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Resumen: Las practicas de enfermeria son cruciales en el posterior desarrollo profesional en la
enfermera, pero por su contacto con el sufrimiento, la muerte, y en general lo humano de la asistencia,
supone un momento estresante para los estudiantes de Enfermeria.

Objetivo: conocer los niveles de ansiedad rasgo y estado, asi como determinar los estresores que
influyen en esta ansiedad en los alumnos de las Escuelas de Enfermeria de la Universidad de Castilla
la Mancha.

Metodologia: estudio observacional, longitudinal y prospectivo. Se empleara para conocer la ansiedad
Rasgo y Estado, el cuestionario Stai-R y Stai-E, y para conocer los estresores que mas se dan en la
poblacion de estudio, se utilizara el cuestionario Kezkak validado por Zupiria.

La poblacién de estudio son los alumnos de la Universidad de Castilla la Mancha matriculados en la
asignatura de Enfermeria Practicum Introductorio, que por tratarse de las primeras précticas,
constituye el primer contacto que el alumno tiene con la realidad de la atencion enfermera.

El andlisis de los datos se realizara con el paquete estadistico SPSS V15.0.

Palabras clave: Estrés, Ansiedad, Estudiantes, Enfermeria, Practicas Clinicas.

Abstract: Nursery practices are crucial for the subsequent professional development of the nurse, but
because of her contact with suffering, death and in general the human aspects of health care, mean a
stressful moment for nursing students.

Objectives: know the levels of anxiety and condition, as well to determine the stressors that have
influence in such anxiety in the students of Nursing Schools of the University of Castilla la Mancha
Methodology: A observational, longitudinal and prospective study. The Stai-R and Stai-E questionnaires
will be used to know the anxiety trait and state and the Kezkak questionnaire, validated by Zupiria, will
be used to know the most frequent stressors that appear in the population subject of this survey.

The population is limited to the students registered for the Introductory Practicum subject, that mean
the first practices and therefore the student’s first contact with the reality of the nursery care.

The analysis of information will be realized by statistical package SPSS V15.0.

Key words: Stress, Anxiety, Students, Nursing, Clinical Practice.
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INTRODUCCION

El vocablo estrés fue acufiado por el fisiologo Hans Selye, quien en 1950 publicé su
investigacion: “Estrés, un estudio sobre la ansiedad” y lo define como “una reaccién del
organismo frente a las demandas del entorno” (1).

Desde entonces se ha conceptualizado el estrés de distintas formas, bien como respuesta,
como estimulo o como proceso. Asi Holmes y Rahe entienden el estrés como un estimulo
variable independiente o carga que se produce sobre el organismo, generando malestar, de
tal forma que si se sobrepasan los limites de tolerancia, el estrés comienza a ser
insoportable, apareciendo entonces los problemas psicolégicos y fisicos (2). Y Lazarus y
Folkman desde el enfoque del estrés como proceso, lo definen como “una relacion
transicional entre la persona y el entorno que es evaluado por ésta como amenazante o
desbordante de sus recursos y que pone en peligro su homeostasis y bienestar”; dandose
asi una interaccién dinamica de dos procesos basicos: la valoraciéon cognoscitiva que cada
persona hace sobre las demandas ambientales y las estrategias de afrontamiento con que
cuenta para hacer frente a esas demandas (3).

El estrés esta considerado como el resultado de la incapacidad del individuo de hacer frente
a las demandas del ambiente, a diferencia de la ansiedad que seria la reaccién emocional
ante una amenaza manifestada a nivel cognitivo, fisiolégico, motor y emocional. La
ansiedad constituye la principal respuesta emocional asociada al estrés (4). Desde la
psicologia de la personalidad se concibe la ansiedad en términos de estado y de rasgo (5).
La ansiedad rasgo se define como una predisposicion a interpretar, de forma relativamente
estable, las situaciones como amenazantes; esta propension hara elevar la ansiedad estado
de los sujetos. La ansiedad estado es una condicién transitoria, caracterizada por
sentimientos subjetivos de tensién, aprension, inquietud y preocupacién, asi como una
hiperactividad de sistema nervioso autbnomo; puede variar en intensidad y fluctuar en el
tiempo (6).

