterios de selección:
-          Criterios de inclusión:
1.   Estudiantes de la facultad de Odontología de la UPC
2.   Estudiantes de 16 a más años de edad
3.   Estudiantes que acepten firman el asentimiento o consentimiento  informado
-          Criterios de exclusión:
1.   Estudiantes que hayan dejado un ciclo académico
2.   Estudiantes que no acepten firmar el consentimiento o asentimiento informado
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
V.3. Operacionalización de variables
	Variable
	Definición
	Tipo
	Indicadores
	Escala
	Valores

	Estrés
	Síndrome general de adaptación como resultado de una dinámica medioambiental o social que se le hace al organismo e induce una demanda física o psicológica
	Cualitativo
	Cuestionario del Dental Environment Stress (Validado al español por Fonseca y col.(11))
	Ordinal
	1: No es estresante
2: Es ligeramente estresante
3: Es moderadamente estresante
4: Es muy estresante
5: No es pertinente

	Edad
	Características cronológicas
	Cuantitativo
	DNI
	De razón
	16-18
19- 21
22-24
25 a más

	Género
	Características fisiológicas visibles
	Cualitativo
	DNI
	Nominal
	Femenino 
 
Masculino

	Carga horaria
	Número de horas durante la semana de las asignaturas cursadas
	Cuantitativo
	Ficha de recolección de datos
	De razón
	Horas por semana

	Año de estudios
	Año académico
	Cualitativo
	Ficha de recolección de datos
	Ordinal
	1er año, 2do año, 3er año, 4to año y 5to año

	Nivel académico
	Pertenencia a nivel preclínico (1er y 2do año) o nivel clínico (3er, 4to y 5to año)
	Cualitativo
	Ficha de recolección de datos
	Ordinal
	Preclínica (1er, 2do año)
Clínica (3er, 4to y 5to año)


 
 
 
 
 
V.4. Técnicas y/o procedimientos 
Obtención del cuestionario: 
Se utilizó el cuestionario “Dental Environment Stress” (Creado por Garbee y col.(9) y validado a español por Fonseca y col.(11))
Obtención de permisos: 
Se presentó una carta de autorización al director académico de la escuela de odontología UPC, para llevar a cabo la recolección de los datos de los estudiantes del 1er al 10mo ciclo. 
Convocatoria de los participantes: 
Se citó de forma voluntaria a los estudiantes de la Escuela de Odontología de 1ro a 5to año de la Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas (UPC) en su sede de estudio (Campus Villa o Clínica Odontológica) en distintas fechas para darles facilidades a los alumnos. 
Consentimiento informado:
Posterior a la convocatoria, se procedió a entregarles de manera voluntaria el consentimiento informado (anexo 3) a cada uno de los participantes. A los estudiantes que sean menores de edad, se les entregó una ficha de consentimiento informado a sus padres (anexo 4) y un asentimiento informado (anexo 5)  para que puedan realizar el cuestionario.
 
 
Recolección de datos de estudiantes que llevan cursos clínicos: 
Se acudió a la Clínica Odontológica de la UPC en Ate para recolectar datos y realizar el cuestionario a los estudiantes de 5to a 10mo ciclo. Aquellos estudiantes que aceptaron ser parte de la investigación, firmaron un consentimiento informado (anexo 3), el cual se encuentra anexado al final del documento.
Registro y recolección de datos de estudiantes que llevan cursos preclínicos: 
Se acudió al Campus Villa de la UPC para recolectar datos y realizar el cuestionario a los estudiantes de 1er a 4to ciclo que tengan la autorización de sus padres (en el caso de menores de edad) y a los que firmaron el consentimiento informado de estudiantes.
La encuesta se evaluó según el instrumento denominado “Dental Environment Stress (DES)” añadiendo algunos datos como: edad, género, carga horaria y año de estudios para fines del estudio. El cuestionario contaba con 30 enunciados para marcar según como se sentían en diversas situaciones relacionadas con la vida académica que llevan en la carrera de odontología. Los valores a escoger eran “No es estresante”, “ligeramente estresante”, “moderadamente estresante”, muy estresante” y “No pertinente” en caso de que el enunciado no esté acorde a su situación vivencial. Le encuesta tomó máximo 10 minutos y fue realizado durante horas de clase para asegurar que estén presentes todos los alumnos.
Posteriormente se clasificaron las encuestas y fueron traspasadas a una base de datos creada para el análisis estadístico respectivo.
 
V.5 Plan de análisis
Para el análisis univariado, se procedió a obtener la estadística descriptiva (proporción tasa y razón) de las variables cualitativas del estudio, registradas en una tabla de frecuencia. Se elaboró gráficos de barras para un mejor entendimiento de la distribución de las variables. 
Además, se determinó si la muestra tuvo distribución normal mediante la prueba de Kolmogorov – Smirnov. 
Para el análisis bivariado se utilizó la prueba Chi-cuadrado, OR para determinar la asociación de las variables, y la prueba U de Mann Whitney para determinar la comparación de las variables. 
V.6 Consideraciones éticas
El presente estudio evaluó el estrés de los estudiantes matriculados en la carrera de odontología a través de una encuesta validada en estudios previos. No hubo riesgos para los participantes, se respetó la privacidad de los datos.
Se procedió a realizar el consentimiento y asentimiento informado que fue entregado a los participantes previa a la entrega y llenado de la encuesta.
Se envió el presente trabajo al comité de ética de la Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas (UPC) para su revisión y aprobación.
 
