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Resumen

El objetivo de la presente investigacion fue analizar el efecto de la musicoterapia en
el nivel de estrés de los estudiantes universitarios previo a un examen. El proceso
metodoldgico fue de tipo cuasiexperimental, en estudiantes del cuarto semestre de
la carrera de Medicina de la Universidad Vasco de Quiroga. La seleccion de la
muestra fue de tipo aleatoria simple con un grupo experimental y otro que fungio
como control. Los participantes fueron identificados e informados sobre la
investigacion a través del consentimiento informado. Se tomaron las muestras
sanguineas a ambos grupos, después, se aplic6 musicoterapia al grupo
experimental, no asi para el grupo control. Por ultimo, se tomo la segunda y ultima
muestra sanguinea a ambos grupos de participantes, y a continuacion, procedieron
a realizar su prueba de examen concluyendo con el experimento. Los datos fueron
procesados en el software SPSS v.27 y se aplicé la T de student, ademas del calculo
de la significancia estadistica obtenida. Los resultados de la investigacion mostraron
que la musicoterapia tuvo un efecto en el nivel de estrés de los participantes
intervenidos, la prueba T de student en muestras relacionadas, para ambos grupos,
mostro un valor de 2.53, con un valor de p=0.045. Por lo anterior, podemos concluir
que el empleo de la técnica de musicoterapia tuvo efecto en los niveles de estrés a

través de la medicion del cortisol sérico en el grupo experimental.

Palabras clave: Estrés, cortisol sérico, musicoterapia, prueba de examen.



Introduccion

Uno de los principales problemas que experimenta un estudiante de medicina, es
gue no logre concentrarse o enfocarse en una prueba de examen debido al estrés.
Esta condicion fisiologica, puede medirse de forma indirecta, por ejemplo, a través

de la concentracién del cortisol sérico.

También se sabe que la musicoterapia puede ayudar a disminuir el estrés,
no obstante, existe poca informacion cientifica en el ambito educativo, que permitan
proponer estrategias de intervencion para disminuir el estrés en estudiantes

universitarios.

Para abordar la investigacion desarrollada, a continuacion, se expone esta tesis

organizada de la siguiente manera:

En el primer capitulo se plantea el problema que abarca esta investigacion,
ademas de presentar la hipétesis con la que se comenz0 a trabajar en esta area, el
objetivo general y los especificos, ademas de una justificacién para resaltar la

relevancia e importancia para desarrollarla.

A continuacién, en el capitulo segundo, se presenta el marco tedrico que
contiene los antecedentes y bases cientificas sobre la relacion que tiene la
musicoterapia con el estrés académico y cdmo éste ultimo puede ser medido con

base en las concentraciones de cortisol sérico.

Después, el capitulo tercero describe la metodologia empleada, haciendo
énfasis en los participantes, la forma en como se seleccionaron, asi como el
procedimiento general que se siguid con base en el objetivo y pregunta de

investigacion planteados.

Posteriormente, en el capitulo cuarto, se muestran los resultados obtenidos,
asi como su estudio a través de su descripcion y presentacion gréafica, seguido de
su analisis a través de pruebas inferenciales para poner a prueba la hipoétesis

original.



Por dltimo, en el capitulo cinco, se muestra una discusion de los resultados
a través de una comparacion con resultados anteriores, provenientes de estudios
de investigaciones en condiciones similares a la presente, ademas de resaltar las
bondades de esta investigacion, asi como las areas de oportunidad para que sean

tomadas en cuenta en futuras investigaciones.
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Capitulo 1. Planteamiento del problema

Uno de los principales problemas que enfrenta el estudiante a nivel superior,
especialmente en los estudiantes de medicina, es la falta de concentracion para
realizar actividades académicas propias de la formacion universitaria, por
mencionar algunos tenemos trastornos del suefio, burnout, desercién escolar,
ansiedad, depresion y estrés académico, siendo este ultimo asociado a un bajo
rendimiento académico (Sohail, 2013). Estos factores pueden tener como
consecuencia bajas puntuaciones en las evaluaciones de sus conocimientos,

habilidades y competencias durante su formacion (Frazier et al. 2008).

Con base en algunas investigaciones recientes sobre la informacién
epidemioldgica del estrés académico a nivel mundial se ha reportado que el 61% de
los escolares entre 13 y 17 afios manifiestan un nivel elevado de estrés asociado a
Su preocupacion por obtener buenas calificaciones (Pew Research Center Social
and Demographic Trends, 2019). Por otro lado, el 31% de los estudiantes
manifiestan que los exadmenes finales son los mas grandes factores estresantes,
seguido de las preocupaciones de trabajar bajo presion con un 24% vy finalizando

con un 23% de la carga de tareas en casa (What to become, 2021).

En México, distintas universidades han investigado entre su poblacion
estudiantil sobre el estrés académico y han encontrado que el 44% de sus
estudiantes presentan estrés académico en la sobrecarga de tareas y trabajos
escolares (Toribio-Ferrer y Franco-Barcenas, 2016).

A nivel estatal, Michoacan presenta cifras similares a las encontradas en
estudios nacionales, con un 34% de estudiantes universitarios que manifestaron
estrés académico relacionado a las tareas y los periodos de examenes (Marin,
2015). Otro reporte congruente con estos datos en estudiantes michoacanos se
identifico un 48.7% que presentaron estrés académico relacionado a los factores
antes mencionados (Lobato et al. 2021).

La vida universitaria representa un reto cognitivo y emocional al educando
por la exigencia académica que ésta exige, ya que es la antesala a la vida laboral
11



la cual esta inmersa en un @mbito cada vez mas competitivo. Diversos estudios han
tratado de mostrar la percepcion del estrés académico en estudiantes de diferentes
areas de formacion, por ejemplo el area fisico-matematicas seguida de las sociales
(Pulido et al. 2011), y de forma predominante se ha reportado que el &rea de la salud
es una de las que presenta un mayor porcentaje de estrés académico siendo la
licenciatura de medicina la que presenta una carga mayor de contenidos
académicos derivado de la responsabilidad que la practica profesional requiere en

el ambito laboral (Pozos-Radillo et al. 2015).

La calidad en la educacion médica ha evolucionado en los ultimos afios en
cuanto a los estandares planteados y los procesos y procedimientos tanto
académicos como administrativos para llegar a ellos. El aprendizaje y las
competencias adquiridas en el estudiante de medicina son variables importantes,
gue se toman en cuenta a la hora de disefiar los instrumentos de evaluacion, sin
embargo, se sabe poco acerca de qué tanto se incluyen o se abordan de forma
integral la problematica que viven los educandos en funcion de los factores
biopsicolégicos que se han reportado de forma independiente a los estudios y
experimentos clasicos en la investigacion educativa en estudiantes de medicina
(Garcia-Garcia et al. 2010).

El estrés, es un factor importante para considerar dentro de los problemas
antes mencionados, es una variable que toma fuerza de forma previa, durante y
después de haber realizado una prueba de conocimientos generales. Aunado a lo
anterior, se sabe bien y se ha reportado que se puede medir el nivel de estrés en
cualquier estudiante, generalmente a través de diferentes instrumentos que incluyen
preguntas enfocadas a expresar el estrés durante el momento de su aplicacion
(Jelle et al. 2016).

Es importante sefialar que se conoce poco sobre la determinaciéon de los
niveles de estrés medidos por marcadores bioquimicos como las hormonas, no
obstante, las pruebas biologicas también pueden medir de forma indirecta el nivel
de estrés de una persona, sin embargo, comparadas con los instrumentos que se

mencionan primero, ambas poseen las mismas desventajas, por lo que es necesario

12



enfocar los estudios sobre el nivel de estrés desde una sola aproximacion (van
Andel et al. 2013).

El metabolito biologico mayoritario con el que se cuenta en la investigacion
experimental es cortisol, que es el esteroide secretado en las glandulas
suprarrenales en respuesta a un detonante de estrés, que, hablando del ambito
educativo, se puede ver elevado durante una prueba de examen (Staufenbiel et al.
2013).

Dentro de los programas de estudio de casi todas las universidades, se
cuenta con un acompafiamiento psicolégico y/o de tutorias, en donde, entre otras
cosas se orienta y se apoya a los estudiantes en diferentes problemas que estos
puedan presentar durante su educacion superior. A pesar de ello, en muchos de
estos acompafamientos o tutorias, no se considera el estrés previo a la realizacion
de una prueba de examen en los periodos parciales, exdmenes finales e incluso en
los extraordinarios. Lo anterior, representa un area de oportunidad importante e
interesante para proponer, desarrollar e implementar algunas estrategias que han
mostrado tener beneficios en cuanto a la disminucion del estrés en diferentes
condiciones y circunstancias. Estas estrategias representan un nicho fértil para la
investigacion educativa, por ejemplo, con el empleo de la musicoterapia (Wilks y
Spivey, 2010).

Aunado a la anterior, podriamos esperar que la medicién de cortisol sérico
puede contribuir a la identificacion del estrés académico, sin embargo, con base en
la revisidon bibliogréfica sobre esta area de oportunidad no se cuenta con datos
precisos. De la misma forma, no se ha estudiado en la poblacién concreta de
estudiantes de medicina la relacion que puedan tener el estrés y los niveles de
cortisol sérico y cémo estos pueden ser afectados por factores fisiolégicos como el
estadio puberal de la persona, el ritmo circadiano, tratamientos farmacolégicos con
glucocorticoides asi como procesos patoldégicos como la insuficiencia suprarrenal
(Hernandez-Quiceno et al. 2016), sintomas que tendran como consecuencia un bajo
desempeiio académico. Asimismo, el acompafamiento psicoterapéutico es

fundamental para la mitigacion del estrés acadéemico lo que se ve reflejado en la
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disminucién del cortisol sérico (Chua et al. 2018). Ademas, es muy importante
sefalar que la musicoterapia se ha empleado como una herramienta asociada a la
disminucién del estrés, pues se ha reportado en algunos estudios los beneficios de
ésta, entre estudiantes, educadores y cuidadores de la salud, abriendo un nuevo
paradigma en el control del estrés académico (Moore y Wilhelm, 2019). No obstante,
en esta tesis se propuso evaluar como afecta el nivel de cortisol sérico en el
desempeiio de los estudiantes ante un factor estresante. Es importante su
conocimiento para poder asi plantear nuevas técnicas de ensefianza-aprendizaje
adecuadas. Se sabe que la musicoterapia ayuda a la relajacion de estudiantes
universitarios, sin embargo, en nuestra Institucion de educacion superior, en donde,
hay un universo de estudiantes diversos, no se sabe cOmo estos reaccionaran ante
dicho estimulo. De continuar con este vacio de conocimiento, nos arriesgamos a
continuar con préacticas de ensefianza poco eficaces e incluso abrumadoras para el
estudiante, es conveniente encontrar medios para aminorar este efecto,
modificando el escenario académico en el cual se ve inmerso un estudiante por

medio de la musicoterapia.

Considerando que existe un area de oportunidad muy importante dentro de
los programas de estudio en el nivel superior, con la contribucién para implementar
técnicas que contribuyan a reducir los niveles de estrés de forma previa, durante y
posterior a una prueba de examen, abren la posibilidad de incluir la aplicacion de la
musicoterapia como variable que modifique la respuesta al estrés, sin embargo,
debemos tener en cuenta que no podemos dar por hecho el efecto que
posiblemente traera esta técnica sobre los niveles de cortisol y por lo tanto, se
proponen las siguientes preguntas que se contestaran con el trabajo desarrollado
en la presente tesis de investigacion. Es necesario mencionar que, estas preguntas
estdn enfocadas a investigar de forma experimental, la relaciébn y/o probable
asociacion entre la musicoterapia y su efecto en las concentraciones de cortisol

sérico.
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Por lo anterior surge la siguiente pregunta de investigacion:

¢, Cudl es el efecto de la musica (X) en la modulacién del nivel de estrés (Y) en los

estudiantes universitarios?

A partir de la pregunta de investigacion, el objetivo propuesto y en apego al proceso
de investigacion cuantitativa, se pretende comprobar la siguiente hipétesis de
investigacion:

Hipotesis

Para comenzar a estudiar la relacion entre el estrés generado por la realizacion de

una prueba de examen y el efecto de la musicoterapia, se plantearon las siguientes

hipotesis:

Hi: Existe diferencia en el nivel de estrés de los estudiantes debido al afecto de la

musicoterapia.

Ho: No existe diferencia en el nivel de estrés de los estudiantes debido al afecto de

la musicoterapia.

Objetivos

Proponer las teorizaciones que tienen ambas variables ademas de que abre
una posibilidad de tener perspectivas concretas sobre futuras lineas de
investigacion en el ambito educativo. Para tal efecto, y en concordancia con la

pregunta de investigacion, se enuncian los siguientes objetivos:

Objetivo general
Analizar el efecto de la musicoterapia en el nivel de estrés de los estudiantes

universitarios previo a un examen.

Obijetivos especificos

— Medir el nivel de estrés a través de las concentraciones de cortisol sérico en
estudiantes universitarios previo a un examen

— Intervenir con musicoterapia a un grupo de estudiantes universitarios previo

a un examen

15



Cabe resaltar que, dentro de la investigacion experimental los objetivos
anteriormente enlistados, pretenden responder a las preguntas de investigacion
agui propuestas, y a la verificacion de la hipétesis; dicho procedimiento se basara
en el control de condiciones que puedan afectar el resultado de la variable en
estudio.

Justificacion

El estrés es causado cuando emerge una situacion particular entre un individuo y
su medio ambiente. Este surge cuando las habilidades de una persona son puestas
a prueba o cuando el bienestar de la persona es deteriorado por una demanda
ambiental excesiva. Los estudiantes universitarios en la actualidad experimentan
estrés académico en un mundo cada vez mas competitivo en pleno siglo XXI (Soon
Lee et al. 2015).

De la misma forma menciona que hay varias investigaciones relacionadas
con la poblacion estudiantil y la generacion de estrés, ya que este Ultimo es
recurrentemente reportado en este tipo de individuos. De este modo el estrés es
entendido como un conjunto de respuestas fisioldgicas, los cuales se dan como
respuesta a la sobrecarga académica, horarios extensos, entre otros (Rodriguez,
2012).

El estrés que no se genera de forma cronica, contribuye al sostenimiento de
la homeostasis bajo ciertas condiciones sobre todo en la supervivencia de los seres

Vivos.