Llamamos estresor a todo estimulo que provoca en el individuo una respuesta a la demanda
de un estimulo, que busca volver al estado de equilibrio en el que se encontraba
inicialmente (7).

El estrés siempre ha estado presente en la percepcion de todos los estudiantes, los cuales
estan sometidos a situaciones tales como examenes, dificultades econémicas, necesidad de
trabajar, presiones por parte de la familia frente al fracaso o al éxito,... (8).

Los alumnos de enfermeria tienen ademas, un estrés afiadido por la cantidad de situaciones
potencialmente estresoras que hay en el medio sanitario, en sus practicas clinicas, como
pueden ser el contacto con la enfermedad, el dolor, el sufrimiento, la invalidez y la muerte
entre otras. De manera que se ha constatado a través de estudios que el estrés percibido
en los estudiantes de enfermeria es mayor que en otras titulaciones (9).

Debido a las caracteristicas propias de los estudios universitarios de enfermeria las

practicas clinicas constituyen un instrumento indispensable en su formacion. En ella los
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conocimientos tedricos se integran en la practica clinica, y los alumnos desarrollan las
habilidades y competencias propias de la titulacion.

En diversos estudios se han descrito las principales fuentes de estrés en los estudiantes de
enfermeria, asociandolos con el area clinica y académica, sin olvidar otras areas presentes
como son lo social e interpersonal (10, 11, 12).

Hasta el 2003 no existia ningln cuestionario para medir las fuentes de estrés de los
alumnos de enfermeria frente a las practicas. Zupiria et cols construyeron y mas tarde
validaron el KEZKAK (13).

Este cuestionario ha sido utilizado en diferentes escuelas de enfermeria: en Jaén, Vigo, San
Sebastian y Chile. En éstos se refleja una percepcion elevada de estrés durante las
practicas clinicas, siendo “la falta de competencia”, “impotencia e incertidumbre”, “contacto
con el sufrimiento” y “dafarse en la relacion con el enfermo” los items mas destacados.
(14,15,16,17)

Las préacticas clinicas se distribuyen de manera distinta dependiendo de la universidad
adscrita. En la Universidad de Castilla la Mancha (UCLM), existen 4 Escuelas Universitarias
de Enfermeria (EUE): la EUE de Albacete, la EUE de Ciudad Real, la EUE de Cuenca y la EUE
y Fisioterapia de Toledo. En ellas las précticas clinicas se unifican en cuatro asignaturas
denominadas Practicum Introductorio, Practicum Hospitalario, Practicum Comunitario y
Practicum de Servicios Especiales. El Practicum Introductorio se cursa en el segundo de la
Diplomatura, distribuido entre el primer y el segundo cuatrimestre, dependiendo de la
Escuela.

La finalidad del Practicum Introductorio es la de iniciar al alumno en la adquisicion gradual
de aquellas competencias basicas necesarias para el cuidado de enfermeria, situandole en
contacto con la vida profesional tanto en el ambito de la Atencion Primaria como
Especializada.

Dadas las diferencias existentes en el periodo de practicas de las diferentes escuelas, no
s6lo en el ambito nacional, sino también en el ambito regional, nos parece interesante
conocer cuales son las situaciones percibidas como mas estresantes por los estudiantes de
Enfermeria en las distintas Escuelas de la UCLM, en el desarrollo de sus practicas clinicas,
ya que nos dard una idea de aquellos aspectos que hay que tener en cuenta en su
formaciéon. Del mismo modo nos daré la oportunidad de programar futuras intervenciones

que engloben actividades para mejorar el afrontamiento de los alumnos ante sus practicas.
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HIPOTESIS

Los estresores percibidos y la ansiedad de los alumnos de enfermeria cuando inician y

concluyen sus primeras practicas clinicas cambian.