 
VI.             RESULTADOS
 
El presente estudio tuvo como finalidad determinar la asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que hayan cursado asignaturas clínicas con los que cursan asignaturas pre clínicas de la escuela de odontología de la UPC con la edad, género, carga horaria y año de estudio durante el año 2013.
Se realizó una encuesta a 222 alumnos de la escuela de odontología de la UPC a través del Cuestionario del Dental Environment Stress (Creado por Garbee y col.( 9) y validada a español por Fonseca y col.(11)). Se citó a los alumnos de 1ro a 10mo ciclo en su sede de estudio (Campus Villa o Clínica odontológica) en distintas fechas para darles facilidades a los alumnos.
En el análisis estadístico descriptivo de las variables año y género, se encontró que los alumnos de pre clínica estaban conformados por un 52.7% y de clínica por un 47.3%. También se encontró que el porcentaje del género masculino fue de 33.3 y el del femenino fue de 66.7. (Tabla y gráfico 1).
Se determinó la distribución de la edad según el género de los estudiantes. Se encontró un promedio de 21.1 de edad para el género masculino y una media de 19.61 para el género femenino. (Tabla y gráfico 2).
En relación al promedio de puntaje por pregunta del cuestionario DES, la mayor media de las preguntas respondidas en cuanto la variable estrés, la obtuvo la pregunta 24 (Temor de no aprobar el curso o el año) con un resultado de (3.12 ± 1.10), seguido por la pregunta 5 (Exámenes o notas) con 3.10 ± 0.99, 3 (competencia por las notas) con 2.98 ± 0.99, 19 (falta de tiempo para realizar las tareas asignadas) con 2.89 ± 1.02 y 23 (Falta de tiempo para relajarse) con 2.76 ± 1.12. Los valores menores correspondieron a las preguntas 9 (Falta de personal clínico adecuado en la clínica) con una media de (0.79 ± 1.03), y las preguntas 7 (Dificultad para aprender habilidades manuales de precisión) con 1.01 ± 1.26. (Tabla 3).
Se encontró una media de horas de clase por semana de (26.4 ± 3.7) en el primer año, de (30.8 ± 6.7) en el segundo año, de (31.4 ± 8.4) en el tercer año, de (48.1 ± 13.0) en el cuarto año y de (44.8 ± 4.5) en el quinto año, indicándonos que los alumnos que cuarto año presentan más horas de clases que el resto de estudiantes, mientras que los alumnos de primer año presentan menor cantidad de clases que el resto de estudiantes. (Tabla 4 y gráfico 3)
Con relación al género, no se encontró diferencia estadísticamente excepto en la pregunta 25 (Trabajar mientras estudia), donde se observó que el género femenino presenta mayor índice de estrés con una media de 2.01±1.21 que el género masculino con una media de 1.56±1.44. (Tabla 5)
Se realizó un análisis para asociar el nivel de estrés de los estudiantes con el año de estudio, observándose que el año que presentaba mayor nivel de estrés eran los alumnos de cuarto año con un 27% de la totalidad de alumnos de ese año, seguido por los alumnos de tercer año con un porcentaje de 19% de la totalidad de alumnos de ese año. Para efectos del estudio se categorizó los años de estudio en clínica y preclínica, observándose que los alumnos de clínica presentan mayor nivel de estrés (18%) que los alumnos que no llevan asignaturas clínicas (16.2%). Además, podemos observar que hay asociación estadísticamente significativa con el estrés y el año de estudio (p=0.001). (Tabla 6 y 7).
Además, se estableció un grado de asociación entre la variable principal estrés y año de estudio de los alumnos de la Escuela de Odontología de la UPC. Se encontró que los alumnos de clínica presentan 2.96  de mayor riesgo que los alumnos de pre clínica. (Tabla 8).
Se obtuvo un análisis para asociar en nivel de estrés de los estudiantes con género, observándose mayor nivel de estrés en el género femenino (74.77%) que en el género masculino (25.22%). Además, podemos observar que no hay asociación estadísticamente significativa con el estrés y género (p=0.508). (Tabla 9)
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
TABLA 1
 
Distribución del género y año de estudio de los estudiantes de la Escuela de odontología de la UPC durante el año 2013
 
	Grupo
	Grupo
	Frecuencia
	Porcentaje
	Total (%)

	 
Año
	 
Pre-clínica
	 
117
	 
52.7
	 
100

	Clínica
	105
	47.3

	 
	 
	 
	 
	 

	Género
	Masculino
	74
	33.33
	100

	Femenino
	148
	66.67

	 
	 
	 
	 
	 


 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
GRÁFICO 1
 
Distribución porcentual de variables cualitativas de los estudiantes de la Escuela de odontología de la UPC durante el año 2013
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TABLA 2
 
Distribución de la edad según género de los estudiantes de la Escuela de odontología de la UPC durante el año 2013
 
	Edad según género
	Media
	Mediana
	DS
	Máximo
	Mínimo
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
		
	Masculino
 
	21.10
 
	21
 
	4.30
 
	43
 
	16
 

	Femenino
	19.61
	19
	2.26
	27
	16

	 
	 
	 
	 
	 
	 


 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
GRÁFICO 2
 
Distribución de la edad y género de los estudiantes de la escuela de odontología de la UPC durante el año 2013
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TABLA 3
Promedio del puntaje por pregunta de los estudiantes de la Escuela de Odontología de la UPC según la encuesta Dental Environment Stress (DES)
	Tipo de pregunta
	Media
	Desviación standar

	1: Cantidad de trabajo en clase
	2.62
	0.88

	 2: Dificultad de trabajo en clase
	2.44
	0.85

	3: Competencia por las notas
	2.98
	0.99

	4: Pacientes que llegan tarde o no llegan a sus citas
	1.56
	1.89

	5: Exámenes o notas
	3.10
	0.99

	6: Atmósfera creada por el cuerpo docente clínico
	1.19
	1.41

	7: Dificultad para aprender habilidades manuales de precisión
	1.01
	1.26

	8: Dificultad de aprender procedimientos clínicos
	1.07
	1.31

	9: Falta de personal clínico adecuado en la clínica
	0.79
	1.03

	10: Falta de seguridad para ser un alumno de odontología exitoso
	2.04
	1.06

	11: Falta de seguridad en sí mismo para ser un dentista exitoso
	1.98
	1.01

	12: Falta de tiempo entre seminarios, laboratorios o clínica
	1.40
	1.66

	13: Disposiciones de la facultad
	2.46
	1.16

	14: Falta de atmósfera hogareña en el área de alojamiento
	0
	0

	15: Cumplimiento de los requisitos de graduación
	2.62
	1.44

	16: Falta de aporte en el proceso de toma de decisiones de la facultad
	2.43
	1.15