El proceso de homeostasis es reflejo de la relacion de equilibrada de
diferentes procesos del cuerpo humano, asi tenemos que ante el estrés pueden
verse afectados diversos aparatos y sistemas del cuerpo, generando variados
sintomas fisiolégicos, ejemplo de esto es cuando el sistema nervioso central y
cardiovascular responden ante el estrés al aumentar la frecuencia cardiaca, lo que
puede desencadenar en un aumento de la resistencias vasculares periféricas
siendo un factor causal de la hipertension arterial, asi también el sistema endocrino

se ve influido ante el estrés al generar disminucion del metabolismo energético lo
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que promueve el desarrollo de enfermedades cronico degenerativas (Guyton y Hall,
2016).

Por otro lado, la esfera psicoldgica de la persona quien pasa por un periodo
de estrés puede desencadenar trastornos conductuales, como la depresion o
ansiedad, lo que puede aumentar los sintomas fisioloégicos del estrés (Jameson et
al. 2018). Asimismo, se sefiala que como respuesta al estrés se generan
elevaciones de cortisol sérico lo que promueve una respuesta de supervivencia en
la reaccion de “lucha y huida”, sin embargo, la exposicion crénica al estrés resulta
en la reversibilidad de los efectos benéficos, generando que la exposicion al cortisol
en forma permanente genere patologias tales como el sindrome metabdlico,

obesidad y enfermedades mentales (Russell y Lightman, 2019).

Ademas, existe evidencia en el area de las ciencias del comportamiento y la
medicina que sugieren que factores psicolédgicos y sociales pueden jugar un papel
directo en la enfermedad arterial coronaria, entre los cuales se menciona el estrés

agudo y cronico (Krantz y McCeney, 2002).

Ademés, se menciona que eventos estresantes son factores
inmunosupresores que pueden favorecer el desarrollo de ciertas enfermedades
relacionadas con mecanismos inmunolégicos, como infecciones, enfermedades

autoinmunes y neoplasias (Pérez Lazo de la Vega, 2018).

También se sefiala que un individuo que cursa con un evento estresante
puede llegar a la hospitalizacion para ser atendido por este motivo, por lo que se
sugiere entre otras opciones, la modificacién del estilo de vida para disminuir el

estrés (Guevara-Gasca y Galan-Cuevas, 2010).

La supervivencia de un individuo viene condicionada a la capacidad de
adaptacion de forma inmediata o no. En el caso de la inmediata, esta condicionada
la respuesta de lucha y huida, que desencadena mecanismos fisioldgicos con el fin
de obtencion de energia para una pronta respuesta eficaz ante el estimulo (Russell
y Lightman, 2019).
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En el caso de la vida académica, los detonantes del estrés pueden ser
diversos, entre ellos, tenemos la resolucion de examenes parciales, convirtiéndose
en un factor de generacion de estrés académico (Calaguas, 2013). Existen algunos
parametros biométricos, por ejemplo, al utilizar el ratbn de una computadora se
generan movimientos estereotipados de la mano, asociados con la generacién de
estrés académico durante la realizacion de un examen en computadora (Carneiro
et al. 2015). Merece mencion aparte las expectativas encontradas en diversos
estudios por parte de los estudiantes ante el estés académico durante la realizacion
de un examen, dénde se vislumbra la preocupacion del estudiante al no verse lo
suficientemente capaz para la realizacion del examen e incluso no lograr las
expectativas de sus padres, cuando es mucha la preocupacion por no lograr los
objetivos que se propusieron desde un inicio generando con ellos trastornos del
suefo (Calaguas, 2013).

La disminucién del estrés puede realizarse de diferentes maneras, por
ejemplo, la relajacién muscular, el ejercicio, la disminucion de la intensidad de la luz,
entre otras hasta las mas estructurada y con relevancia académica incluso médica
como la musicoterapia. Existen estudios que demuestran la efectividad de la
musicoterapia en la disminucién del estrés en muchos grupos de pacientes
(Gallego-Gomez et al. 2019). Sin embargo, existe muy poca investigacion en la cual
se observe que la musicoterapia ha sido utilizada con el propésito de disminuir el
estrés académico en estudiantes de medicina previo a sus pruebas de examen. Por
lo que es necesario generar una investigacion en busqueda de determinar el efecto
de la musica en disminuir el estrés académico previo a las pruebas tedricas del
estudiante de medicina debido a que con base en diversos exploratorios realizados
en estudiantes universitarios y en particular del area de la salud, éstos son los mas
afectados por el estrés académico en sus diferentes areas de desempefio social y
familiar y principalmente académico. Por otro lado, se ha demostrado que la
musicoterapia en otros estudiantes del area de la salud mejora las habilidades
cognitivas del individuo, siendo por lo tanto un efecto benéfico al reducir los niveles

de estrés académico. Esto ha dado la pauta para crear programas de musicoterapia
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en torno a la actividad educativa, sobre todo al momento previo a la realizacion de
habilidades préacticas (Losiak y Losiak-Pilch, 2020).

El principal aporte de este trabajo de investigacion fue identificar informacion
que propicié el desarrollo de técnicas o métodos de tratamiento del estrés en
estudiantes universitarios y con ello elevar el desempefio académico, mismo que
tendrd como consecuencia cursar con éxito la carrera profesional, incrementando
los resultados de aprovechamiento y eficiencia académica, asi como la disminucion
de la desercion escolar en el nivel superior. Si bien, la propuesta fue realizada en
una muestra de estudiantes de medicina, el disefio utilizado permite extrapolar los

resultados a otros campos de estudio.

La musicoterapia presenta un area de oportunidad dentro del proceso de
ensefianza — aprendizaje al tener la oportunidad de mejorar los procesos educativos
cuando el rendimiento académico se ve favorecido por un progreso en la memoria
a largo plazo, en dénde se vea plasmado el aprendizaje real y significativo. La
musica genera la activacion de la amigdala, parte del sistema limbico cerebral, el
cual esta sumamente ligada a las emociones y se sabe que el proceso de
aprendizaje se ve favorecido cuando ésta estd combinada con una emocion positiva
en el escolar. Incluso este mejoramiento del proceso de mejoria se ha observado
en procesos de neurorrehabilitacion en pacientes con traumatismo cerebral previo,
lo que se pude trasladar a la aplicacion académica en el fortalecimiento del
aprendizaje significativo. Por lo que con esta investigacion se pretende generar una
aportacion de mejora al proceso de ensefianza — aprendizaje al aplicar la
musicoterapia en un marco académico (Baird y Samson, 2014).

Es una necesidad de la carrera de Medicina el medir el estrés que
experimentan sus estudiantes a traves de la determinacién de la concentraciéon de
cortisol sérico y el nivel de estrés que experimentan sus estudiantes durante la

aplicaciéon de una prueba de examen.

La relevancia para la sociedad es que podra contar con médicos generales
gue hayan experimentado menos estrés durante su formacion profesional, ya que

se ha reportado que el 61% de los estudiantes entre 13 y 17 afilos manifiestan un
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nivel elevado de estrés académico, y la disminucion de éste factor les permitira
enfocar sus esfuerzos en optimizar sus habitos de estudio, su aprovechamiento y
rendimiento calidad académica, ademas de que probablemente puede mejorar su
comportamiento y conducta ante las pruebas de exdmenes y donde se encuentre

vulnerable a experimentar estrés académico.

El problema préactico al que contribuye esta investigacion es que, a partir de
los resultados, se podra proponer algun tipo de intervenciébn con musica en los
estudiantes para modular el estrés previo a una prueba de examen para incrementar
la eficiencia académica que probablemente sera reflejada en las calificaciones de

los estudiantes.

Es importante sefalar que los resultados provenientes de este trabajo aportaran
informacion a otros grupos académicos dedicados al area educativa, ademas de
que debe estar disponible para las autoridades y directivos de las escuelas de la
UVAQ y también de otras universidades para que repliquen la metodologia que aqui

se proponen

También se puede contribuir a la generacion de un protocolo estandarizado, que
sirva a futuros experimentos relacionados con la concentracion del cortisol sérico y
el estrés, para poder escalar la investigacion hacia otros sectores, o bien, hacia

otros grupos de estudio con caracteristicas y/o variables similares.

La trascendencia para la sociedad es que potencialmente pudiera contar con
meédicos generales que hayan experimentado menos estrés durante su formacion
profesional, esto podria permitirles enfocar sus esfuerzos en optimizar sus habitos
de estudio, su rendimiento académico, ademas de que probablemente puede
mejorar su comportamiento y conducta ante las pruebas de examenes y donde se

encuentre vulnerable a experimentar estrés académico.
Viabilidad de la investigacion

La viabilidad para realizar la presente investigacién es alta, ya que se cuentan el
conocimiento tedrico para la correcta interpretacion de los resultados de laboratorio
con relacion a su potencial modificacion por medio de la musicoterapia. Se cuenta
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con los recursos humanos que son los estudiantes de medicina de cuarto semestre,
asi como la infraestructura de un saldn de clases dentro de un plantel universitario
en donde se encuentran dichos estudiantes. A su vez se cuenta con el acceso al
procesamiento de muestras sanguineas para obtener el valor de cortisol sérico de

la poblacion.

La factibilidad para realizar esta investigacion es razonable y posible ya que
no se necesita tecnologia que no sea asequible, se cuenta con la experiencia en la
medicion de metabolitos bioquimicos como el cortisol y se estd estudiando y
aprendiendo sobre la metodologia de la investigacion para generar un protocolo

adecuado que pueda ayudar a cumplir con los objetivos planteados.

Considerando lo anterior, es conveniente tener un mayor conocimiento del
efecto que tiene la musicoterapia en la modulacion del estrés académico posterior

a la aplicacion de una prueba de examen en estudiantes de medicina.

La investigacion de la relacién que tiene la concentracion de cortisol sérico y
el estrés, durante una prueba de examen en los estudiantes de cuarto semestre de
la Escuela de Medicina de la UVAQ, podra aportar informacion valiosa como un
comienzo a la indagacion de estas variables y en un futuro a la inclusiéon de otras
gue también son importantes pero que no han sido consideradas dentro de este

estudio.

Es importante para cualquier carrera de nivel superior, el contar con un
programa o estrategia en la que se pueda medir el estrés que experimentan sus
estudiantes previos, durante y después de las pruebas de examen, e incluso en
otros ambientes donde los estudiantes también se ven involucrados en episodios
de estrés. A partir de los resultados que aqui se muestran, es posible replantear
MAs acciones investigativas para proponer con sustento solido la generacion de
conocimiento encaminado a contribuir en el incremento del desempefio académico
de los estudiantes, lo cual en un mediano o largo plazo, se podran recoger las
experiencias, y el impacto que tiene sobre la trascendencia para la sociedad es que
potencialmente pudiera contar con médicos generales que hayan experimentado

menos estrés durante su formacion profesional, enfocando asi sus esfuerzos en
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optimizar su atencion con sus pacientes, fomentar mejores habitos de estudio, y
probablemente, mejorar su comportamiento y conducta ante cualquier prueba de
examen, o bien ante problemas que implique la presencia del estrés como factor

importante.

Con base en lo anterior, se espera que la musicoterapia tenga un efecto
positivo sobre los niveles de estrés, mismo que puede ser investigado con la
medicion de la concentracion sérica de cortisol permitiendo hacer aproximaciones

sobre la relacion que existe entre ambas variables.

Para terminar esta seccion, la postura de esta tesis se fundamenta en la
hipotesis planteada, donde, debido al efecto de la musicoterapia, es posible reducir
los niveles de estrés, mismos que se reflejardn en las concentraciones séricas de
cortisol. Lo anterior debe ser esclarecido a partir de la experimentacion propuesta,
con la participacion de un numero de muestra dado que pueda aportarnos datos
relvantes, que, aunque no son abundantes, nos pueden llevar a formular y en dado
caso a replantear tanto las ideas en este tema, asi como el abrir nuevas lineas de
investigacion dentro del mismo tema, pues es importante decir que aqui se han
incluido las variables iniciales para comenzar a estrudiar este fendmeno en
estudiantes de la carrera de medicina pues toda investigacion original se caracteriza
por esos puntos esenciales, en donde los resultados aqui obtenidos, no se podran
tomar como definitivos, incluso abren la puerta a nuevo conocimiento, y de igual
forma son preponderantes a realizar el experimento en una muestra con un mayor
numero de participantes, con otras caracteristicas tanto individuales asi somo del
ambiente educativo, tipo de carrera, complejidad del examen, grado escolar

especifico.
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Capitulo 2. Marco teérico

Antecedentes del estrés en estudiantes
Para abordar el presente tema de investigacion, se describen diversas
publicaciones cientificas que son relevantes ya que tienen una asociacion y sirven

como antecedentes a la presente tesis.

Con la finalidad de encontrar las diferencias en la respuesta del cortisol al
despertar en un dia normal y un dia de examen, Losiak et al. (2020), estudiaron a
25 estudiantes mujeres, tomaron muestra de saliva de ellas al momento de
despertarse y 30 minutos después. Para investigar el comportamiento de las
concentraciones de cortisol se tomaron muestras tres dias antes y el dia del
examen. Dentro de los hallazgos, encontraron que los niveles de cortisol fueron
mayores durante el dia del examen a diferencia de los otros dias. Por otro lado,
también hubo diferencias significativas en las respuestas de la escala PANAS
(Positive and Negative Affect Schedule, pos sus siglas en inglés), incrementando
las actitudes negativas y disminuyendo en las positivas el dia del examen, sin
embargo, los resultados estadisticos de regresion lineal no reflejaron una
correlacion entre los datos de la escala contra la concentracion de cortisol salival.

Es importante comentar que, dentro de los resultados mas importantes, se
observé una relacion negativa entre las concentraciones de cortisol y el desempefio
académico en el examen, concluyendo que la relacion negativa entre la
concentracion de cortisol salival y el rendimiento del examen se puede atribuir a las

actitudes negativas mostradas el dia del examen (Losiak y Losiak-Pilch, 2020).

Con la finalidad de estudiar otros factores que pueden incrementar el estrés
en estudiantes previo a un examen, el grupo de investigacion de Heissel et al.
(2018), publicaron sus resultados a partir de la medicion del cortisol a un grupo de
estudiantes durante una semana previa a la de los exdmenes comparada con la
semana de los examenes. Entre las variables encontradas, el factor
socioeconémico fue un factor importante que influye fuera del aula en un estudiante

previo a un examen. Ademas, es importante resaltar que el estrés crénico debido
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por ejemplo a la violencia dentro de un vecindario o a la inestabilidad familiar,
pueden afectar la forma en como las personas responden a un factor adicional
cuando se someten a una prueba estandarizada de conocimientos impactando en

el desempefio académico de los estudiantes.