OBJETIVOS

Nure Investigacién, n® 49, Noviembre — Diciembre 10 4


http://www.ucm.es/info/seas/estr

Estresores y ansiedad de los estudiantes de enfermeria en sus primeras practicas clinicas

Ana Isabel Cobo Cuenca et al.

OBJETIVO GENERAL

Conocer los estresores percibidos por los estudiantes de Enfermeria de la UCLM antes y

después de las primeras practicas clinicas.

OBJETIVO ESPECIFICO

Medir el nivel de ansiedad estado y ansiedad rasgo en los estudiantes de Enfermeria de la

UCLM antes y después de las primeras practicas clinicas.

METODOLOGIA

Disefio de estudio: Estudio multicéntrico con un disefio cuantitativo, observacional,

longitudinal y prospectivo.

Sujetos de estudio

La poblaciéon de estudio son los 398 alumnos matriculados por primera vez en la asignatura
del Practicum Introductorio, en todas las Escuelas Universitarias de Enfermeria de la UCLM.
No existiran criterios de exclusion. La muestra la constituiran todos aquellos alumnos que
una vez informados quieran participar en el estudio.

Se contactara la primera vez con los alumnos el dia anterior al inicio de las practicas
clinicas, citandolos en un aula de la Universidad. Aqui se les informard del caréacter

voluntario y anénimo de la participacion del estudio y la finalidad del mismo.

Variables de estudio: sexo, edad, Escuela Universitaria a la que pertenecen, otros
estudios académicos, experiencia laboral, nivel de ansiedad-rasgo, nivel de ansiedad-estado

y factores estresores.

Instrumentos para la recogida de datos: Los factores estresores se identificaran con el
cuestionario KEZKAK. (Anexo 1)

Este instrumento presenta una alta consistencia interna (alfa de Cronbach= 0,95), una
fiabilidad considerable (0,72 a los dos meses y 0,68 a los seis meses) y una validez
concurrente aceptable (0,39 con ansiedad-rasgo medida por el cuestionario STAI de
ansiedad, que mide la ansiedad-estado y la ansiedad-rasgo). Esta compuesto por 41 items
que reflejan distintas situaciones potencialmente estresantes a las que pueden enfrentarse
los estudiantes durante sus practicas clinicas. Para cada items se establecen cuatro
respuestas en una escala tipo Likert (nada = 0, algo = 1, bastante = 2 y mucho = 3). Este

cuestionario se divide en 9 subescalas que indican distintas fuentes de estrés:

- Falta de competencia
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- Contacto con el sufrimiento.

- Relacién con los comparieros.

- Impotencia e incertidumbre.

- No controlar la relaciéon con los enfermos.
- Implicacion emocional.

- Dafiarse en la relacion con el enfermo.

- El enfermo busca una relacién intima.

- Situaciones de saturacion.

La ansiedad-estado relacionada con el afrontamiento de su nueva situacién, se medira con
el cuestionario de autoevaluacion STAI-E. Y la ansiedad-rasgo caracteristica de la persona
se medira con el cuestionario de autoevalucion STAI-R.

Los cuestionarios STAI-Ey STAI-R (adaptados por N. Seisdedos para TEA, 1988) contiene
40 items (18). Los 20 primeros items evallan la ansiedad estado y los 20 ultimos items
evalUan la ansiedad rasgo. En los primeros 20 items el sujeto responde como se siente en
ese mismo momento y en la segunda parte del STAI el sujeto debe responder a como se
siente en general, existiendo 4 opciones de respuesta en escala tipo Likert que oscilan de O

a 3 (de casi nunca a casi siempre).