	17: Inseguridad relativa al futuro profesional
	2.43
	1.07

	18: Responsabilidades financieras
	2.34
	1.32

	19: Falta de tiempo para realizar las tareas asignadas de la facultad
	2.89
	1.02

	20: Inconsistencia de la retroalimentación sobre su trabajo entre distintos instructores
	2.04
	1.14

	21: Asistencia y éxito en temas odontológicos
	2.24
	1.14

	22: Falta de comunicación o cooperación de los pacientes
	1.23
	1.57

	23: Falta de tiempo para relajarse
	2.76
	1.12

	24: Temor de no aprobar el curso o el año
	3.12
	1.10

	25: Trabajar mientras estudia
	1.71
	1.38

	26: Descuidar la vida personal
	2.28
	1.17

	27: Miedo a tratar con pacientes con enfermedades contagiosas
	1.39
	1.58

	28: Retraso en la recepción de notas
	2.26
	1.06

	29: Falta de autoevaluación y la conciencia de las propias competencias
	2.20
	0.98

	30: Cooperación del laboratorio dental
	1.23
	1.60

	 
	 
	 


 
 
 
TABLA 4
 
Distribución de la carga horaria por los años de estudio de los estudiantes de la Escuela de Odontología de la UPC durante el año 2013
 
	Horas de clase
	Media
	Mediana
	DS
	Mínimo
	Máximo

	1er año
	26.43
	27
	3.79
	15
	33

	2do año
	30.88
	32
	6.76
	13
	38

	3er año
	31.40
	33
	8.49
	12
	40

	4to año
	48.13
	50
	13.01
	11
	59

	5to año
	44.84
	49
	4.57
	40
	49


 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
GRÁFICO 3
 
Distribución de la carga horaria por los años de estudio de los estudiantes de la Escuela de Odontología de la UPC durante el año 2013
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TABLA 5
Comparación del grado de estrés de los estudiantes de odontología de la UPC según género
	Preguntas
	 
	Femenino
	Masculino
	p género

	1: Cantidad de trabajo en clase
	 
	2.68±0.85
	2.5±0.93
	0.291

	2: Dificultad de trabajo en clase
	 
	2.54±0.81
	2.24±0.90
	0.323

	3: Competencia por las notas
	 
	3±0.99
	2.95±1.01
	0.609

	4: Pacientes que llegan tarde o no llegan a sus citas
	 
	0.75±1.51
	3.18±1.52
	0.145

	5: Exámenes o notas
	 
	3.15±1.02
	3±0.92
	0.181

	6: Atmósfera creada por el cuerpo docente clínico
	 
	0.53±1.07
	2.52±1.03
	0.232

	7: Dificultad para aprender habilidades manuales de precisión
	 
	0.48±1.03
	2.08±0.97
	0.069

	8: Dificultad para aprender procedimientos clínicos
	 
	0.56±1.18
	2.08±0.93
	0.110

	9: Falta de personal clínico adecuado en la clínica
	 
	0.23±0.48
	1.91±0.93
	0.166

	10: Falta de seguridad para ser un alumno de odontología exitoso
	 
	2.14±1.07
	1.85±1
	0.128

	11: Falta de seguridad en sí mismo para ser un dentista exitoso
	 
	2.06±1.03
	1.82±0.98
	0.106

	12: Falta de tiempo entre seminarios, laboratorios o clínica
	 
	0.58±1.23
	3.02±1.15
	0.201

	13: Disposiciones de la facultad
	 
	2.17±1.13
	3.04±0.99
	0.429

	14: Falta de atmósfera hogareña en el área de alojamiento
	 
	0
	0
	-

	15: Cumplimiento de los requisitos de graduación
	 
	2.24±1.50
	3.37±0.94
	0.126

	16: Falta de aporte en el proceso de toma de decisiones de la facultad
	 
	2.23±1.16
	2.83±1
	0.276

	17: Inseguridad relativa al futuro profesional
	 
	2.36±1.12
	2.58±0.95
	0.310

	18: Responsabilidades financieras
	 
	2.27±1.32
	2.5±1.30
	0.091

	19: Falta de tiempo para realizar las tareas asignadas por la facultad
	 
	2.85±1.01
	2.97±1.04
	0.981

	20: Inconsistencia de la retroalimentación sobre su trabajo entre distintos instructores
	 
	2.07±1.12
	1.98±1.19
	0.320

	21: Asistencia y éxito en temas odontológicos
	 
	1.91±1.06
	2.91±1.01
	0.893

	22: Falta de comunicación o cooperación de los pacientes
	 
	0.64±1.32
	2.41±1.36
	0.265

	23: Falta de tiempo para relajarse
	 
	2.57±1.13
	3.13±1.01
	0.780

	24: Temor de no aprobar el curso o año
	 
	2.97±1.16
	3.43±0.90
	0.363

	25: Trabajar mientras estudia
	 
	2.01±1.21
	1.56±1.44
	0.007

	26: Descuidar la vida personal
	 
	2.34±1.19
	2.16±1.14
	0.323

	27: Miedo a tratar con pacientes con enfermedades contagiosas
	 
	0.62±1.24
	2.94±0.88
	0.165

	28:Retraso en la recepción de notas
	 
	2.51±1.09
	1.75±0.82
	0.750

	29: Falta de autoevaluación y la conciencia de las propias competencias
	 
	2.18±1.03
	2.24±0.85
	0.178

	30:Cooperación del laboratorio dental
	 
	0.37±0.78
	2.95±1.43
	0.141


Prueba U de Mann Whitney
Nivel de significancia estadística, (p<0.05)
 
 
 
 
 