Como hallazgo principal, encontraron que las pruebas de alto rendimiento
estan relacionadas con las respuestas de cortisol, y esas respuestas estan
relacionadas con el desempefio esperado de la prueba (Heissel et al. 2018).

Otro estudio interesante fue el de Dettweiler et al. (2017), en donde su
propdsito fue comparar el estrés que viven los estudiantes de una zona rural,
comparado con estudiantes de una zona urbana. El disefio es muy interesante pues
se tratd de un estudio experimental de casos y controles, de tipo prospectivo
longitudinal, con un total de 48 nifios participantes de cada zona, en donde a se les
tomaron tres muestras de cortisol salival al dia, un dia a la semana durante todo un
afo escolar. El grupo de intervencion recibio ejercicios de actividad fisica para
investigar si esto traia como consecuencia la modulacion del cortisol salival. Los
hallazgos relevantes fueron que en el grupo control no existe diferencia entre los
resultados de las concentraciones de cortisol en ambos grupos de nifios. El efecto
de la actividad fisica fue medido en ambos grupos de intervencion y no se

encontraron diferencias significativas entre estos.

El resultado mas sobresaliente fue que el grupo de intervencion presento
niveles de cortisol claramente menores comparado con el grupo control, sin
embargo, la conclusion es que se necesitan mas investigaciones que aborden a
otras variables entre los dos grupos de nifios para validar los resultados obtenidos
(Dettweiler et al. 2017).

El siguiente estudio publicado por Ince et al. (2017), tuvo como objetivo
principal determinar el efecto de la musica en la disminucién de la ansiedad durante
los cursos de habilidades de estudiantes de enfermeria realizadas por primera vez.
El disefio de la investigacion fue experimental de casos y controles de forma

transversal. Se investigoé las actitudes que identifican ansiedad y estrés en ambos
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grupos ademas de que se les tomé muestra sanguinea para medir las

concentraciones de cortisol sérico.

El grupo de intervencion escuchdé musica mientras desarrollaban las
maniobras indicadas en el curso, no asi para el grupo control. Al final se midié de
nuevo el cortisol sérico encontrando que el nivel de ansiedad disminuy6 en el grupo
de intervencion comparado con el grupo control, la diferencia entre las puntuaciones
medias de ansiedad de los dos grupos fue estadisticamente significativa, asi como
para las concentraciones de cortisol sérico antes y después de la intervencion. La
conclusioén fue que el escuchar muasica disminuyo los niveles de ansiedad y cortisol

sérico (Ince y Cevik, 2017).

A diferencia de los estudios anteriores, otras investigaciones como la de
Oberle et al. (2016), incluy6 de forma integral el estudio del nivel de estrés que se
experimenta en el aula de clase tanto de los estudiantes como de los docentes
teniendo como objetivo principal explorar la relaciébn entre los niveles de
agotamiento de los maestros en clases y su respuesta psicologica ante el estrés
presentado por los estudiantes. El agotamiento fue medido con el inventario de
agotamiento Maslach modificado para los maestros, se les midio el cortisol salival
tanto a los estudiantes como a los profesores, en tres horarios diferentes (9:00am,
11:30am y 2:00pm). Los hallazgos fueron muy interesantes ya que se identificé una
relacion positiva entre los niveles de cortisol salival de los estudiantes contra el nivel
de agotamiento de los profesores, sin embargo, se evidencié que conforme pasaba
el dia de clase, el agotamiento docente provocé la disminucién de la concentracién
de cortisol salival llevando a la conclusion de que, el estrés ocupacional de los
maestros influye de forma positiva en la disminucion del estrés en los estudiantes,
gue puede ser explicado por diferentes teorias y con la inclusién de mas variables
dentro del mismo estudio resaltando la importancia y el papel del profesor en el
acompafnamiento de los educandos (Oberle y Schonert-Reichl, 2016).

Dentro de las investigaciones sobre el nivel de cortisol y su relacion con el
estrés se toman en cuenta solo a estas variables sin importar el efecto que pueden

tener en otras como, por ejemplo, la comunicacion verbal y el tono de voz al leer un
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texto durante un periodo de estrés. Pisanski et al. (2016) reportaron sus hallazgos
sobre el efecto que tiene el estrés en la modulacién del tono de voz ademas de
correlacionarlo con las concentraciones de cortisol salival en un grupo de
estudiantes a los cuales se les pidié que leyeran un discurso previamente elaborado,
seguido de otro que fuera de forma espontdnea previamente a la realizacién de un
examen oral. Las voces fueron grabadas para analizar los cambios sutiles en el tono
de voz encontrando que, el incremento en su tono correspondid con
concentraciones elevadas de cortisol salival en los participantes del estudio. La
conclusion fue que los incrementos de estrés inducido en el tono de voz ocurren
cuando los niveles de cortisol se elevan mas del doble de sus concentraciones
basales, sugiriendo que la investigacion en el estudio del discurso bajo estrés

correlaciona con los niveles reflejado por el cortisol salival (Pisanski et al. 2016).

Con la finalidad de explorar el efecto que tiene una intervencion psico-
situacional en un grupo de 93 estudiantes de cinco semestres inscritos a un curso
de matematicas para mejorar la realizacion de un examen en el aula, Jamieson et
al. (2016), diseiiaron un experimento de casos y controles, donde se asignaron a

los participantes en ambos grupos de forma aleatoria.

Por consiguiente, la intervencion psicologica consisti6 en instruir a los
estudiantes sobre los beneficios adaptativos de activacion del estrés, es decir, que
debian poner atencion al estrés para controlarlo en tanto fuera posible. El grupo
control recibié placebo que consistid en pedirles a los estudiantes que ignoraran el
estrés. Los resultados mostraron que el grupo de intervencién mostré un menor nivel
de ansiedad y estrés, ademas, mostraron un mejor desempefio académico en los
examenes de matematicas con relacion a los grupos control. Al final dentro de las
perspectivas del estudio, se describe que es necesario establecer el vinculo y
asociaciones entre la intervencion psicologica y la modulacion del estrés, mismo
que podria ayudar a desarrollar teorias y politicas de intervencion psicologica en los
estudiantes para evitar el estrés y mejorar el desempefio académico (Jamieson et
al. 2016).

26



Desde otro enfoque, se sabe que el estrés se produce cuando surge una
relacion particular entre el individuo y el entorno, principalmente cuando las
habilidades de una persona son desafiadas o cuando su bienestar se ve amenazado
por exigencias ambientales excesivas. Soon Lee et al. (2015), disefiaron un estudio
cuyo objetivo fue medir los efectos de la musicoterapia en el estrés en estudiantes
universitarios. El disefio del estudio fue de tipo aleatorio en el que participaron 64
estudiantes quienes fueron divididos en el grupo de estudio y el grupo control. La

intervencién se baso en la aplicacion de musicoterapia.

Por lo tanto, dentro de las variables adicionales estudiadas, se incluyeron los
signos vitales como la presion arterial y pulso. Se midieron las concentraciones de
cortisol previas a la intervencién de este estudio, el grupo experimental escuché

musica durante 20 minutos y el grupo de control descansé durante esos 20 minutos.

Por consiguiente, se tomo una tercera y Ultima medicion. Los resultados no
mostraron diferencias significativas entre los dos grupos en la primera o segunda
medicidn. Sin embargo, después de la musicoterapia, el grupo experimental y el
grupo de control mostraron diferencias significativas en los signos vitales y, por lo
tanto, los niveles de estrés de los estudiantes. La conclusion fue que el uso de la
musicoterapia puede ser una buena intervencién para disminuir el estrés (Soon Lee,
et al. 2015).

Por otro lado, Lupien y colaboradores (2013), investigaron el fenébmeno con
mayor profundidad desde el punto de vista educativo, pues dieron seguimiento a un
grupo de estudiantes que, previamente ya se habia indagado sobre el estrés que
presentan durante la transicidbn de la secundaria a la preparatoria. El objetivo
principal del estudio fue evaluar como un programa educativo desarrollado segun el
estado actual del conocimiento del estrés en psiconeruoendocrinologia disminuye
los niveles de cortisol y sintomas depresivos en adolescentes haciendo la transicién
al bachillerato. Los participantes de este estudio fueron 504 estudiantes del séptimo
afno del bachillerato de dos escuelas diferentes. Los adolescentes de una escuela
fueron expuestos al Programa de Desestrés para el Exito mientras que

adolescentes de otra escuela sirvieron de control. Se midieron antes y después de
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la intervencién los niveles de cortisol salival, y también después de 3 meses de la
exposicion al programa. Se obtuvieron mediciones de un estado de animo negativo
como base para determinar si los adolescentes que empezaban el bachillerato con
especificos estados de animos negativos tenian una respuesta diferente al

programa.

Los resultados del estudio anterior mostraron que los estudiantes con un
mayor optimismo mostraron niveles mas bajos de cortisol salival. No obstante,
encontramos que los adolescentes quienes recibieron la intervencion mostraron
disminucién de los niveles de cortisol después de esta y mostraron un menor riesgo
de sufrir de estados clinicos y subclinicos depresivos tres aun en los meses
posteriores a la intervenciébn en comparacion con los adolescentes quienes
mostraron aumento de los niveles de cortisol después de la intervencién. Este
estudio provee la primera evidencia del incremento de los niveles de cortisol y
sintomatologia depresiva en adolescentes haciendo la transicién al bachillerato y
ayuda a explicar cudles adolescentes son sensibles al programa y cuales son las
caracteristicas de estos individuos (Lupien et al. 2013).

Por dltimo, Fiocco et al. (2007) disefiaron un estudio cuyo objetivo fue evaluar
el efecto modulador del nivel educativo alcanzado sobre el incremento del cortisol y
por consecuencia el estrés. Cabe sefialar que, hasta el momento de la publicacion
de ese experimento, no se habia tenido en cuenta el probable efecto del nivel
educativo alcanzado por una persona. En el experimento participaron 101 adultos
entre los 50 y 56 afios, mismos que debieron realizar un discurso publico y una tarea
aritmética mental frente a una audiencia. La hipotesis del estudio plantea que el
nivel educativo deberia tener un impacto en la concentracién de cortisol y que, con
base a los resultados obtenidos, es necesario hacer mas estudios para poder hacer
un mejor analisis de los datos obtenidos. A los participantes del estudio también se
les aplicé una bateria de pruebas neurocognitivas y cuestionarios de personalidad.
Los resultados mostraron que las personas con un nivel de educacion
postsecundaria tendian a secretar mayores niveles de cortisol, sin embargo, de

forma discordante, las personas que reportaron un menor nivel educativo
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presentaron datos de estrés elevado comparados con los de un mayor nivel
educativo. Los andlisis también encontraron que los adultos con mayor educacion
se desempefiaron mejor que sus pares menos educados en términos de fluidez
verbal (Fiocco et al. 2007).

Como resultado del analisis de los estudios de investigacion anteriormente
mencionados, se observa que estas muestran un interés global ya que todas ellas
han sido realizadas en diferentes paises tanto de América, Europa y Asia, lo que
también muestra la amplia variedad de resultados en diferentes tipos de
poblaciones. La gran mayoria de ellas ha sido en un contexto educativo tanto en

nivel basico, asi como en el nivel medio superior y superior.

Ahora bien, es importante recalcar que independientemente en el nivel
educativo o el pais en donde se realice la investigacion, el pardmetro bioquimico
que se utiliza para medir el estrés es el cortisol salival, el cual por las caracteristicas
de su metodologia es mas accesible. También como método de evaluacién del
estrés se utilizé en uno de los estudios un instrumento psicométrico como Unico
pardmetro. En los estudios en donde se utiliza la musicoterapia como modulador
del estrés se observa en repetidas ocasiones un efecto benéfico en la disminucién

de este parametro.

Antecedentes internacionales
Con base en algunas investigaciones recientes sobre la informacién epidemioldgica
del estrés académico a nivel mundial se ha reportado que el 61% de los escolares
entre 13 y 17 aflos manifiestan un nivel elevado de estrés asociado a su
preocupacion por obtener buenas calificaciones (Pew Research Center Social and
Demographic Trends, 2019). Por otro lado, el 31% de los estudiantes manifiestan
que los examenes finales son los mas grandes factores estresantes, seguido de las
preocupaciones de trabajar bajo presion con un 24% vy finalizando con un 23% de

la carga de tareas en casa (What to become, 2021).
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Antecedentes nacionales

El estudiante de nivel superior llega de un ambiente estudiantil diferente al
universitario, en el nivel medio superior el estudiante es guiado por un tutor,
situacion que en el nivel universitario es diferente, hay acompafiamiento pero la
condicidn que atraviesa el estudiante en esta etapa es de un inicio de autonomia, lo
que en ocasiones dificulta este acompafamiento, esta situacion se ve poco
favorecida por el proceso biologico de la adolescencia tardia por el que cruza el
estudiante en estos dos primeros afios de vida universitaria, ya que el alumno
ingresa al nivel superior en promedio con 18 afios edad (Papalia, Olds y Feldman,
2019).

Ademas del contexto anteriormente expuesto, el cual es muy importante,
debemos considerar que otro de los problemas que enfrenta el sistema educativo
del nivel superior es el abandono escolar, siendo este ultimo un factor que impacta
en el desarrollo socioemocional de los estudiantes, por lo que es necesario su

abordaje en la presente investigacion.

De igual modo y con base en el glosario de términos del Informe técnico sobre
las principales cifras del Sistema Educativo Nacional, se entiende por abandono
escolar al numero de alumnos que dejan la escuela en el ciclo escolar, por cada 100
alumnos que se matricularon al inicio de cursos de ese mismo nivel educativo (SEP,
2020).

Los factores asociados al abandono escolar pueden clasificarse con base en

el entorno del educando en exdgenos o externos y enddgenos o internos.

En México, se ha reportado que dentro de los factores externos al estudiante
se encuentra en primer lugar el nivel socioeconémico familiar, seguido del nivel
sociocultural de los padres, ademas del lugar donde habitan (rural o urbano) y al
final se encuentra el género, predominando los hombres. Por la parte de los factores
exdgenos, se encuentran reportados el bajo apoyo econdmico gubernamental a
través de becas y estimulos, ademas de la baja expectativa de los estudiantes para

concluir un nivel educativo (Roméan, 2013).
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Asi, en México el abandono escolar representa un problema social que puede
desembocar en la generacion de estrés académico, personal, cultural y social,
aunado a los altos indices de violencia que se viven en nuestro pais (Salardi y
Michaelsen, 2019).