Recogida de datos:

Se pasara a cada alumno un sobre con los cuestionarios KEZKAK, STAI-R, STAI-E ; una
hoja informativa del estudio (Anexo 2) y otra para recoger el resto de las variables
anteriormente citadas (Anexo 3). Para asegurar el anonimato y la continuidad del estudio
se le pedira al alumno que escriba los cuatro ultimos numeros de su teléfono movil. Todo
estara recogido en un sobre cerrado.

Los cuestionarios se rellenaran por los alumnos en dos fases, la primera el dia previo al

inicio del periodo de practicas y la segunda al finalizarlas.

Analisis de los datos:

Los datos recogidos se informatizaran y trataran estadisticamente con el paquete de
programas estadisticos SPSS 15.

Se realizard una descripcion de la poblacién, mediante frecuencias y porcentajes. Para la
edad se utilizaran los descriptivos estadisticos media y desviacion tipica.

Para comprobar si existen diferencias al comienzo y al final del Practicum Introductorio, se
utilizara la prueba de t para grupos apareados y el indice de correlacién de Pearson para la

relacion de variables.

Consideraciones éticas:
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En primer lugar, se contactara con la Direcciéon de cada una de las Escuelas Universitarias
de Enfermeria de la Universidad de Castilla la Mancha, para informarles de la naturaleza y
el objetivo del estudio, su aprobacion por la Comision de investigacion del area, y solicitar
su autorizacion para contactar con los alumnos.

Posteriormente, se informara verbalmente a los sujetos y se les entregara por escrito un
consentimiento informado, donde quedara expreso la libertad para elegir si desean o no
participar en la investigacion, asi como, para abandonar el estudio en cualquier momento
del mismo, sin que pueda conllevar ningln tipo de represalias o trato perjudicado.

En todo momento, se garantizara el anonimato de los participantes, asi como la
confidencialidad de la informacién. Se les entregara un sobre en blanco con los
cuestionarios, que ellos identificaran con un codigo formado por los cuatro ultimos digitos

de su teléfono moévil para poder realizar el apareamiento de los cuestionarios.

CRONOGRAMA

Fase primera: (2 meses) Revision bibliografica de la literatura actual respecto a los estudios

que existen sobre “estudiantes de Enfermeria y factores estresores” y elaboracion del

marco tedrico.

- Revision critica de la literatura existente: en las diferentes bases de datos de busqueda
bibliografica.

- Reuniones semanales del equipo.

- Realizacion del marco teérico

- Elaboracion del apartado material y método

- Adquisicion de los cuestionarios KEZKAK y STAI rasgo/estado.

- Contactar con cada una de las EUE y F de la UCLM, para solicitar permiso y

colaboracion.

Fase segunda: (7 meses) Recogida de datos.

- Contacto con la poblacién de estudio y captacion de los sujetos Asi mismo, en este
primer contacto se les informara de la voluntariedad a la hora de formar parte del
estudio.

- Recogida de datos
12 fase: Inicio de las practicas. Cumplimentacion de cuestionarios y asignacion a cada
cuestionario de un numero control.

22 fase: Finalizacion de las practicas. Cumplimentacion de cuestionarios

Fase tercera: (3 meses) Analisis de los datos

- Elaboracién de la base de datos

- Explotacion estadistica de los datos obtenidos por parte del equipo de estadistas de
FUDEN
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- Elaboracion de los resultados y las conclusiones por parte del grupo de investigacion.

Fase cuarta (6 meses): Divulgacion de resultados.

- Elaboracion del articulo cientifico en espafol e inglés, para su publicacion en revistas
cientificas nacionales.

- Redaccién del articulo cientifico en espafiol e inglés, para su difusién en congresos y/o
jornadas.

- Difusibn de resultados en diferentes medios y ambitos profesional, educativo,

comunitario y cientifico.