TABLA 6
 
Asociación del nivel de estrés con el año de estudio de los estudiantes de la Escuela de Odontología de la UPC
 
	Año
	No estresante
	Ligeramente estresante
	Moderadamente estresante
	Muy estresante
	Total
	p*

	Primer año
	0 (0%)
	11 (16.6%)
	45 (68.2%)
	10 (15.1%)
	66 (100%)
	0.001

	Segundo año
	0 (0%)
	12 (23.5%)
	30 (58.8%)
	9 (17.6%)
	51 (100%)

	Tercer año
	0 (0%)
	0 (0%)
	34 (80.9%)
	8 (19%)
	42 (100%)

	Cuarto año
	0 (0%)
	0 (0%)
	27 (72.9%)
	10 (27%)
	27 (100%)

	Quinto año
	1 (3.84%)
	7 (26.9%)
	17 (65.3%)
	1 (3.84%)
	26 (100%)

	 
	1
	30
	153
	38
	222


 
*Prueba chi cuadrado
Nivel de significancia estadística, (p<0.05)
 
 
 
 
 
 
 
TABLA 7
 
Asociación del nivel de estrés con el nivel académico cursado de los estudiantes de la Escuela de Odontología de la UPC
 
	Nivel académico
	No estresante
	Ligeramente estresante
	Moderadamente estresante
	Muy estresante
	Total
	p*

	Preclinica
	0 (0%)
	23 (19.6%)
	75 (64.1%)
	19 (16.2%)
	117
	0.001

	Clinica
	1 (0.95%)
	7 (6.6%)
	78(74.2%)
	19  (18.0%)
	105


 
*Prueba chi cuadrado
Nivel de significancia estadística, (p<0.05)
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
TABLA 8
 
Magnitud de asociación (OR) del nivel de estrés con el año de estudio de los estudiantes de la Escuela de Odontología de la UPC
 
	 
	Grado de estrés

	No estresado           Estresado

	 
	OR
	95% CI
	p

	Año de estudio
	Preclínica (1er y 2do año)
	2.966
	1.264 – 6.962
	0.012

	Clínica (3er, 4to y 5to año)


 
Nivel de significancia estadística, (p<0.05)
 
 
 
 
 
 
 
 
 
TABLA 9
 
Asociación del nivel de estrés con el género de los estudiantes de la Escuela de Odontología de la UPC
 
	Género
	No estresante
	Ligeramente estresante
	Moderadamente estresante
	Muy estresante
	Total
	p*

	 
Fem.
	 
1 (0.45%)
	 
20 (9%)
	 
114 (51.35%)
	 
31(13.96%)
	 
166 (74.77%)
	0.508

	Masc.
	0 (0%)
	10 (4.50%)
	39 (17.56%)
	7 (3.15%)
	56 (25.22%)

	Total
	1 (0.45%)
	30 (13.51%)
	153 (68.91%)
	38(17.11%)
	222 (100%)


 
*Prueba chi cuadrado
Nivel de significancia estadística, (p<0.05)
 
 
 
 
 
 
 
GRÁFICO 4
 
Asociación del nivel de estrés con el género de los estudiantes de la Escuela de Odontología de la UPC
 
[image: ]
 
 
 
 
 