Ademas, debemos tomar en cuenta que algunas publicaciones cientificas
abordan el fenomeno del abandono escolar, lo han asociado con el estrés
académico que se presenta en los diferentes niveles educativos y no debemos
perder de vista que el estrés académico en el educando es producto de la
percepcion de este, no obstante, se sabe que el estrés académico es un buen
predictor del desempefio académico y la permanencia escolar (Zajacova et al.
2005).

Para abordar el abandono escolar relacionado al estrés académico es
necesario contar con datos duros sobre este fenémeno, por lo que, con base en los
informes técnicos sobre las principales cifras del Sistema Educativo Nacional, se ha
reportado un abandono escolar en el nivel de educacion superior, en los ciclos
escolares 2016 — 2017, 2017 — 2018, 2018 — 2019 y 2019- 2020 de: 7.2%, 8.8%,
8.3% y 7.4% respectivamente. Lo anterior quiere decir que, de cada 100
estudiantes, entre 7 y 8 de ellos abandonan sus estudios de nivel superior (SEP,
2020). Estos datos representan un foco de atencion en los factores que
desencadenan este fendbmeno. La mayoria de estos factores se pueden asociar con

la generacion del estrés académico, social y cultural.

Haciendo un esbozo sobre la informacién cientifica publicada que relacione
al estrés académico con el abandono escolar en México, se cuenta con poca
informacion al respecto. No obstante, existen escasos reportes que apuntan a una
necesidad de incrementar la actividad investigativa de las ciencias sociales sobre
estas dos variables, puesto que se ha encontrado que el abandono escolar puede
ser provocado por una condiciébn generadora de estrés académico, mismas que

podrian prevenirse (Pozos-Radillo et al. 2015).
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Contexto estatal
Con base en el listado oficial de Sistema de Informacion Cultural del Gobierno
Federal, consultado el dia 26 de enero de 2022, en Michoacan se identifican 85
instituciones de educacién superior, de las cuales 4 cuentan con el programa de
formacién en medicina general (Sistema de Informacion Cultural de México, sff),

entre ellas, la Universidad Vasco de Quiroga (UVAQ)

La formacién del médico general en la UVAQ, lo conforma un periodo de 6
afos, divididos segun su malla curricular en 4 primeros afios tedéricos, seguidos de
un afo de internado rotatorio de pregrado y posteriormente otro afio de servicio
social. Los dos primeros afios de la malla curricular abarca materias de ciencias
bésicas, continuando con el tercer y cuarto afio con materias clinicas (Escuela de

Medicina de la Universidad Vasco de Quiroga, 2016).

La Escuela de Medicina de la Universidad Vasco de Quiroga tiene en su
matricula a un numero de aproximadamente 480 estudiantes entre los 19 y 23 afios
y un total de 75 docentes, la mayoria de ellos con formacion académica en las
Ciencias de la salud. Forma a médicos generales con conocimientos para otorgar
atencion médica integral de las primeras causas de morbi-mortalidad de la region y
del pais; el perfil de egreso sefiala que el profesionista contara con habilidades y
destrezas clinicas, con juicio critico que le permite establecer vinculos de
responsabilidad compartida para abordar el proceso de salud enfermedad y poder
derivar con oportunidad a los pacientes que ameriten; actuar con humanismo y ética
bajo una conciencia social, con potencial para modificar su entorno y medio

ambiente de manera positiva.

El egresado tiene herramientas intelectuales para autoevaluarse,
actualizarse en forma continua y para toda la vida; asi como poder integrarse en
actividades de docencia e investigacion pertinentes e inherentes a su practica
profesional y acceder a estudios de posgrado en areas especificas del ejercicio

profesional (Escuela de Medicina de la Universidad Vasco de Quiroga, 2016).

Para el caso de la contextualizacidn especifica sobre el estrés que se vive durante

los periodos de examenes en la Escuela de Medicina de la UVAQ, debemos
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mencionar que con base en la calendarizacion institucional, es muy poco el tiempo
gue se otorga para realizar todos y cada uno de los examenes de cada semestre,
no obstante, es importante sefialar que las instituciones educativas deben ajustarse
a los tiempos y calendarizacion indicada por las autoridades educativas para que,
la informacion sobre el desempefio de los estudiantes quede debidamente
registrado. Lo anterior, conlleva a que el estudiante de medicina se vea en la
necesidad de estudiar para preparar el examen de todas y cada una de las unidades

de aprendizaje que cursa en cada semestre.

De forma general, se deben considerar diversos factores que pueden
contribuir al incremento del estrés previo y durante la elaboracion de las pruebas de
examen, como lo son, los problemas personales, familiares, e incluso sentimentales,
ademas de los factores relacionados con la economia y el estado de salud que
guarda cada estudiante. Dichos factores pueden influenciar de forma indirecta la

elevacion de las concentraciones de cortisol y por consiguiente los niveles de estrés.

Estrés
El ser humano no es un ser aislado, sino que, interactia continuamente con su
entorno y producto de esta interaccion se genera una percepcion particular en cada
individuo segun el cdmo reacciona ante este entorno. Producto de esta interaccion
se genera el estrés, la cual es inherente a la persona en relacién con su medio
ambiente (Carlson y Birkett, 2018).

La palabra estrés tiene su origen en el vocablo inglés distres que significa
pena a o afliccion. Desde el contexto socioldgico el estrés es un proceso adaptativo
imprescindible para la supervivencia de la persona, considerado en si mismo, como

un agente generador de emociones (Sierra et al. 2003).

Por otro lado, Lazarus y Folkman (1984), sefialan que el estrés es una
relacion entre la persona y el ambiente donde la percepcién del individuo juega un
papel muy importante, ya que este tiene la capacidad de detectar diferentes

situaciones que ponen en peligro su integridad tanto fisica como emocional.
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El estudio del estrés desde la perspectiva psicoldgica engloba una gran
cantidad de manifestaciones en la persona debido a que todos respondemos ante
cualquier situacién de nuestro entorno incluyendo las de naturaleza psicosocial. Si
el estimulo estresante es constante y el individuo permanece en ese entorno, puede
llevarlo a un deterioro progresivo en el rendimiento de casi cualquier actividad de la

vida cotidiana impactando en su salud (Sierra et al.2003).

Es importante sefialar, que el estrés tanto en su contextualizacion como en
su desarrollo histérico ha sido estudiado desde diferentes perspectivas,
comenzando con la fisica, seguido de la medicina, la fisiologia, la biologia y por
supuesto la psicologia. Esta Ultima disciplina aborda el estudio del estrés desde

diferentes teorias que se abordan a continuacion.

El enfoque cognitivista considera el papel de los factores psicologicos
asociados a una respuesta enddcrina desencadenando una respuesta
psicopatolégica en la persona. El principal componente es una excitacion
emocional, proveniente del sistema nervioso central como respuesta a una amplia

variedad de situaciones donde la emocion es la mas importante (Seyle, 1980).

Por otro lado, el enfoque bio-psico-social integra a estos tres componentes,
mismos que explican una incapacidad de la persona que esta sometida al estrés
para controlar sus demandas sociales y psicoldgicas, llevandolo al desarrollo de
enfermedades cronico-degenerativas, como las cardiovasculares, hipertension

entre otras (Cockerham, 2001).

Para el caso del estrés académico, debemos entender su contexto como un
sistema organizado en el cual el estudiante se encuentra sujeto a una serie de
reglas, procesos y procedimientos a seguir durante su paso por la vida universitaria.
Lo anterior, corresponde al enfoque sistémico-cognoscitivista del estrés académico,
gue explica la percepcién de las diferentes amenazas que presuponen la generaciéon
del estrés del educando durante sus diferentes actividades escolares, por ejemplo,
el respeto del horario y calendario escolar, asistencia a clases, elaboracion de
proyectos escolares, asi como practicas profesionales y todo aquello que le

represente una amenaza psicosocial proveniente de su entorno. Dentro de las
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manifestaciones psicolégicas mas representativas que se presentan durante el
curso escolar del nivel superior son: inquietud, tristeza, angustia y por otro lado del

comportamiento, como aislamiento, absentismo, entre otros (Barraza, 2006).

Conceptualizacion
Segun Russel y Lightman (2019), el estrés se define como el efecto modulador del
sistema nervioso central particularmente en los procesos de lucha o huida,
afectando a la memoria. Con base en la investigacion cientifica, se ha demostrado
que las hormonas producidas en las glandulas suprarrenales son en parte, las

responsables de modular el proceso del estrés.

El estudio del estrés puede ser abordado en diferentes rubros (Figura 1),
como son los factores ambientales siendo los principales generadores del estrés,

resaltando el académico el cual se abordé en la presente investigacion.
Figura 1.
Mapa conceptual del estrés.
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Por otro lado, se considera que el comportamiento humano esta determinado
por las influencias del medio ambiente y la composicion genética de una persona
(Rubin y Pfaff, 2009). El estrés es un componente del comportamiento humano
como resultado de la evolucion para mantener la homeostasis bajo condiciones
catalogadas como normales o bien con un factor detonante del estrés (Russell y

Lightman, The human stress response, 2019).

Aspectos fisiologicos del estrés
Algunos de los factores fisiolégicos a los que se encuentra sometido el ser humano
es, por ejemplo, los ciclos de luz y sombra (dia y noche). El ciclo comlUn y mas
importante en este sentido es el ciclo circadiano (Turek, 2016). Ademas, se sabe
muy bien que un desequilibrio o cambio brusco de estos ciclos, juega un papel
importante en los trastornos comunes del comportamiento humano asociados al
estrés (Bass y Lazar, 2016). Sin embargo, no solo los cambios en la exposicion a
la luz y a la sombra son los Unicos factores detonantes del estrés, pues ahora
sabemos que el sistema endocrino juega un papel muy importante en la

modulacion de este.

Entre los puntos sobresalientes acerca del sistema endocrino se encuentran
los que a continuacion se describen. El eje hipotalamico-pituitaria-adrenal (HPA)
es un sistema clave que sincroniza la respuesta al estrés con el ciclo circadiano.
La regulacion del eje HPA es muy dinamico con oscilaciones circadianas y
ultradianas, por ultimo, el cortisol es la hormona que se eleva durante esta
regulacion afectando los procesos cognitivos metabdlicos e inmunoldgicos
(Gardner, 2019).

Tipos de estrés
Para comprender de forma completa al estrés, resulta pertinente realizar una

clasificacion del término, con base en el tiempo que dure, siendo agudo o croénico,
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ademas, como en el ambito en el que se genere, siendo estos, social, familiar,

laboral, entre otros (Wheaton et al. 2012).

Estrés agudo
Desde la perspectiva psicoldgica, el estrés agudo es la forma mas comuan del
estrés, que surge de las exigencias, tanto del pasado como del futuro de la vida de
una persona (APA, 2010).

En el estrés agudo, los factores estresantes se encuentran en
circunstancias sociales y fisicas, que retan las capacidades adaptativas del
organismo (Monroe y Slavich, 2016). Ahora se sabe, que los individuos reaccionan
de manera marcadamente variada ante la exposicion al estrés y ambientes
retadores (Bibbiey et al.2013).

La respuesta aguda al estrés es un proceso dinamico que cambia con el
tiempo, comenzando con un comportamiento estereotipico que posteriormente
sufre un cambio especifico en contra del agente estresor, seguido de una
respuesta simpatico-adrenomedular (SAM) terminando en segundos con la accion
del eje HPA elevando la concentracién de cortisol sérico en pulsos después de 15
a 20 minutos de que se inici6 dicho proceso (Lightman, 2008). EI mecanismo
anterior provee de energia a las células musculares, asi como a aquellas que
pueden entrar en un estado metabdlico activo para cubrir la demanda energética

como un mecanismo de sobrevivencia (Nicolaides et al. 2015).

Estrés cronico
Con base en la definicion de la Asociacion Americana de Psicologia el estrés
cronico se presenta ante la percepcion por parte de la persona de verse afectado
de una situacion deprimente, la cual supera las exigencias de la persona y con
percepcion interminable. Este puede surgir de experiencias traumaticas vividas
incluso desde la nifiez pudiendo afectar profundamente la conducta del individuo
(APA, 2010).
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En la respuesta cronica al estrés, sucede un cambio dinamico en la funcion
de la arginina-vasopresina (angiotensina) en conjunto con la hormona liberadora
de la corticotropina (CRH, por sus siglas en inglés: corticotropin-releasing

hormone) en el hipotadlamo (Ma, Levy y Lightman, 1997).

Para fines de esta investigacion y con base en las posturas y definiciones
de los autores citados, consideramos que el estrés, es un estado psicobiologico
transitorio, en el cual, el individuo se encuentra bajo el efecto de las hormonas
secretadas en la glandula suprarrenal, que generalmente lo lleva a tomar
decisiones inmediatas, sin tener consciencia o tener cuidado en lo que hace y

piensa durante ese momento.

Estrés académico
El estrés académico se puede definir como un proceso sistémico de caracter
adaptativo y esencialmente psicolégico cuyos componentes principales son el
contexto, los estresores y el desequilibrio biopsicosocial generados en el entorno

escolar del estudiante (Barraza-Macias et al. 2012).

Las investigaciones a nivel mundial sobre el estrés académico se han
enfocado en cdmo los estudiantes perciben esta condicion, y los hallazgos mas
interesantes han sido sobre cdémo afecta al desempefio escolar el estrés académico
(Varghese et al. 2015). Algunos estudios meta analiticos proponen que las
universidades deben encarecidamente acercar a los estudiantes universitarios a
intervenciones psicolégicas que reducen el estrés académico dando por
consiguiente disminucién de la depresion y de los niveles de cortisol, mismos que

son un parametro estimativo de estrés. (Regehr et al. 2013).

Factores estresantes del estudiante universitario
Los estudiantes se enfrentan a diferentes situaciones que le provocan estrés, tales
como las relaciones con estudiantes nuevos, factores personales que pueden variar

de persona apersona, como por ejemplo el moverse de una ciudad pequefia a una
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gran ciudad, cambios de los habitos de suefio, sobre todo esto Ultimo acontece
cuando los estudiantes presentan grandes cantidades de carga académica pueden
padecer de escases de horas de dormir. Las nuevas responsabilidades a las que
se enfrentan, las cuales en ocasiones pueden combinarse con un empleo ademas
de los estudios (Oberle y Schonert-Reichl, 2016).

Por otro lado, también presentan dificultades financieras, si es que ellos
deben costear sus estudios. Pueden presentar problemas de salud y héabitos
deficientes de comer debido a sus estudios, cuando estos abarcan mucho tiempo y
el estudiante no puede realizar actividad fisica o cocinarse por si mismo (Fiocco et
al. 2007).