APLICABILIDAD Y UTILIDAD PRACTICA DE LOS RESULTADOS EN EL AREA DE
SALUD

La finalidad aplicada que buscamos con este trabajo es la de identificar las situaciones
percibidas como mas estresantes por los alumnos que llevan a cabo sus primeras practicas
en centros de asistencia sanitaria, ademas de ver como influye en esa percepciéon variables
como la edad y el sexo, la ansiedad rasgo, la experiencia laboral y otros estudios
académicos. Asi en un futuro se podran programar intervenciones que doten al alumno de
estrategias para aplicar en sus practicas clinicas y posteriormente en el ejercicio de su
profesion. Estas estrategias podrian ir desde el desarrollo y la potenciacion de las
habilidades sociales y de comunicacién, para mejorar las relaciones interpersonales (con los
pacientes, familiares y resto del equipo de salud), hasta las habilidades de autocontrol
emocional como técnicas de relajacion, inoculacion de estrés y de tolerancia a la
frustracion. En definitiva, se busca favorecer el aprendizaje y a su vez mejorar el
curriculum universitario del alumno, que conlleva a una mejor salud laboral del futuro

profesional y en consecuencia una mejor calidad en el cuidado de las personas.

PRESUPUESTO
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1. Gastos de personal |

‘ SUBTOTAL H ‘
\ 2. Gastos de ejecucion H |
a) Adquisicidn de bienes y contratacion de servicios
(Inventariable, fungible y otros gastos)
Ordenador portatil 600,00 €
Pendrive (6) 100,00 €
Programa Microsoft 300,00 €
Material de oficina 300,00 €
Cuestionarios Stai-R, Stai-E (800 unidades) 450,00 €
Elaboracion de la base de datos, introduccién y andlisis de los datos 1.500,00 €
SUBTOTAL H 3.250,00 €
b) Viajes y dietas
Viajes y dietas 1.000,00€
Presentacion a Congresos 3.000,00€
‘ SUBTOTAL H 4.000,00 € ‘
‘ SUBTOTAL GASTOS EJECUCION H 7.250,00 € ‘

TOTAL AYUDA SOLICITADA H

7.250,00 € ‘
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ANEXOS

Anexo |: Cuestionario de Kezkak
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A continuacién encontraras una serie de cuestiones acerca de las situaciones que pueden estresar en

las précticas clinicas.

Lee cada frase y puntia de 0 a 3 (0:NADA; 1:ALGO; 2:BASTANTE; 3:MUCHO) dependiendo de
las preocupaciones de cada uno. No hay respuestas buenas ni malas. No emplees demasiado tiempo en
cada frase y contesta sefialando la respuesta que mejor describa tu preocupacion.

o |l

1

2 |

3

NADA |[ ALGO||

BASTANTE || MUCHO|

1 H No sentirme integrado/a en el equipo de trabajo H

2 H Hacer mal mi trabajo y perjudicar al paciente H

3 H Sentir que no puedo ayudar al paciente H

4 H Hacer dafio psicoldgico al paciente H

5 No saber como responder a las expectativas de los
pacientes

6 H Hacer dafio fisico al paciente H

7 H No saber como responder al paciente H

8 H Que me afecten las emociones del paciente H

9 H Tener que dar malas noticias H

10 H Tener que hablar con el paciente de su sufrimiento H

11 H Que el paciente me trate mal H

12 H La relacion con los profesionales de la salud H

13 H Contagiarme a través del paciente H

14 || Que un paciente que estaba mejorando comience a
empeorar

15 H Pincharme con una aguja infectada H

16 H Confundirme de medicacion H

17 H «Meter la pata» H

18 H Ver morir a un paciente H

19 || La relacion con el profesor responsable de préacticas de

la escuela
‘ 20 H Encontrarme en alguna situacion sin saber qué hacer H H H H ‘
‘ 21 H Implicarme demasiado con el paciente H H H H ‘