 
VII.          DISCUSIÓN
 
El presente estudio tuvo como propósito determinar la asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que cursan asignaturas preclínicas con los que cursan asignaturas clínicas mediante el cuestionario “Dental Environment Stress” (Creado por Garbee y col. (9) y validado a español por Fonseca y col.(11), que determina el grado de estrés de los estudiantes que siguen la carrera de Odontología. Este instrumento fue utilizado en diversas investigaciones (1-3, 7, 8, 11, 12, 15, 16, 18 y 19) que evaluaron el nivel de estrés, lo cual fue el objetivo general de la presente investigación.
El estrés, definido como una situación o pensamiento que haga sentir frustración, furia o ansiedad en un sujeto; puede ser medido mediante varios instrumentos. Uno de ellos el más utilizado actualmente para los estudios de investigación es el DES. Este cuestionario tiene las ventajas de presentar preguntas directas con respuestas directas (debido a que la escala de respuesta solo tiene 5 opciones), toma solo unos minutos responderla y ha sido utilizado en muchas investigaciones.
Se evaluó a 74 (33%) alumnos del género masculino y 148 (67%) del género femenino de la Escuela de Odontología de la UPC. En diversos estudios se ha podido observar que el género femenino prevalece en la población odontológica durante los últimos años. Es así que, en estudios como el de Acharya(7), Polychronopoulou(8), Muirhead(15), Gorter(17) y Abu-Ghazale(19), la mayoría de estudiantes son del género femenino, mostrando una situación concordante con el presente estudio. Sin embargo, existen estudios como el de Tangade(20), que presentó una muestra conformada por 304 estudiantes, donde el 60% era representada por el género masculino.
 A partir del presente estudio, se pudo determinar la edad media de los estudiantes de la Escuela, encontrando un valor de 21.10±4.30 en el género masculino y 19.61±2.26 en el género femenino. Esto fue similar a otras investigaciones, como la de Harikiran (1), donde se observó que la edad media fue de 21.2±0.7, y en el estudio de Tangade (20), donde la edad media fue 20.65±2.07.
Se determinó la percepción del estrés mediante el DES en 222 estudiantes de la carrera. Acorde a las puntuaciones medias de las preguntas del cuestionario, se observó que el mayor promedio se obtuvo en la pregunta 24 (Temor de no aprobar el curso o el año), seguido por la pregunta 5 (Exámenes o notas),  la pregunta 3 (competencia por las notas), la pregunta 19 (Falta de tiempo para realizar las tareas asignadas por la Facultad) y la pregunta 23 (Falta de tiempo para relajarse) sucesivamente. Estos resultados fueron similares al estudio de Fonseca (11), donde la pregunta 24 generaba mayor estrés seguido por la pregunta 5, 23, 19 y 4. La investigación realizada por Muirhead (15), obtuvo que los ítems que generan mayor índice de estrés eran las preguntas 5 seguido por la 23 y 3. En el estudio de Saxena (18) se encontró una situación similar, donde la pregunta 27 presentaba mayor carga de estrés seguido por la pregunta 5, 24 en los estudiantes de Odontología en la ciudad de Bhopal, India. Así también, se pudo observar en el estudio de Sedky (2) que los ítems que generaban mayor índice de estrés eran las preguntas 19, 12, 1 y 5 sucesivamente. 
Estos resultados pueden deberse a que el nivel de exigencia es bastante alto en la Escuela, donde el número de requisitos para aprobar el curso clínico es extenso, generando falta de tiempo para realizar las tareas asignadas (a pesar del amplio horario de los alumnos), y falta de tiempo para relajarse. Otra posible causa puede deberse al interés de los alumnos por alcanzar la máxima nota, de tal manera que compiten entre ellos para destacar en el grupo, lo que genera cierto estrés pues temen no lograr dicho propósito.
Por otro lado, los alumnos de la Escuela de Odontología de la UPC obtuvieron la menor media en las pregunta 9 (Falta de personal clínico adecuado en la clínica) y las preguntas 7 (Dificultad para aprender habilidades manuales de precisión). Esto puede deberse a la cercana relación entre alumnos y docentes y a la poca cantidad de alumnado por año de estudio, permitiendo que la enseñanza sea más personalizada. Estos resultados fueron discordantes al estudio de Muirhead. (15)  Este autor presentó que la pregunta 14 (falta de atmósfera hogareña en el área de alojamiento) fue la que presentaban menor índice de estrés, lo cual no puede ser comparado con nuestro estudio debido a que nuestra Escuela no cuenta con servicios de alojamiento. Por otro lado, este autor presentó que  las preguntas 9 y 7 presentaban ligero o moderado estrés en los alumnos.
Otra variable importante en la investigación fue el año de estudio. Para efectos del estudio se categorizó en clínica (3, 4 y 5to año) y preclínica (1er y 2do año). Esta característica también fue tomada por otros autores como Suha Abu-Ghazaleh (19), donde también categorizó a los alumnos de 1er, 2do y 3er año como estudiantes de preclínica y 4to y 5to año como clínica. Así también, Muirhead (15) categorizó a los alumnos de 1er y 2do año en preclínica y a los alumnos de 3er y 4to año en clínica, por lo que se vio conveniente utilizar esta variable como objetivo general. Esto es discordante a otros autores, como Bedoya(4) y Acharya (7), quienes toman la categorización solo por años de estudio.
En Perú, la formación en la carrera profesional de Odontología tiene una duración de 10 ciclos académicos (5 años). El plan de estudios comprende asignaturas de cultura general, ciencias básicas, formación de preclínica y formación clínica. Esta situación es bastante similar en países como Brasil y Colombia. Por otro lado, en Estados Unidos, las universidades no imparten programas de licenciatura en odontología, las personas que piensan estudiar dicha carrera deben cumplir con ciertos prerrequisitos, dentro de los cuales unos son impartidos por la Asociación Americana de Odontología (ADA), que incluyen cursos de 8 horas de biología, física, inglés, química general y química orgánica; y requisitos por parte de las Escuelas de Odontología. No es necesario graduarse en alguna de las ciencias mencionadas, pero es requisito indispensable haber llevado esos cursos para luego aplicar al examen de admisión de Odontología (DAT). Finalmente, deben realizar 4 años más para lograr el grado profesional, de los cuales dos años son dedicados a las ciencias médicas básicas y otros dos para adquirir una orientación clínica.
Con relación al género, no se encontró diferencia estadísticamente excepto en la pregunta 25 (Trabajar mientras estudia), donde se observó que el género femenino presenta mayor índice de estrés. Esto es similar al estudio de Muirhead (15) y Acharya (7), pero es discordante en el estudio de Polychronopoulou (12), quien encontró diferencia estadísticamente significativa en relación al género.  Esto puede deberse a que dentro de la población de estudiantes en la Escuela de Odontología de la UPC, la mayoría son del sexo femenino y un porcentaje de ellas no conviven con sus padres o son madres de familia y tienen que trabajar para mantener a su familia o a sí mismas. Mientras que el resto de la población no tiene que preocuparse en trabajar porque aún conviven con sus padres.
En este estudio se encontró que el nivel de estrés de los estudiantes de preclínica (16.2% muy estresante) fue menor que los estudiantes que cursan asignaturas clínica (18% muy estresante). El año que presentaba mayor el mayor nivel de estrés eran los alumnos de cuarto año con un 27% de la totalidad de alumnos de ese año, seguido por los alumnos de tercer año con un porcentaje de 19% de la totalidad de alumnos de ese año.  Esto puede deberse a que el alumno empieza a realizar sus prácticas clínicas en pacientes reales a partir del 3er año, además de que el número de horas por semana se va incrementando con los años de estudio. En el caso de los alumnos de cuarto año, ellos tienen mayor carga horaria en comparación con el resto de estudiantes.  Estos resultados fueron similares al estudio de Suha Abu-Ghazaleh(19), donde mostró que el nivel de estrés incrementa con los años, determinando que el 1er año obtuvo menor nivel de estrés y 5to año obtuvo mayores niveles de estrés. 
Se estableció un grado de asociación entre la variable principal estrés y el año de estudio de los estudiantes, donde se observó que los estudiantes de clínica presentan 2.96 veces mayor riesgo de generar estrés que los alumnos de preclínica. El OR es una medida de asociación que indica cuanto riesgo o probabilidad de desarrollar una enfermedad de un grupo de personas en comparación a otras.
También se utilizó la variable género, en la que se categorizó en femenino y masculino. Esta variable también fue tomada por diversos autores como Harikiran(1), Sedky(2), Madhan(3), entre otros (4, 7, 8, 11, 12, 15, 18, 19, 25-27). En el presente estudio se pudo observar que las alumnas de género femenino 74.77% presentan mayores niveles de estrés que los estudiantes de género masculino 25.22%. Esto puede deberse a que las mujeres son el triple de vulnerables que los hombres a los bajones de ánimo. Hay estudios que demuestran que el índice de velocidad de producción de serotonina en el cerebro de los hombres es 52% más alto que en las mujeres. Un estudio de Mirko Diksic(31),  mostró que las mujeres son más proclives a tener baja serotonina, los cual genera depresión y ansiedad; mientras que en los hombres, que se producen altos niveles de serotonina, se genera agresividad ante situaciones de estrés. Estos resultados son similares los estudios realizados por Sedky(2) y Acharya(7), pero es discordante al estudio de Polychoronopoulou(12), donde muestra diferencia estadísticamente significativa entre el género femenino y masculino.
Una limitación importante en este estudio fue encuestar a la totalidad de la población de estudiantes de la Escuela de Odontología de la UPC, debido a que no todos los alumnos llevan todos los cursos que les toca llevar en su ciclo académico o se ausentaron el día de la encuesta. Por otro lado, otra limitación es el hecho de que la muestra fue en su mayoría, alumnos del género femenino. Estudios previos han encontrado que los alumnos de género femenino de las escuelas de odontología muestran mayores niveles de estrés que los de género masculino.
Analizando los resultados obtenidos en el presente estudio, se proponen las siguientes recomendaciones:
A los estudiantes:
-          Tener mejor organización y administración de tiempo disponible para poder cumplir con las exigencias académicas. (32-34)
-          Emplear métodos de estudio que faciliten el éxito académico. (32)
-          Buscar apoyo académico ante la sobrecarga académica (mencionarlo en las tutorías mensuales o expresarlo al coordinador del curso). No esperar estar en riesgo académico. (32, 35)
-          No descuidar su vida personal ni su salud. (35, 36)
-          Mantener una dieta saludable. (36, 37)
-          Evitar el sedentarismo, está demostrado que realizar deporte libera el estrés. (21, 35-37)
-          Aplicar ergonomía durante la atención clínica para reducir tensiones durante los  procedimientos, beneficiándose el alumno, asistente y paciente. (36)
A los docentes:
-          Buscar alternativas para crear un ambiente más ameno en las aulas (dinámicas, humor)  (7, 32, 38-41)
-          En las tutorías, tratar de identificar la deficiencia del alumno (pacientes que no llegan a sus citas, desorganizado, etc.) y asesorarlo para que pueda tomar decisiones adecuadas. (21, 32, 38)
A las autoridades universitarias:
-          Se brinden facilidades a los alumnos de clínica para que puedan participar en servicios que brinda la Universidad como “Orientación psicológica”, deportes o talleres extraacadémicos, ya que por el horario y el local donde se encuentran, no pueden acceder a ellos. (7, 21, 32, 35, 38)
-          Analizar horarios de clase y evaluar la posibilidad de disminuir el número de horas para que el alumno de clínica pueda realizar otras actividades que permitan relajarse. (35, 38)
-          Elaborar planes de intervención para disminuir el estrés que incluyan técnicas complementarias de relajación, meditación, terapias corporales, musicoterapia y/o risoterapia, actividades de esparcimiento y diversión para contrarrestar los factores estresantes del entorno que podría afectar el desenvolvimiento del estudiante. 
Por ejemplo, se ha demostrado que poner música durante los turnos clínicos tiene un efecto positivo en alumnos, profesores, asistentes y pacientes, generando en ellos relajación cerebral, disminuye el estrés y ansiedad, mejorando así su desempeño. (32, 35-37, 39-42)
Finalmente, se recomienda hacer una evaluación posterior a la implementación de las propuestas para determinar su eficacia ante el estrés. 
Este estudio nos ha servido para describir una alteración muy común para todas las personas. Es importante saber el nivel de estrés para saber que tanto va a repercutir en el trabajo del estudiante y a su vez en el tratamiento del paciente.
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
VIII.       CONCLUSIONES
 