Es también estudiado que factores académicos generan grandes retos a los
estudiantes, como una pesada carga de trabajos. Los exadmenes un factor
estresante comun a la gran mayoria de estudiantes, ya que es la manera en cémo
el estudiante puede probar que merece una buena calificacién en alguna asignatura,
y por lo cual incluso puede llegar a obsesionarse ya que en muchas ocasiones se
asocia a que es el resultado de lo que debié haber aprendido durante todo el curso

(Pew Research Center Social and Demographic Trends, 2019).

Los problemas mentales también son conocidos como eventos estresantes
de los estudiantes universitarios. Hay estudios que sugieren que muchos
estudiantes experimentan problemas mentales. El estrés es el mayor problema en
la educacion superior. Los trastornos relacionados con el estrés pueden alterar las
funciones cognitivas y por lo tanto tener un pobre rendimiento académico en los

examenes (Gulzhaina, Aigerim, Ospan y Hans, 2018).

Evaluacion del nivel de estrés
Dentro de las formas para medir el nivel de estrés en una persona se encuentran
aguellas relacionadas con el enfoque psicoldgico y otras formas que se utilizan en

forma cotidiana desde la perspectiva biologica.

Desde la perspectiva psicolégica se encuentra el instrumento SISCO

(Inventario Sistémico Cognoscitivista), que consiste en un inventario
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autoadministrado ya sea individual o colectivamente para la medicién del estrés
académico, el cual tiene una duracion aproximada de 10 minutos. El inventario esta
configurado por 31 items, los cuales con base en la escala Likert se determina la
intensidad del estrés académico, frecuencia de aparicion de los estimulos
estresores, frecuencia de la sintomatologia del individuo ante el estimulo estresor y
por ultimo la frecuencia con la que se utilizan herramientas de confrontacion del

factor estresante (Barraza-Macias, 2007).

Desde la perspectiva bioldgica, se abordara el estudio de la hormona cortisol
que juega un papel fundamental en la generacion y modulacion del estrés tanto
agudo como crénico. Y como este puede presentarse en diferentes circunstancias,

ademas de valorar su importancia en eventos académicos.

Cortisol
El cortisol es una hormona esteroidea producida en las glandulas suprarrenales
(Guyton y Hall, 2016). Su principal funcién es estimular la liberacién de glucosa
almacenada en forma de glucégeno en el higado y en los masculos durante los
periodos de estrés o bien en los periodos en los que el organismo se encuentre en
un estado de alerta en el que la demanda energética celular es muy elevada
(Fischer, Strawbridge, Herane y Cleare, 2017). La relacion del estrés con las
concentraciones de cortisol sérico o plasmatico se conocen de forma aislada. Las
investigaciones que han abordado el tema se han presentado de forma aislada, sin
embargo, todo apunta a que existe una fuerte relacion en su elevaciéon durante los
periodos de estrés (Fogelman y Canli, 2018). EI campo de las ciencias naturales
que estudia estas relaciones, ademéas del comportamiento humano ante la
adversidad visto desde la perspectiva biologica, es la neuroendocrinologia (Geniole
y Carré, 2018). Es asi como esta ciencia toma relevancia para explicar el
comportamiento humano en funcion de las acciones de las hormonas que derivan
del hipotdlamo y de las demas glandulas humanas, como las suprarrenales. Se
conocen los mecanismos por los cuales el cortisol es liberado al plasma sanguineo
a partir de un estimulo de estrés, sin embargo, es necesario establecer los

mecanismos propios en la elevacion del cortisol durante el estrés académico,
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mismo que se ha documentado en diferentes bibliografias de revision y de
recopilacion de los avances en el campo del estudio del cortisol y su elevacion
durante el estrés (Rubin y Pfaff, 2009).

Se han documentado diferentes formas de relacionar al cortisol y el estrés
en los ambientes o contextos educativos, a continuacion, se describen algunos de
los hallazgos significativos.

Se ha medido el efecto modulador por niveles educativos y la respuesta en
la elevacion del cortisol por estrés a través de instrumentos de medicién que
recogen los datos caracteristicos y especificos de una persona que padece esta
situacion, encontrando una respuesta exagerada de estrés y su impacto en el
comportamiento académico y social escolar (Fiocco, Joober y Lupien, 2007). Otros
estudios recientes sobre la respuesta en la elevacion del cortisol sérico y su
influencia en el desempefio académico han encontrado que el cortisol aparece
elevado de forma predominante en los periodos previos a la realizacion de una
prueba de examen, sin embargo, se necesita tener mas estudios de este tipo para
generar los metaanalisis correspondientes que pongan de manifiesto ese hecho
(Losiak y Losiak-Pilch, 2020).

Respuesta del cortisol ante el estrés

Se ha observado que el cortisol es un factor biologico el cual es influido por factores
estresantes, generalmente el nivel de esta hormona aumenta ante factores
estresantes, sin embargo, también se ha encontrado que el cortisol puede llegar a
bajar ante estimulos estresantes. Ahora bien, aunque el nivel de cortisol puede
llevar a bajar en muy pocos casos, esto no significa que la persona no esté
estresada, sino que el estrés percibido por el individuo es menor de aquellos en
quienes hubo una elevacion del cortisol ante un evento estresante (Garcia et al.
2004).

Ahora bien, se ha estudiado la respuesta de los niveles de cortisol ante la
presencia de un evento estresante y el ser producido por la estimulacion de la

hormona adrenocorticotropica, hormona que en condiciones normales se produce
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a nivel de la hipdfisis y estimula a las glandulas suprarrenales para producir el
cortisol. En el estudio se muestra como se estimula la produccién del cortisol con
un evento estresante y otro grupo se estimula con la administracion externa
intravenosa de la hormona adrenocorticotrépica. El evento estresante de la
investigacion fue encaminado a pacientes con padecimientos ambulatorios,
pacientes hospitalizados y pacientes programados para intervenciones de
cateterismo cardiaco. En ambos casos se vio favorecida la elevacion de los niveles
de cortisol, lo que demuestra que el factor de estrés es tan Gtil para aumentar los
valores de cortisol como lo es la hormona adrenocorticotropica (Widmer et al.,
2005).

Niveles de cortisol ante el estrés

La respuesta del ser humano al estrés esta generada para mantener las condiciones
de homeostasis. Esta respuesta se encuentra autorregulada por sistemas tanto
neuronales como hormonales. La principal hormona reguladora de este fenémeno
es el cortisol, el cual se eleva ante momentos de estrés agudo y que se mantienen
elevados para mantener la homeostasis como funcién principal. Esta elevacion de
los niveles de cortisol es generada a su vez por los niveles de la hormona
adrenocorticotropica. Por otro lado, en el estrés crénico, intervienen ademas otros
fendomenos fisioldgicos para el mantenimiento de los niveles de cortisol como es la
elevacion de la hormona vasopresina. Aungue las elevaciones agudas del cortisol
son benéficas para promover la supervivencia en la respuesta lucha y huida, es
evidente que las condiciones crénicas la exposicion a niveles elevados de cortisol
puede producir problemas de mala adaptacién que desencadenan patologias como
el sindrome metabdlico, obesidad, cancer, y trastornos mentales entre otros. Por lo
gue la modulacién neuroinmunoendocrina ayuda a mantener los niveles de cortisol

para evitar patologias (Russell y Lightman, 2019).

Las oscilaciones de los niveles de glucocorticoides, como el cortisol, son
sustancialmente criticos para un razonamiento normal, asi como el control
metabdlico del cuerpo humano; ya que se ha visto que ayuda a modelar la actividad

neuronal, a la expresion genética y al mantenimiento de la respuesta al estrés. Por
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lo que el cortisol es secretado fisiologicamente a manera de pulsos durante un
periodo de 24 horas, los cuales se han visto asociados a sintomas psicopatolégicos
como la apatia o a la disminucion de la motivacion para realizar actividades diarias.
Por lo tanto, los niveles de cortisol son cruciales para una éptima regulaciéon del
comportamiento, generado por una estimulaciéon emocional. Asi es que, el patrén
ritmico con el cual se secrete el cortisol impactara en el comportamiento del ser
humano cuando éste se encuentre ya sea en condiciones estresantes 0 no
(Kalafatakis, y otros, 2017).

Utilidad del cortisol en la medicion del estrés académico

La respuesta que el hombre y la mujer presentan ante un factor estresante es
diferente. En un estudio se observ6 como ante un estrés académico hombres y
mujeres respondian de manera diferente, esto evaluado con la medicion de los
niveles de cortisol salival. El factor estresante en este estudio fue la presentacion
académica de manera oral. Por lo que el cortisol salival fue medido antes y después
de la presentacion oral, el cual se vio evidentemente elevado. Ahora bien, lo que
interesante observado aqui fueron las diferencias genéricas en la percepcion del
estrés, ya que a pesar de que entre hombres y mujeres no hubo una diferencia entre
los niveles de cortisol, si se pudo apreciar que la percepcion por parte de las mujeres
era de una mayor sensacion de estrés ante la presentacion académica, que por el
contrario los hombres no se vieron emocionalmente afectados, sin embargo, los
niveles de cortisol no mostraron esta diferencia entre ambos géneros (Helbig y
Backhaus, 2017).

Asimismo, hay estudios que han utilizado la medicion de los niveles de
cortisol sérico con factores de estrés académico. Por lo que se estudié la relacién
observada del estrés generado con examenes finales en estudiantes de licenciatura
y su relacion con su desempefio académico, midiendo el grado de estrés con base
en los niveles de cortisol sérico. Por lo que se concluyé que en periodos de estrés
antes y durante el examen se genera una elevacién del cortisol, el cual, a su vez,
disminuye en una tercera medicién en el periodo post-examen (Anjum, y otros,
2021).
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Técnicas del manejo de estrés

El estrés es un componente fisiopatologico de muchas enfermedades, y los
estudiantes no se encuentran exentos de esto. Por lo anterior, se han estudiado
diferentes técnicas de relajaciébn para disminuir el estrés académico que los
estudiantes presentan en su vida cotidiana. A través de cursos de manejo del estrés,
asi como de actividades extracurriculares fisicas y mentales se ayuda a que los
factores académicos estresantes se perciban de mejor manera por parte del
alumnado. Incluso se menciona que estas técnicas son de gran ayuda no solo para
los estudiantes sino también para el cuerpo docente ya que ademas puede ayudar
para aquellos que presentan problemas de salud. Algunas de estas técnicas que se
probaron han sido en clases de yoga y musica. Las clases en linea tanto para los
estudiantes como para sus padres muestran un efecto notablemente benéfico en la

disminucién del estrés.

También se han estudiado técnicas antiestrés como la relajacion muscular al
igual que de las articulaciones, lo cual genera una sensacion de bienestar tanto
interna 0 como externamente. Por otro lado, la meditacion puede ayudar al manejo
del estrés. La técnica de mindfulness puede particularmente reducir el estrés, la

ansiedad, depresion y otros sentimientos negativos.

Igualmente se estudi6 a la respiracion profunda como método de relajacion
antiestrés, la cual es de muy facil practica; esta ayuda a disminuir la tensién del
cuerpo y mantiene la mente en blanco. Esta técnica genera a que se respire
justamente de manera contraria a la respiracion ejercida en un momento de
ansiedad, la cual es superficial y rapida, por el contrario, la técnica de respiracion
profunda es también lenta. Y por ultimo se menciona el desarrollar competencias
sociales, gue muchas veces pueden pasar inadvertidas como origen de factores
estresantes, asi es que se tiene la planeacion, la organizacion, la preparacion de
examenes en tiempo, el establecer un lugar agradable de trabajo (Gulzhaina et al.
2018).

Ademas de la respiracion profunda como método de relajacion, otra técnica

gue se sugiere para el manejo del estrés es la musicoterapia.
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Musicoterapia

La musicoterapia es una disciplina cuyos objetivos son el ayudar en el manejo de
los trastornos del lenguaje asi como de aprendizaje, entre otros, es la modulacion
del estrés sin importar la poblacion a la cual se le aplica dicha terapia. Después de
hacer un andlisis detallado y detendio sobre lo que implica esta disciplina, podemos
darnos cuenta de los diversos alcances y propésitos que persigue, desde la
ambientacion preparativa para lograr un nivel de concentracion deseada, hasta el
tratamiento coadyuvante de algunos padecimientos biopsicosociales (Modeme y
Sunday-Kanu, 2014). Se sabe que la musicoterapia no es solo el aplicar musica a
un individuo esperando a que se genere en €l una respuesta que pueda cambiar su
entorno, su percepcion, e incluso algunos de sus parametros bioldgicos que tienen
que ver con el nivel de estrés. Asi, se presume que el empleo de musicoterapia
puede ser una buena forma de modular el estrés, sin embargo, se requiere del
conocimiento, la habilidad para su aplicacion con base en los objetivos que se
persigan a través de su uso, por ejemplo, la seleccién del tipo de mdusica, el
volumen, la frecuencia y el tiempo de intervencion adecuados para cada caso
(Modeme y Sunday-Kanu, 2014). Derivado de esto, resulta sumamente importante
el analizar con cuidado las caracteristicas adecuadas sobre la seleccion del tipo de
musica, los decibeles a la que se puede emplear para lograr el objetivo u objetivos

deseados (Kacem, y otros, 2020).

Existen estudios que demuestran la efectividad de la musicoterapia en la
disminucién de la ansiedad, sin embargo, hay muy poca investigacion en donde se
observe que la musicoterapia ha sido utilizada con el propdsito de disminuir la
ansiedad y el estrés en estudiantes de medicina durante sus pruebas de examen.
Por lo que es necesario generar una investigacion en busqueda de determinar el
efecto de la musica en disminuir la ansiedad previo a las pruebas tedricas del
estudiante de medicina. Por otro lado, se ha demostrado que la musicoterapia en
otros estudiantes del area de la salud mejora las habilidades cognitivas.
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Fundamentos sobre musicoterapia
El sonido es el movimiento difuso de una cantidad de energia que, al interactuar
con el oido, produce el estimulo adecuado para procesar la informacién recibida a
través de los ruidos o bien los tonos, y por su parte, un estimulo es una cantidad
de energia fisica que produce una respuesta nerviosa en un receptor especifico,
en este caso el auditivo (Giuliano, 2013).

El efecto de la terapia musical refleja cambios significativos en cuanto a la
modulacion de los signos vitales, mismos que se han descrito en diferentes
estudios, que, es importante mencionar, no tienen alguna relacién con la
modulacién del estrés antes, durante o después de una prueba de examen en el

ambiente escolar universitario (Gebuza et al. 2016).