22 || Que mi responsabilidad en el cuidado del paciente sea
importante

23 H No poder llegar a todos los pacientes H

24 H Que el paciente no me respete H

25 H La relacion con profesor asociado clinico H

26 H Recibir la denuncia de un paciente H

27 || Tener que estar con la familia del paciente cuando éste
se estd muriendo

28 || La relacion con los compafieros estudiantes de
enfermeria

29\

Encontrarme ante una situacion de urgencia H

30 || Tener que estar con un paciente con el que es dificil
comunicarse

31 || Tener que estar con un paciente al que se le ha ocultado
una mala noticia

32 || Tener que realizar procedimientos que producen dolor al
paciente

33 H No saber como «cortar» al paciente H
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34 H Tener que trabajar con pacientes agresivos H H H H

35 H La sobrecarga de trabajo H H H H

36 H Recibir érdenes contradictorias H H H H

39 H Tener que estar con un paciente terminal H H H H

|
|
|
; 37 H Que un enfermo del otro sexo se me insinde H H H H
|
|

|
|
|
38 H No encontrar al médico cuando la situacion lo requiere H H H H ‘
|
|

40 H Que el paciente toque ciertas partes de mi cuerpo H H H H

41 || Las diferencias entre lo que aprendemos en clase y lo
que vemos en practicas

Anexo 2: Hoja de informacion al alumno

Estimados alumnos, estamos realizando un proyecto, que cuenta con el apoyo de la
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Universidad de Castilla la Mancha y que consiste en una investigacion mullticéntrica en
todas las Escuelas de Enfermeria de Castilla la Mancha.

ElI OBJETIVO es conocer los aspectos relacionados con el estrés de los alumnos de
enfermeria durante las préacticas clinicas, con el fin de utilizar estos datos para, en un
futuro, programar intervenciones que favorezcan la adaptacion del alumno y proximo
enfermero en el medio sanitario, y a su vez mejorar el aprendizaje y el curriculum
universitario.

Para ello deseariamos poder contar con tu colaboracion.

INTERVENCIONES QUE SE APLICARAN DURANTE EL ESTUDIO

Todos los alumnos que cursen por primera vez la asignatura “PRACTICUM
INTRODUCTORIO” responderan unas preguntas del cuestionario anexo antes de empezar el
periodo de practicas y después de terminarlo.

METODOLOGIA
El investigador solicitara que se responda a preguntas que aparecen en los siguientes

cuestionarios. La recogida de estos datos en ningdn caso influirA en las calificaciones
finales.

CARACTER VOLUNTARIO DE SU PARTICIPACION- CONFIDENCIALIDAD

Toda la informacion obtenida se tratara de forma totalmente confidencial. Solo el personal
investigador tendra acceso a los datos que se tomen y en ningln caso conoceran su
identidad.

Los resultados del estudio podran ser publicados en revistas siempre manteniendo la
confidencialidad de todos los participantes segin la normativa de la Ley Organica 15/ 1999
de Protecciéon de datos personales. Los datos seran tratados de forma agregada no
pudiéndose identificar los casos individuales y por lo tanto la identidad de los alumnos.

Te solicitamos que voluntariamente aceptes este documento como informaciéon sobre el
estudio.

Nota: Agradecemos tu inestimable colaboracién, esta informaciéon puede ayudar en el futuro
a la mejor formacioén del estudiante de enfermeria.
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Anexo 3 Hoja de recogida de datos

INVESTIGACION SOBRE LAS SITUACIONES ESTRESANTES QUE MAS AFECTAN A LOS
ALUMNOS DE ENFERMERITA ANTES Y DESPUES DE LAS PRACTICAS CLINICAS

Cdédigo del Investigador Caodigo del alumno
(4 dltimas cifras de su tfno.movil)

ESCUELA UNIVERSITARIA DE ENFERMERIA DE

FECHA: / /

1. EDAD:

2. SEXO:

1. MASCULINO |:| 2. FEMENINO |:|

3. ¢(TIENES OTROS ESTUDIOS ACADEMICOS RELACIONADOS CON LA SALUD?

18I D 2. NO D

4. ¢(HAS TRABAJADO ALGUNA VEZ?

1. SlI |:| 2. NO |:|

5. ¢EN QUE CATEGORIAS?
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