1.      Se encontró una proporción similar de alumnos en el grupo de preclínica y clínica. Asimismo, se encontró una mayor prevalencia de alumnos del género femenino que del género masculino.
2.      Se encontró una media de edad en el género masculino de 21.10 años y en el género masculino de 19.61 años.
3.      Se obtuvo el promedio por pregunta, observándose mayor puntaje (mayor índice de estrés) en la pregunta 24, seguida por la pregunta 5. Así también se observó que las preguntas 7 y 9 presentaron menor puntaje (menor índice de estrés) según la encuesta del DES. 
4.      Se encontró que los alumnos de 4to año tienen mayor carga horaria con una media de 48.13 horas de clase por semana,  seguido de 5to año, 3er año, 2do año y 1er año respectivamente.
5.      No se encontró diferencia estadísticamente significativa del estrés en relación al género excepto en la pregunta 25 (Trabajar mientras estudia).  
6.      Se encontró mayor grado de estrés en los alumnos de clínica que en los alumnos de preclínica. Dentro de los alumnos de preclínica, los alumnos que presentaron mayor grado de estrés fueron los alumnos de 1er año, mientras que dentro del grupo de los alumnos de clínica, los alumnos que presentaron mayor grado de estrés fueron los alumnos de 3er año. Se encontró una asociación estadísticamente significativa entre ambas variables (p=0.012). Además, se observó que los alumnos pertenecientes al grupo de clínica tienen 2.96 veces mayor riesgo de presentar estrés en comparación a los alumnos de preclínica.
7.      No se encontró asociación entre el género y el nivel de estrés de los alumnos.
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ANEXOS
 
ANEXO 1
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Asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que cursan asignaturas preclínicas con los que cursan asignaturas clínicas en la Escuela de odontología de la UPC durante el 2013
Ficha de recolección de datos
 
En la siguiente encuesta se evaluará en nivel de estrés que Ud. presenta según la información que nos brinde.
Código:                                                                                    Año de estudios:
Edad:                                                                                                  Género:
 