En un estudio realizado por Tedeschini (2009), se identifico que el nivel de
estrés se puede detectar mediante la aplicacion de diferentes estimulos de sonido,
desde los musicales hasta una conversacion en el mismo idioma de los

participantes o bien en un idioma extranjero.

Asi, el estimulo auditivo es una forma de estudiar la posible modulacion de
nivel de estrés durante diferentes actividades detonadoras de estrés. No obstante,
no se cuenta con un numero de investigaciones mayor para poder sefialar al

estimulo auditivo con la disminucidon o aumento del estrés.

Efectos de la musicoterapia en los seres vivos
Recordando el origen de la musica, la cual son vibraciones mecénicas, estas sin
duda alguna, representan una repercusion en el entorno circundante, lo que se
traduce en cambios biol6gicos muchas veces inesperados. Asi es como tenemos
que, la produccion de leche de un ganado vacuno se puede ver beneficiado por la
masica, asi como un ambiente ruidoso inhibir dicha accion. Similares efectos
benéficos se han logrado observar en el efecto que se tiene sobre la crianza en

diferentes mamiferos (Kacem, y otros, 2020).
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El efecto que tiene la musica sobre los seres vivos es palpable, asi como en
el ser humano, al generar emociones, y no solo eso, sino existen cambios fisioldgica
como alterar la frecuencia cardiaca, los niveles hormonales lo que se traduce en
(Jauset, 2011) un estado de animo ya sea una sensacion de bienestar, felicidad,
alegria, melancolia y practicamente cualquier emocion que podamos sentir, esto

dependera del tipo de musica que se escuche.

Se puede incluso afirmar que la musica nos afecta holisticamente, en todas
nuestras dimensiones como seres humanos, desde un aspecto biolégico, pasando
por la parte mental, emocional hasta llegar a una afectacion espiritual. Los efectos
gue tiene la musicoterapia en los seres vivos basicamente se basa en la llegada de
las sefales nerviosas desde que se genera el estimulo auditivo de la musica hasta
llegar al sistema limbico, érgano localizado en nuestro cerebro encargado de
generar las emociones, por lo que a partir de ahi se generan los neurotransmisores,
sustancias del sistema nervioso, que transmiten sefiales, las cuales en esta
situacién suelen ser de bienestar (Jauset, MUscia y neurociencia: la musicoterapia,
2011).

Aplicaciones de la musicoterapia para la modulacion del estrés
La musicoterapia puede ser util a nivel de la reduccion del estrés en pacientes
hospitalizados que sufren de estrés agudo al verse sometidos a procedimientos
meédicos, como es el caso de un grupo de nifios con leucemia a quienes se les
insertd un catéter intravenoso para quimioterapia, y posterior a esto se les aplico
musicoterapia, como resultado se encontré una disminucién de los niveles de
cortisol salival, aunque la disminucién no fue estadisticamente significativa antes y
después de la musicoterapia. Lo anterior, se concluyé fue a causa de que la
musicoterapia tiene un umbral para su efectividad, y los nifios del estudio se
encontraban clinicamente muy estresados por sus comorbilidades que
presentaban, como fiebre o anemia, lo que conducia a que la musicoterapia tuviera
un efecto minimo en la disminucion de sus niveles de estrés medido por los niveles

de cortisol sérico (Hasanah et al. 2020).
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Impacto de la musicoterapia en la reduccion del estrés

Se ha considerado que la musicoterapia tiene un efecto benéfico en la modulacién
del estrés y que consecuentemente puede prolongar la expectativa de vida de os
individuos, como fue estudiado en un grupo de académicos en Nigeria, los cuales
pasaban por periodos dificiles de mucho estrés y que optaban por el uso adictivo de
drogas para su disminucion, por lo cual se consider6 realizar una intervencion a
través de la musicoterapia como una opcion saludable. Como efecto lograron
observar que ademas de la disminucion del estrés, mejoraban condiciones
biolégicas de las personas lo que representaba una mejoria en su expectativa de
vida (Modeme y Sunday-Kanu, 2014).

La musicoterapia también se ha aplicado en personas que son clinicamente
diagnosticadas como adictas a sustancias tdxicas, en dénde se ha observado de
igual manera que los niveles de cortisol sérico disminuyen posterior a una sesién de

60 minutos de musicoterapia (De Cunto et al. 2019).

Otro impacto que se ha reportado representa la aplicacion de la
musicoterapia es en pacientes que fueron sometidos a extracciones dentales, lo que
genera una ansiedad, sin embargo, con la aplicacién de la musicoterapia se not6
una disminucion significativa en los niveles de cortisol sérico, lo que se traduce en
una disminucion del estrés y por consecuencia en una mejor tolerancia al dolor al

momento del procedimiento dental (Aravena et al. 2019).

Por otro lado, se encuentra el personal del area de la salud, concretamente
quienes se encuentran en areas quirurgicas operando equipo médico durante las
cirugias, lo que genera una gran cantidad de estrés, por lo que se aplico la
musicoterapia para mejorar sus niveles de estrés, lo cual se vio reflejado en el
bienestar del personal, asi como en la calidad de atencion hacia los pacientes
(Kacem et al. 2020).

El estrés académico y la musicoterapia
La musicoterapia es una potencial técnica de relajacion para disminuir el estrés
académico. Contribuyendo esto a una mejoria del rendimiento académico el

estudiante universitario (Kacem, y otros, 2020).
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La utilidad de la musicoterapia en el manejo del estrés ha sido poco

explorada.

La hipétesis que podria explicar la relacion entre estas dos variables es, la forma en
como las diferentes frecuencias sonoras pueden estimular ciertas regiones del
sistema nervioso central especificamente el encéfalo, lo cual podria generar un
estimulo en la disminucion en la produccion y liberacion de la hormona
adrenocorticotrépica, llevando a la disminucion en la produccion y liberacion de
cortisol en las glandulas suprarrenales, lo que a su vez disminuye el estrés en el
individuo (De Cunto et al. 2019).

Aspectos educativos del estudiante de medicina

Las escuelas de medicina tienen como fin principal el responder a las necesidades
y demandas de la salud de la poblacién, la actualizacion en la practica médica y de
la investigacion, sin embargo, las condiciones que rodean a la educacién médica en
México, por ejemplo, han mostrado que no son las idoneas, desde la esfera politica
hasta la que tiene que ver directamente con la organizacién y procesos de las
mismas escuelas que ofertan esta carrera (Fajardo-Dolci et al. 2019).

La educacién médica en México ha evolucionado hasta el punto en que la
exigencia en los programas y planes de estudio han sido cada vez mas rigurosos
debido al enorme reto que enfrentan los recién egresados de la misma. Se ha
documentado que la demanda de atencion, dedicacion a las horas de estudio es
extenuante, por lo que, a partir de esos conceptos existen diferentes vias y opciones

para solucionar el problema (Crocker y Veloso 2019).

La calidad de la educacion meédica ha sufrido también grandes
transformaciones en nuestro pais, desde la optimizacion de los procesos
encargados de ofrecer el servicio en educacion, hasta la actualizacion de sus
programas y planes de estudios con base en las observaciones de los cuerpos
colegiados al interior de cada escuela de medicina (Garcia-Garcia et al. 2010).
Dicha calidad es de suma importancia pues, en primer lugar, es la carta de

presentacion del médico general y después del especialista el brindar el apoyo y la
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atencién médica a la poblacion con la que van a tener contacto.

No obstante, también debemos de pensar en la calidad de la educacion
meédica como una parte integral a la formacién de sus estudiantes, dicho de otro
modo, se debe cuidar la salud biosocioldégica que se puede ver afectada,

mayormente, durante los periodos de evaluacion.

En este sentido, el estrés es una condicion fisiologica como respuesta ante
un estimulo invasivo o que pone en peligro la integridad fisica, biolégica y/o
psicoldgica de un individuo. El estrés generado por las actividades escolares es un
factor importante que influye entre otras cosas, en el desempefio académico de los
estudiantes de educacion superior. Es importante sefialar que las acciones y/o
decisiones tomadas por el educando bajo la influencia del estrés puede derivar en
resultados que en ocasiones no son los deseados, como por ejemplo, en las

pruebas de examen (Regehr et al. 2013).

Existen diversas investigaciones relacionadas con la poblacion estudiantil y
la generacion de estrés y que es entendido como un conjunto de respuestas
fisioldgica, los cuales se dan como respuesta a la sobrecarga académica, horarios
extensos, y sobre todo en la complejidad de las pruebas de examen a las que se

somete un educando segun el tipo de carrera que esté cursando.

Se ha documentado que en cualquier nivel educativo, el estudiante
manifiesta el estrés en diferentes niveles, el cual no puede ser percibido a simple
vista, por lo que es necesario medirlo a través de pruebas psicométricas o bien a
través de la investigacién de parametros biol6gicos como las hormonas producidas
en la respuesta de lucha o huida, mismas consideradas como mecanismos de
defensa incluso de supervivencia de los mamiferos de forma general (Regehr et al.
2013).

Por lo anterior, resulta sumamente interasante e incluso necesario indagar
sobre la posible relacion que tiene la elevacion de estos parametros biolégicos con

el nivel de estrés durante una prueba de examen en estudiantes de medicina.
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El estrés puede ser medido de forma indirecta a través del cortisol,
considerado como un parametro que indica que los niveles de estrés son
directamente proporcionales a la concentracion de cortisol sérico o bien en muestras
de saliva de un individuo (Heissel et al. 2018). El cortisol es la hormona de la cual
se conocen perfectamente bien sus funciones, su mecanismo de accién y sobre
todo, su papel durante la respuesta de lucha o huida ante un evento adverso al que
se esté enfrentando un individuo. Hablando un poco sobre el cortisol, y su funcion
biolégica, podemos decir que es un derivado de las hormonas esteroideas cuya
funcién principal es incorporar glucosa hacia el torrente sanguineo para evitar el
dafio e incrementar la respuesta de defensa ante los agentes que pueden causar el
estrés (Rubin y Pfaff, 2009). Por lo anterior, se ha considerado al cortisol como la
hormona de respuesta al estrés, aunque, el resultado del mecanimso de defensa no
siempre sea favorable pues también puede afectar a otras funciones como las

cognitivas (Guyton y Hall, 2016).

Por otro lado, podemos comentar que el estrés eleva las concentraciones de
cortisol sérico lo que promueve una respuesta de supervivencia en la reaccion de
‘lucha y huida”, sin embargo, la exposicidbn cronica al estrés resulta en la
reversibilidad de los efectos benéficos, generando que la exposicion al cortisol en
forma permanente genere patologias no transmisibles, que son las metabdlicas, por

ejemplo (Guyton y Hall, 2016).

Los eventos estresantes son factores que debilitan al sistema inmunoldgico
conllevando a una inmunosupresion, que pueden favorecer el desarrollo de ciertas
enfermedades relacionadas con mecanismos inmunolégicos, como infecciones,

enfermedades autoinmunes y neoplasias (Gardner, 2019).

Se ha documentado que un individuo que cursa con un evento estresante
puede modificar su estilo de vida, mismo que le evitara complicaciones futuras como
ser atendido en un centro de atencién a la salud, donde indudablemente puede
incrementar su nivel de estrés por el simple hecho de encontrarse vulnerable y

enfermo (Kalafatakis et al. 2017).

51



Manejo del estrés como calidad de la educacion médica
Como se mencioné anteriormente, los estudiantes universitarios pueden presentar
varios factores estresantes a su alrededor, sociales, econdmicos, y como esto
puede afectar su rendimiento académico, por lo que se ha estudiado el impacto
benéfico que existe de cursos de manejo del estrés para su mejoramiento (Essel y
Owusu, 2017).

Por lo anterior, estudios como el de Reino Unido (Keogh et al. 2006),
experimentaron con dos grupos de estudiantes, el primero fue sometido a una
intervencidn cognitivo conductual para manejo del estrés, mientras que el segundo
grupo no tuvo dicha intervencion. Después de 8 a 10 semanas se observo que el
grupo de intervencion mostré una mejoria académica significativa y que, aunado a
esto, este mismo grupo presento un aumento de su motivacioén, por el contrario, el
grupo control no mostré dicha ventaja académica en cuanto a calificaciones. Por lo
anterior, han visto una potencial adopcion de dichas intervenciones psicologicas

utilizadas para el mejoramiento del desempefio durante los examenes.

Ahora bien, concretandonos a los estudiantes de medicina, en un estudio
observacional con estudiantes de Alemania (Kotter et al. 2017), se realizd6 un
cuestionario designado para la percepcion del estrés llamado “Instrumento de
percepcion del estrés en la Escuela de Medicina” con lo cual se logré comparar que
los estudiantes de los primeros afios escolares se encontraban mas estresados y
ello repercutia en desempefio académico, incluso el género femenino también fue
un factor que aumentaba la percepcién del estrés y con ello el pobre rendimiento
académico. Por lo que se concluy6 que el estrés académico en definitiva influye de

manera deletérea en el desempefio escolar.
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Capitulo 3. Método
El enfoque de esta investigacion fue cuasiexperimental, con una seleccion de

muestra aleatoria simple, con un grupo experimental y otro que fungié como control.

Para la seleccion, se empled un cuestionario clinico (Apéndice 1) ademas

de una serie de criterios de inclusion y de exclusion que se describen mas abajo.

Se consideraron los aspectos éticos, de la investigacion, por lo que todos los

participantes firmaron un consentimiento informado.

Al final, se realizé la intervencion y la medicién de la concentracién de cortisol

en ambos grupos como se describe en los siguientes parrafos.

Disefio cuasiexperimental
Para abordar el fendbmeno expuesto para su estudio a través de la pregunta y
objetivo de investigacion, se aplicé un disefio cuasiexperimental de dos grupos, uno
que fungié como experimental y el otro como control, no equivalente, segun la tabla
1

Tabla 1.

Disefio cuasiexperimental de dos grupos.

Grupo Asignacion Pretest Intervencion Postest
Experimental NA Cortisol sérico | Musicoterapia | Cortisol sérico
Control NA Cortisol sérico -- Cortisol sérico

De tal manera, un disefio de investigacion experimental consiste en la
manipulacion intencional de una variable independiente para analizar su efecto
sobre una variable dependiente (Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018). Asi, en la
presente investigacion se evaluo el cambio en el nivel de cortisol sérico (variable
dependiente) a partir de la aplicacién de la musicoterapia (variable independiente),
cumpliendo asi las acepciones basicas de un experimento que consisten en llevar

a cabo una accion para observar sus consecuencias.
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Variables

Tabla 2.