 
 
Carga horaria:
	Nombre del curso
	Número de horas en la semana

	 
	 

	 
	 

	 
	 

	 
	 

	 
	 

	 
	 

	 
	 


Estrés en el entorno odontológico
A continuación, se presenta una serie enunciados. Marque con una “X” en una categoría de respuesta según  la siguiente escala:
	 
	No es pertinente
	No es estresante
	Ligeramente estresante
	Moderadamente estresante
	Muy estresante

	1. Cantidad de trabajo en clase
	 
	 
	 
	 
	 

	2. Dificultad de trabajo en clase
	 
	 
	 
	 
	 

	3. Competencia por las notas
	 
	 
	 
	 
	 

	4. Pacientes que llegan tarde o no llegan a sus citas
	 
	 
	 
	 
	 

	5. Exámenes o notas
	 
	 
	 
	 
	 

	6. Atmósfera creada por el cuerpo docente clínico
	 
	 
	 
	 
	 

	7. Dificultad para aprender habilidades manuales de precisión
	 
	 
	 
	 
	 

	8. Dificultad para aprender procedimientos clínicos
	 
	 
	 
	 
	 

	9. Falta de personal clínico adecuado en la clínica
	 
	 
	 
	 
	 

	10. Falta de seguridad para ser un alumno de odontología exitoso
	 
	 
	 
	 
	 

	11. Falta de seguridad en sí mismo para ser un dentista exitoso
	 
	 
	 
	 
	 

	12. Falta de tiempo entre seminarios, laboratorios o clínica
	 
	 
	 
	 
	 

	13. Disposiciones de la facultad
	 
	 
	 
	 
	 

	14. Falta de atmósfera hogareña en el área de alojamiento 
	 
	 
	 
	 
	 

	15. Cumplimiento de los requisitos de graduación
	 
	 
	 
	 
	 

	16. Falta de aporte en el proceso de toma de decisiones de la facultad
	 
	 
	 
	 
	 

	17. Inseguridad relativa al futuro profesional
	 
	 
	 
	 
	 

	18. Responsabilidades financieras
	 
	 
	 
	 
	 

	19. Falta de tiempo para realizar las tareas asignadas de la facultad
	 
	 
	 
	 
	 

	20. Inconsistencia de la retroalimentación sobre su trabajo entre distintos instructores
	 
	 
	 
	 
	 

	21. Asistencia y éxito en temas odontológicos
	 
	 
	 
	 
	 

	22. Falta de comunicación o cooperación de los pacientes
	 
	 
	 
	 
	 

	23. Falta de tiempo para relajarse
	 
	 
	 
	 
	 

	24. Temor de no aprobar el curso o el año
	 
	 
	 
	 
	 

	25. Trabajar mientras estudia
	 
	 
	 
	 
	 

	26. Descuidar vida personal
	 
	 
	 
	 
	 

	27. Miedo a tratar con pacientes con enfermedades contagiosas
	 
	 
	 
	 
	 

	28. Retraso en la recepción de notas
	 
	 
	 
	 
	 

	29. Falta de autoevaluación y la conciencia de las propias competencias 
	 
	 
	 
	 
	 

	30. Cooperación del laboratorio dental
	 
	 
	 
	 
	 


 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ANEXO 3
CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LOS ESTUDIANTES
 
INSTITUCIÓN: Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas
INVESTIGADOR: Edith Terán Chávez
TÍTULO: “Asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que cursan asignaturas preclínicas con los que cursan asignaturas clínicas en la Escuela de odontología de la UPC durante el 2013”
 
LO QUE DEBERÍA SABER ACERCA DEL ESTUDIO

A través de este documento, se le invita a participar en un estudio de investigación. Por favor, asegúrese de leer cuidadosamente la información brindada. En caso exista alguna pregunta, no dude en realizarla libremente. Una vez que sus dudas hayan sido totalmente resueltas, usted podrá decidir su libre participación. En caso decida participar debe saber que su retiro podrá ser en cualquier momento; además, es necesario que sepa que no recibirá sanción alguna.  
PROPÓSITO
Este proyecto de investigación tiene como objetivo determinar la asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que cursen asignaturas clínicas y preclínicas de la Escuela de odontología de la UPC durante el año 2013.
PROCEDIMIENTOS
Si acepta participar en este estudio y firma el consentimiento, sucederá lo siguiente:
1. Se le tomara una encuesta de 30 preguntas, que no durará más de 10 minutos. Debe llenar la información que se le solicita y esto nos determinara el grado de estrés que presenta durante el actual ciclo académico.
RIESGOS E INCOMODIDADES POTENCIALES
No se proveen riesgos por participar en este estudio,  puesto que es un cuestionario anónimo y de rutina. Mantendremos de la manera más confidencial la información que Ud. manifieste, su nombre no va a ser utilizado en ningún reporte o publicación que resulte de este estudio, es completamente anónimo. Si no desea participar o quiere retirarse, esto no repercutirá en sus calificaciones en ninguna de las asignaturas que actualmente curse.
 
BENEFICIOS
Podría beneficiarse de los resultados que se obtengan del presente estudio, al lograr evaluar el grado de stress que Ud. puede presentar durante el ciclo académico que actualmente este cursando.
COSTOS E INCENTIVOS
Ud. no deberá pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibirá ningún incentivo económico ni de otra índole.
CONFIDENCIALIDAD
El investigador guardará su información con códigos y no con nombres. Si los resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrará ninguna información que permita la identificación de las personas que participan en este estudio.
CONTACTO CON EL INVESTIGADOR
En caso que usted presente alguna duda con respecto al estudio, se puede comunicar con el investigador al 994959722 o con el asesor Dr. Frank Mayta Tovalino, cuyo número celular es 997147882  y su correo electrónico es pcodfmay@upc.edu.pe.
COMITÉ DE ÉTICA
Si en caso usted se siente vulnerado en sus derecho como tal, puede contactarse con el Comité de Ética en Investigación (CEI) de la Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas, por intermedio de la Sra. Carla Lira al 313-3333 anexo 2701 o al correo electrónico carla.lira@upc.edu.pe 
 
El Comité de Ética está conformado por personas independientes a los investigadores, cuya función es vigilar que se respete la dignidad y derecho de los participantes o pacientes en el diseño y desarrollo de los modelos de investigación. 
 
CONSENTIMIENTO
He leído la información brindada líneas arriba. He tenido la oportunidad de hacer preguntas y todas han sido contestadas satisfactoriamente. Acepto voluntariamente participar en este estudio, también entiendo que puedo decidir no participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.
 
DECLARACIÓN DEL PARTICIPANTE

El estudio descrito me ha sido explicado, y yo voluntariamente doy mi consentimiento para participar en este estudio. He tenido la oportunidad de hacer preguntas. Autorizo a los investigadores para usar la información colectada en este estudio.

 


FIRMA DEL ENCUESTADOR CERTIFICANDO QUE EL PARTICIPANTE HA DADO
CONSENTIMIENTO VERBAL

 


FIRMA
NOMBRE DEL TESTIGO O CUIDADOR DEL PACIENTE

 


FIRMA
NOMBRE DEL PARTICIPANTE


Lima- Perú,___________ de __________ de__________

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ANEXO 4
 
CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LOS PADRES
 
INSTITUCIÓN: Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas
INVESTIGADOR: Edith Terán Chávez
TÍTULO: “Asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que cursan asignaturas preclínicas con los que cursan asignaturas clínicas en la Escuela de odontología de la UPC durante el 2013”
 
LO QUE DEBERÍA SABER ACERCA DEL ESTUDIO

A través de este documento, se le invita a su hijo a participar en un estudio de investigación. Por favor, asegúrese de leer cuidadosamente la información brindada. En caso exista alguna pregunta, no dude en realizarla libremente. Una vez que sus dudas hayan sido totalmente resueltas, usted podrá decidir la participación de su hijo. En caso autorice a su hijo participar, debe saber que su retiro podrá ser en cualquier momento; además, es necesario que sepa que no recibirá sanción alguna ni influenciará en sus notas académicas.
PROPÓSITO
Este proyecto de investigación tiene como objetivo determinar la asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que cursen asignaturas clínicas y preclínicas de la Escuela de odontología de la UPC durante el año 2013.
PROCEDIMIENTOS
Si acepta que su hijo participe en este estudio y firma el consentimiento, sucederá lo siguiente:
Se le tomara una encuesta de 30 preguntas, que no durará más de 10 minutos. Debe llenar la información que se le solicita y esto nos determinara el grado de estrés que presenta durante el actual ciclo académico.
RIESGOS E INCOMODIDADES POTENCIALES
No se proveen riesgos por participar en esta fase del estudio puesto que es un cuestionario anónimo y de rutina. Mantendremos de la manera más confidencial la información que su hijo manifieste, su nombre no va a ser utilizado en ningún reporte o publicación que resulte de este estudio, es completamente anónimo.
BENEFICIOS
Podría beneficiarse de los resultados que se obtengan del presente estudio, al lograr evaluar el grado de stress que su hijo puede presentar durante el ciclo académico que actualmente este cursando.
COSTOS E INCENTIVOS
No deberá pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibirá ningún incentivo económico ni de otra índole.
CONFIDENCIALIDAD
El investigador guardará su información con códigos y no con nombres. Si los resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrará ninguna información que permita la identificación de las personas que participan en este estudio.
CONTACTO CON EL INVESTIGADOR
En caso que usted presente alguna duda con respecto al estudio, se puede comunicar con el investigador al 994959722 o con el asesor Frank Mayta Tovalino, cuyo número celular es 997147882  y su correo electrónico es pcodfmay@upc.edu.pe
COMITÉ DE ÉTICA              
Si en caso usted siente que se está vulnerando los derechos de su hijo como tal, puede contactarse con el Comité de Ética en Investigación (CEI) de la Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas, por intermedio de la Sra. Carla Lira al 313-3333 anexo 2701 o al correo electrónico carla.lira@upc.edu.pe 
 
El Comité de Ética está conformado por personas independientes a los investigadores, cuya función es vigilar que se respete la dignidad y derecho de los participantes o pacientes en el diseño y desarrollo de los modelos de investigación. 
 
CONSENTIMIENTO
He leído la información brindada líneas arriba. Acepto voluntariamente a que mi hijo participe en este estudio, también entiendo que puede abandonar o retirarse del estudio en cualquier momento.
DECLARACIÓN DEL PARTICIPANTE

El estudio descrito me ha sido explicado, y yo voluntariamente doy mi consentimiento para que mi hijo participe en este estudio. Autorizo a los investigadores para usar la información colectada en este estudio.

 


FIRMA DEL ENCUESTADOR CERTIFICANDO QUE EL PARTICIPANTE HA DADO
CONSENTIMIENTO VERBAL

 


FIRMA
NOMBRE DEL TESTIGO O CUIDADOR DEL PACIENTE

 


FIRMA
NOMBRE DEL PARTICIPANTE


Lima- Perú,___________ de __________ de__________

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ANEXO 5
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ASENTIMIENTO INFORMADO
El presente estudio tiene como finalidad determinar la asociación de la percepción de estrés de los estudiantes que cursen asignaturas clínicas y preclínicas de la Escuela de odontología de la UPC durante el año 2013. Se te tomará una encuesta de 30 preguntas que no demorará más de 10 minutos, con la cual se obtendrá el grado de estrés que presenta.
 
 
Habiendo entendido los términos autorizo mi participación voluntaria en la investigación mencionada.
 
Nombre del alumno:___________________________________                 Fecha: __/__/__
 
Firma del alumno: ____________________________
 
 
 
Nombre del entrevistador: __________________________________
Firma  _____________________________________________              Fecha: __/__/__
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