Variables de estudio

Nombre: Estrés Musicoterapia
Tipo de
Dependiente Independiente
variable:
Cédigo: Y X
Es causado cuando emerge una situacion particular entre un | Es una terapia en el campo de la salud, que utiliza la
individuo y su medio ambiente. (Soon Lee et al. 2015). Este | musica y actividades musicales para tratar las
es generado para mantener una homeostasis bajo las | necesidades fisicas, psicoldgicas y sociales de personas
Definicion condiciones de factores estresantes; asi mismo, se sefiala | de todas las edades (Jauset, MUsica y neurociencia: la
tedrica: gue como respuesta al estrés se generan elevaciones de | musicoterapia. Sus fundamentos, efectos y aplicaciones
cortisol sérico lo que promueve una respuesta de |terapétucias., 2011).
supervivencia en la reaccion de “lucha y huida” (Russell y
Lightman 2019).
El estrés se trata de un conjunto de respuestas fisicas, | Empleo de componentes musicales (sonido, ritmo,
Definicién psicoldgicas ante una situacion estresante que da como | melodia y armonia) con el objetivo de mejoras
operativa: resultado cambios fisioldgicos como el aumento de la presion | terapéuticas, considerando el tiempo de la mdusica

arterial, el aumento de la frecuencia cardiaca, el aumento de

durante un lapso de tiempos en minutos.
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la frecuencia respiratoria, ademas de elevacion de

parametros bioquimicos como lo es el nivel de cortisol sérico.

Unidad

medicion:

de

La medicion del cortisol sérico se realiza con una muestra de
suero, plasma o sangre completa con EDTA. Teniendo como
valores de referencia normal tomada la muestra en el lapso
de las 6am a 8am de 140 — 700 mmol/L, en dénde un valor
mayor de 700 mmol/L se traduce como una respuesta
fisiologica al estrés.

La obra musical relajante que se utlizara en la

investigacion durante 10 minutos en una sola ocasion es:

Las cuatro estaciones de Vivaldi,

controlado de 65 dB + 5 dB.

a un volumen
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Participantes
Los participantes de esta investigacion fueron estudiantes del cuarto semestre del
grupo A de la Escuela de Medicina de la UVAQ.

La seleccion de la muestra de estudio fue aleatorio simple y por conveniencia
con base en los recursos humanos y econdmicos disponibles para dicha

investigacion.

La muestra final para este estudio consistio en la participacion de 16

voluntarios, seis mujeres y diez hombres con edad promedio de 21.4 + 3.74 (X =

21.4,S =3.7).
Cuestionario de recoleccién de datos clinicos para la seleccion de la muestra

Con la finalidad de seleccionar de forma adecuada a la muestra de participantes, se
disefié un cuestionario especificamente para este estudio (Apéndice 1) a partir las
enfermedades y/o datos clinicos relacionados con la funcion de las glandulas

suprarrenales.

Criterios de inclusién.
e Estudiantes de cuarto semestre de la carrera de medicina de la UVAQ del
grupo A, que se encontraran cursando regularmente.
e Que no tuvieran patologias relacionadas a las glandulas suprarrenales.

¢ Que no se encontraran en tratamiento con corticoesteroides.

Criterios de exclusion.
e Estudiantes que no se encontraran cursando el cuarto semestre de la carrera
de medicina de la UVAQ en el grupo A.
¢ Que tuvieran patologias relacionadas a las glandulas suprarrenales.

¢ Que se encontraran en tratamiento con corticoesteroides.

A continuacion, se describe el proceso general para la seleccién de la muestra de

estudio, mismo que se muestra a manera de esquema en la figura 2.

1. Para seleccionarlos, primero se realizé la invitacion formal a su profesor

de la unidad de aprendizaje de Parasitologia y Micologia, después de
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haber recibido la autorizacién por escrito tanto del Comité de Bioética y
de la Direccion de la Escuela.

En un segundo momento, se les invitd y se le explicd a todo el grupo el
objetivo de la presente investigacion y por supuesto, la dinamica y
logistica para poder participar en ella, de forma voluntaria.

De un total de 31 estudiantes, solo el 77.4% de ellos, acudi6 a la cita para
tomarles los datos clinicos sobre los criterios de inclusion, que se detallan
en la tabla 1, y de los que podemos rescatar las preguntas del
interrogatorio, que estan asociadas de una forma directa a la funcion de
las glandulas suprarrenales, que es donde se produce el cortisol, por
ejemplo: la osteoporosis/osteopenia asociada a fracturas inadvertidas,
por otro lado, los trastornos metabdlicos asociados al cortisol como por
ejemplo, la hipertrigliceridemia, hipercolesterolemia y la hipertension e
hipotensién arterial.

Posterior a esto, se seleccionaron solo 23 de ellos, se excluyd a un
voluntario por referir diagndstico previo de hipertension y dislipidemia.

El dia de la intervencién, acudieron y firmaron el consentimiento
informado de manera voluntaria solo 16 estudiantes, siendo el 69.5% de
los participantes que cumplieron con los criterios de inclusién y de

exclusion.
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Figura 2.

Diagrama de flujo sobre la elegibilidad y participacion de los estudiantes voluntarios.
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Intervencion
En el momento de la intervencion, 7 participantes decidieron por voluntad propia no

firmar el consentimiento informado por razones no referidas (figuras 3y 4).

Instrumentos o materiales

Recoleccion de muestras de sangre.

La recoleccién para lo cual se utilizé equipo e instrumental de sistema de extraccion
sanguinea al vacio (Vacutainer) empleando tubos con procoagulante (tubo rojo)

para el transporte.

Para la medicién del cortisol sérico se emple6 un instrumento automatizado
de tipo point of care, de denominacion: i-CHROMATM la cual utiliza un método de

inmunodeteccion competitiva.

Este tipo de instrumentos son muy utilizados en los laboratorios clinicos,

debido a su eficiencia en cuanto al procesamiento de las muestras séricas, en este
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caso de cortisol, donde, previo a la realizacion de las mediciones de cortisol sérico,

el laboratorio proporcioné una carta descriptiva del método.
Intervencion con musicoterapia.

Por otro lado, con relacion a la variable musicoterapia, se reprodujo la pieza
Primavera de Vivaldi, en un dispositivo portatil con auriculares con cable a un
volumen de 65 dB mismos que se comprobaron a través de una aplicacién movil

para la medicion de dB.

Criterios de utilizacién

El equipo i-CHROMATM estuvo calibrado por una entidad acreditada para el

procesamiento de la muestra sérica de cortisol.

La validacion de la emision de sonido del equipo se realizé a través de un

sonémetro.

Las muestras sanguineas fueron manejadas como lo indica el manual de
procedimientos de toma, transporte y manejo de muestras del laboratorio que midi6é
las concentraciones de cortisol bajo el método inmunoturbidimétrico con el equipo

Ichroma previamente calibrado y validado para el procesamiento de las muestras.

Unidades de medicion
Las unidades de medida del cortisol fueron en (pg/dL) que es la cantidad especifica
proveniente de la reaccion inmunolégica del método empleado por el equipo i-

CHROMATM.

Confiabilidad
La confiabilidad del método por el cual se obtuvo el resultado de cortisol sérico

presentd una sensibilidad y especificidad del 99.9%.

De forma general la confiabilidad de un teléfono inteligente para la emisiéon
de la musica posee una precision y exactitud del 81% y 76% en ambientes cerrados

y abiertos respectivamente (Lu et al. 2012).
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Procedimiento

Las técnicas por implementar para la recoleccion de datos para la

investigacion se desarrollaron como se marca a continuacion:

1.

Se tomaron los datos de identificacion de todos y cada uno de los
participantes seleccionados, tanto del grupo problema como del control.
A continuacioén, para conocer la concentracion de cortisol sérico basal
(inicial), se tomo la primera muestra sanguinea a las 10:10am a cada
participante, para lo cual se utilizé equipo e instrumental de sistema de
extraccion sanguinea al vacio (Vacutainer) empleando tubos con
procoagulante (tubo rojo) para el transporte.

Después, a las 10:20 am se aplicoO musicoterapia al grupo problema, no
asi para el grupo control. La intervencion consistié en reproducir
“Primavera” de “Las cuatro estaciones” de Vivaldi, a 65 dB con una
duracion aproximada de 10 minutos,

Por ultimo, se tomé la segunda y Ultima muestra sanguinea con la misma
técnica a las 10:55am a ambos grupos de participantes, y a continuacion,
procedieron a realizar su prueba de examen aproximadamente a las
11:15am, concluyendo con el experimento.

Posterior a la medicion de las concentraciones de cortisol, se recibieron
los resultados por parte del laboratorio de forma digital, tomando en
consideracion las unidades presentadas en pg/dL, debido a que, son
cantidades numéricas manejables para el caso de las pruebas
estadisticas correspondientes.

Se recopilaron los datos y se ordenaron en una hoja de célculo para su
procesamiento en el software SPSS v.27 y su posterior analisis

estadistico.
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Figura 3.

Diagrama de flujo del Procedimiento de la recoleccion de datos del grupo problema.
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Andlisis de datos
Para el andlisis de los datos recolectados, se ordenaron los valores numéricos de
las concentraciones de cortisol sérico obtenidas tanto en la muestra basal (inicial) y
la muestra final (después de la intervencion con musicoterapia en el grupo

experimental), para ser importados en el programa SPSS v.27.

Método aplicado para el analisis de los datos recolectados
Los datos fueron analizados mediante estadistica descriptiva, calculando las
medidas de tendencia central, posteriormente se aplicaron los métodos de la
estadistica inferencial a través de pruebas paramétricas, siendo la prueba T de
Student de muestras relacionadas para el pretest y el postest y la T de Student de

muestras independientes para los grupos.

Sistematizacion de resultados
Para determinar cual es la relacion de la musicoterapia en relacion con el nivel de
estrés de los estudiantes que participen en el estudio, se obtuvieron tablas de
contingencia, donde las filas estan representadas por la efectividad o inefectividad
de la musicoterapia y las columnas por los niveles de estrés, siendo este medido

por los niveles de cortisol sérico antes y posterior a la musicoterapia.

Para el andlisis de los datos, se propuso realizar la prueba T pareada, con un
nivel de confianza al 95%, al conjunto de datos tanto del grupo de estudio como del
grupo control, con la finalidad de revisar y conocer si existen diferencias en las
mediciones de cortisol sérico intragrupo, y determinar si estos valores de cortisol

pueden deberse al efecto de la musicoterapia.

Cabe sefalar que, la decision para emplear la prueba paramétrica T de
Student, comienza con el tipo de datos que se obtuvieron siendo estos escalares de
tipo continuo, sin asumir igualdad de varianza. La prueba T de student nos ayuda
a comprobar una hipoétesis basandose en la comparacion de la diferencia entre dos

variables, ya sean independientes o emparejadas (Alvarado Verdin, 2014).
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Consideraciones éticas

El estudio presentado sera realizado conforme a lo dispuesto en el Capitulo Ill, titulo
quinto, sobre la Investigacion para la Salud, de la Ley General de Salud (Ley
General de Salud, 2007, articulos 100, 101 y 102), clasificando a la misma en un

riesgo minimo.

Como esta estipulado en el articulo 100 de los aspectos éticos de la
investigacion en seres humanos estipulado en la Ley General de Salud, durante la
intervencion de los participantes en la investigacion, no se atentara contra la salud
ni fisica, ni psicologica, ni espiritual, teniendo como piedra angular el respeto a su

dignidad como individuos, asi como la proteccién de sus derechos humanos.

Asimismo, segun lo indica la ley anteriormente sefialada en su articulo 100,
fraccidbn V, la presente investigacion estard a cargo del personal de salud
debidamente capacitado para el ejercicio de su profesidon que se involucre en el
estudio. Ademas, se contara con los recursos humanos y materiales necesarios

para garantizar el bienestar de los participantes durante la investigacion.

Los principios éticos para la investigacion médica en seres humanos
estipulados en la Declaracion de Helsinki de la Asociacion Médica Mundial seran
respetados a cabalidad, en donde se vera ante todo por la salud del paciente, en
este caso el participante de la investigacion (General Assembly of the World Medica
Association, 2014). Tomando en cuenta la beneficencia, autonomia, justicia y no

maleficencia.

A su vez, en la misma declaracion se da reconocimiento a la investigacion en
seres humanos como una forma de generar nuevos conocimientos a favor de la
humanidad, deslindando el beneficio personal como fin Ultimo. Ademas, se
promovera la confidencialidad de la informacién personal de los participantes

utilizada en la investigacion.

Aunado a lo anterior, se encuentra en la versién actual del Codigo de
Nuremberg (Merz, 2018), que pide encarecidamente y por escrito, el consentimiento

voluntario de los participantes como un derecho de estos, por lo que estaran en total
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libertad de tomar la decisibn que mejor les convenga a sus intereses personales
una vez conocida la logistica de la investigacion. Igualmente tienen derecho a ser

de su conocimiento el resultado individual de su participacién dentro del estudio.

En seguimiento a la Carta de consentimiento informado en materia de
investigacion que marca la Norma Oficial Mexicana NOM-012-SSA3-2012 y con
base en las Normas para la Elaboracién del Consentimiento Informado de la
CONBIOETICA en México (SSA, 2015), el paciente asentara su autorizacion en la

misma con firma autdgrafa, una vez se le haya leido y explicado la misma.

Esta carta establece los lineamientos para la realizacién de proyectos de
investigacion para la salud en seres humanos. Al final del documento, en el apartado
de apéndices, se adjunta la carta de conocimiento informado (Apéndice 2), que
sera firmado por cada uno de los participantes para la autorizacion de su
participacion en la investigacion, asi como de la utilizacion confidencial de sus datos

personales para los fines relacionados con el estudio.

En el mismo documento, se enfatiza clara y explicitamente el procedimiento
a realizar, asi como la ausencia de riesgos para el participante y los posibles
resultados benéficos a obtener. Al participante que se detecte una anomalia en
particular, serd canalizado para su valoracion por el personal de salud que
corresponda. Los datos y/o resultados obtenidos de los participantes seran
confidenciales ademas de que estos podran ser sujetos de divulgacién cientifica en
foros y publicaciones pertinentes.

En caso de que se presente algun percance meédico, se brindaran los
primeros auxilios por parte del investigador principal, ademas de ser necesario, se
podra hacer uso del seguro médico escolar.

La presente investigacion no cuenta con el apoyo econOmico de
patrocinadores, ni de instituciones tanto publicas como privadas, por lo tanto, los

gastos derivados de este seran cubiertos por el investigador principal.

Es necesario también declarar que no existe conflicto de intereses alguno.
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Capitulo 4. Resultados
Después de haber obtenido los datos de las mediciones de cortisol sérico de ambos
grupos, éstos fueron ordenados para ingresarlos en el software SPSS v.27 para
realizar los célculos pertinentes, de los cuales, a continuacion, se realiza una breve

descripcion de los hallazgos mas relevantes.

Las concentraciones de cortisol de ambos grupos antes y después de la

intervencién se muestran en las tablas 3 y 4.

Para el caso del grupo experimental, de forma descriptiva, podemos decir
que, si hubo un cambio en las concentraciones del cortisol sérico promedio de

aproximadamente 0.99 pg/dL.

Es muy interesante, analizar que, en el caso del grupo experimental, los
participantes 2, 3, 4, 5 y 6, después de la intervencion con musicoterapia, si
presentaron una disminucion en las concentraciones de cortisol sérico, sin embargo,

es necesario revisar los datos inferenciales sobre estos valores obtenidos.
Tabla 3.

Concentraciones de cortisol sérico en la muestra 1y 2 del grupo experimental.

Grupo Experimental
Cortisol (ug/dL)

No de participante Muestra 1 Muestra 2

1 6.77 8.77
2 9.15 6.66
3 9.85 9.39
4 9.56 6.51

5 8.93 5.92
6 21.53 16.8
7 12.52 6.46
8 8.07 17.93

Nota. pg/dL= microgramos por decilitro.
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De forma general y analizando los datos de cada participante, se puede
observar que, si existe un cambio en las concentraciones de cortisol sérico, por
ejemplo, en los participantes 1, 6, 7 y 8 del grupo control se pudo notar una ligera
disminucién en las concentraciones de cortisol pese a que no hubo una intervencién
con la musicoterapia. No obstante, dentro del mismo grupo, se pudo apreciar un
aumento en las concentraciones de cortisol sérico en los participantes en el resto

de los participantes.
Tabla 4.

Concentraciones de cortisol sérico en la muestra 1y 2 del grupo control.

Grupo control
Cortisol (ug/dL)

No de participante Muestra 1 Muestra 2
1 5.85 5.22
2 21.74 23.47
3 13.91 11.48
4 12.17 12.69
5 1.27 13.83
6 16.4 8.65
7 13.68 12.31
8 5.95 5.78

Nota. pg/dL= microgramos por decilitro.

Al comparar el perfil en las concentraciones de cortisol en ambos grupos
(figuras 5y 6), primero, podemos observar que la proporcién en el cambio de las
concentraciones de cortisol se mantienen en cada uno de los participantes para
ambos grupos, es decir, los cambios en la concentracion de cortisol son reciprocas
entre si, lo que nos indica una tendencia equivalente en cuanto al comportamiento

de un modelo bioldgico.
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Por otro lado, se puede observar que el grupo experimental en la mayoria de
sus participantes, las concentraciones de cortisol estuvieron por debajo de los 10

pg/dL, siendo esto algo que llama la atencion.

No obstante, es importante sefialar que, dentro de todos los participantes de
este grupo, hubo uno que, incluso duplicé su concentracion de cortisol en lugar de
disminuir como la mayoria de los participantes, por lo que se puso especial cuidado
en estos resultados, indagando las posibles causas que llevaron a ese

comportamiento después de la intervencion con la musicoterapia.

Figura 5.

Comparacion grafica entre las concentraciones de cortisol sérico por cada participante y de

forma global en el grupo experimental.
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Nota. Las concentraciones de cortisol sérico se expresan en pg/dL= microgramos por decilitro.
Figura 6.

Comparacion gréfica entre las concentraciones de cortisol sérico por cada participante y de

forma global en el grupo control.
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Con la finalidad de comparar el comportamiento entre ambas muestras de los dos grupos,
se graficaron las concentraciones de cortisol sérico, analizando la variabilidad y su
distribucion, para tener una idea sobre la magnitud de los cambios de las concentraciones

de cortisol en todos los casos.

Asi, comparando a cada muestra por separado (muestra 1 y 2) entre ambos grupos,
podemos observar que la distribucidbn de las concentraciones de cortisol sérico de la
muestra 1, es mayor en el grupo control comparado con el grupo experimental (figura 7),
siendo esto solo un hallazgo que nos dice solamente que los participantes del grupo control

presentaron una heterogeneidad en cuanto al nivel de estrés.

Pese a que, la disminucién en la concentracion de cortisol en el grupo control
fue de apenas el 3.65% en promedio, mientras que en el grupo experimental fue del
9.19%, debemos recordar que, el analisis inferencial nos aporta informacion mucho
mas precisa sobre si hubo o no una diferencia significativa entre las concentraciones

de cortisol de forma independiente y relacionada.

Figura 7.

Comparacion entre las concentraciones de cortisol sérico de la muestra 1 entre ambos

grupos. Muestra 1 entre ambos grupos
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Nota. Las concentraciones de cortisol sérico se expresan en pg/dL= microgramos por decilitro.

En lafigura 8, puede apreciarse que, el cambio en la concentracion de cortisol

sérico en la muestra 2 del grupo experimental, tiene un cambio notorio, mismo que
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puede ser atribuido a la intervencion con la musicoterapia, no obstante, es necesario
analizar este comportamiento a través de la estadistica inferencial, pues de forma
descriptiva, podemos observar que, si hubo un cambio, pero a través de estas

apreciaciones, no podemos inferir sobre la significancia de este.
Figura 8.

Comparacion entre las concentraciones de cortisol sérico de la muestra 2 entre ambos

grupos.
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Nota. Las concentraciones de cortisol sérico se expresan en pg/dL= microgramos por decilitro.

Andlisis detallado sobre los cambios en las concentraciones de cortisol para todos

los casos.

En el caso del grupo experimental, de forma general, la tendencia en cuanto al cambio en

la concentracion de cortisol fue a la baja en diferente proporcion entre los participantes.

Sin embargo, podemos observar que, hubo dos participantes que, en lugar
de que hubiera disminuido su concentracion de cortisol, ésta incrementé en 2y 9.86

pg/dL para los participantes 1 y 8 respectivamente.

Los hallazgos anteriormente descritos, impactan en la estadistica descriptiva

de los datos obtenidos, ademas de que, cuando se realizé el analisis inferencial,
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éstos, interfirieron en la obtencién objetiva de los resultados sobre la prueba de

hipotesis empleada.

Para el caso del participante 8, el cambio en la concentracién de cortisol fue
un incremento de casi el doble, algo que podemos explicar que, pudo haber cursado
con algunos otros factores estresantes ajenos a este estudio, mismos que no fue

posible tener un control.

Los resultados descriptivos, indican que, si se incluye al participante 8,
anteriormente mencionado, el promedio de la concentracion de cortisol fue de 10.80

y 9.81 pg/dL, con una S= 4.63 y 4.82 para la muestra 1 y 2 respectivamente.

Si omitimos los datos de la concentracion de cortisol de este participante,
obtenemos resultados descriptivos con una media de 11.18 y 8.64 ug/dL y con una

S=4.36y 3.82 para las muestras 1 y 2 respectivamente.

Los resultados anteriormente obtenidos, nos indican que, la desviacion
estandar en ambos casos es muy diferente, por lo tanto, el analisis inferencial se
veria afectado por el hecho de la amplia variabilidad en cuanto al incremento de un
solo participante en el grupo experimental, y por lo tanto, la interpretacion de la
significancia estadistica, estaria indicandonos que, no existiria diferencia entre la

aplicacién de musicoterapia o0 no, en las concentraciones de cortisol sérico.

Por lo anterior y con la intencion de probar a hipétesis planteada, se decidié
omitir los datos obtenidos del participante nimero 8 del grupo experimental para

llevar a cabo el analisis inferencial de forma objetiva.

Por otro lado, para poder asociar y revisar la diferencia entre las
concentraciones de cortisol de forma independiente y relacionada, a continuacioén,
se presentan los resultados del calculo de la T de student en ambos casos (tablas
5y 6).

Como se puede observar en los resultados presentados en la tabla 5, la
concentracion de cortisol (Media) fue mayor en el grupo control que en el

experimental en ambos casos.
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Por otro lado, la desviacion estandar (S) de las concentraciones de cortisol
sérico fue mayor en el caso del grupo control para ambas muestras (S=5.57y 5.74
respectivamente), comparada con el experimental también para ambas muestras

(S=4.36y 3.82, respectivamente).
Tabla 5.

Prueba T para muestras independientes en ambos grupos.

Muestra Grupo n Media S T p
Control 8 12.12 5.57
1 : 0.343 0.559
Experimental 7 11.19 4.36
Control 8 11.67 5.74
2 : 1.184 0.468
Experimental 7 8.64 3.82

Nota. n= tamafio de la muestra; S= desviacion estandar; T=t de student; p= significancia
estadistica.

Sin embargo, y después de excluir los datos del participante 8, en atencion a
la hipotesis de la presente investigacion que indica que, la musicoterapia tendra un
efecto en la concentracion de cortisol sérico, llevando a esta hormona a una
disminucién después de la intervencion, se puede comprobar a partir de los
resultados del analisis de la T de student en muestras relacionadas, para ambos
grupos, fue de 3.8 y 2.53, respectivamente, es decir, la relacién que existe entre las
muestras 1 y 2 (tabla 6), nos indica que si existe una diferencia significativa,
obteniendo un valor de p de 0.045 para el caso del grupo experimental.

Tabla 6.

Prueba T para muestras relacionadas por grupo.

Grupo Muestra n Media S T p
1 8 12.12 5.57
Control 3.8 0.764
2 8 11.67 5.74
_ 1 7 10.79 4.63
Experimental 2.52 0.045
2 7 9.80 4.82

Nota. n= tamafio de la muestra; S= desviacion estandar; T=t de student; p= significancia

estadistica. /1



A partir del analisis con el calculo de la T de student, se puede inferir que, Si
existe diferencia significativa en cuanto a la disminucion en la concentracion de

cortisol sérico por efecto de la musicoterapia (T = 2.25, p= < .05).

Capitulo 5. Discusion
Con base en el objetivo propuesto en esta tesis, podemos concluir que el empleo
de la técnica de musicoterapia si tuvo efecto en los niveles de estrés a través de la

medicion del cortisol sérico en el grupo experimental.

Para poder inferir que la musicoterapia tuvo un efecto en el nivel de estrés de
los participantes intervenidos, la prueba T de student en muestras relacionadas,

para ambos grupos, mostré un valor de 2.53, con un valor de p=0.045.

En otras palabras, la relacion entre las muestras previa y después de la
intervencidn, nos indica que si existe una diferencia significativa para el caso del

grupo experimental.

Es importante sefialar que, en ambos grupos de estudio, el nivel de estrés fue
diferente. Como ya se comentd en el apartado de los resultados, no se puede

atribuir a un solo factor.

El principal aporte de este trabajo de investigacion fue identificar informacion
que propicie el desarrollo de técnicas de modulacion del estrés en estudiantes
universitarios y con ello elevar el desempefio académico, mismo que tendra como
consecuencia cursar con éxito la carrera profesional, incrementando los resultados
de aprovechamiento y eficiencia académica, asi como la disminucién de la
desercion escolar en el nivel superior. Si bien, la propuesta fue realizada en una
muestra de estudiantes de medicina, el disefo utilizado pudiera extrapolarse a otros

campos de estudio.

Dentro de la investigacion educativa, en general, la musicoterapia no ha sido
muy explorada, como lo sefiala Wilks y Spivey (2010), la estrategia que aqui se
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presenta, resulta ser un nicho fértil para la investigacion educativa. Lo anterior, nos
indica que estamos ante un tema que tiene mucho potencial que podria enriquecer

el paradigma educativo.

Los resultados obtenidos en la presente investigacion nos indican que, se
pueden aplicar a mdultiples perfiles, no solo a estudiantes, sino también a
educadores, y todas aquellas personas que se encuentren inmersos en el ambiente
educativo, como lo seflala Moore y Wilhelm (2019), tomando en cuenta otras
variables que se han discutido con anterioridad, para comparar la significancia

estadistica que aqui se ha presentado.

En cuanto a los resultados obtenidos en la presente investigacion y con base
en lo expuesto por Hasanah et al. (2020), es importante resaltar que al igual que
estos autores, se ha llegado casi a las mismas conclusiones, en donde la
disminucibn no fue estadisticamente significativa antes y después de la

musicoterapia, contrastando con nuestros hallazgos.

Lo anterior, concluyé que la musicoterapia tiene un umbral para su
efectividad, lo que conducia a que ésta tuviera un efecto minimo en la disminucién

de los niveles de estrés medido por los niveles de cortisol.

Aungue, en la presente investigacion no se evaluo el desempefio académico,
como lo indica Kacem et al. (2020), si sienta un importante precedente para orientar
a futuras investigaciones para que, puedan comparar los resultados obtenidos en
aras de enriquecer el conocimiento que se tiene sobre el efecto de la musicoterapia

en el nivel de estrés de los estudiantes universitarios previo a un examen.

La presente investigacion fue desarrollada dentro de una poblacion de
estudiantes de cuarto semestre de la escuela de medicina, por lo que se considera
gue las caracteristicas para reproducir los resultados obtenidos tendran que ser con
una poblacion de caracteristicas similares, no obstante, los resultados que aqui se
presentan, deben ser tomados con cautela pues se trata de una muestra muy
especifica y por tanto los resultados no pueden ser extrapolados hacia otras

poblaciones.
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Asimismo, al utilizar una prueba estadistica puede existir sesgo en el
resultado, tomando en cuenta que es una muestra reducida, debido al disefio
experimental, sin embargo, representa mayor fundamentacion para la

comprobacion de la hipétesis, permitiendo asegurar la confiabilidad del estudio.
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Apéndices
Apéndice 1.

Datos clinicos relevanies para la seleccidn de la muesira de participantes con base en os cmtenos
de inclusion y de exclusidn.

Cuestionario de antecedentes clinicos relevantes para ¢l estudio

Responsable: Dra. Patricia Zarate Castille

Nombre: Genero:
Edad: Fecha de elaboracion:
Interrogatono:
Ingestién en la dltima semana de fairmacos estercidecs
= NO
Ostecporosisiotecpenia: fracturas inadvertidas
] NG
Hipertrigliceridemia
3l MO
Hipercolesterolemia
Sl MO
Hipertensién arterial’hipotensién
arterial
sl NO
Explaracian fisica:
TA FC

Cara redonda

Sl N

Obesidad troncal con adelgazamiento de extremidades
sl NC
Giba dorsal

ST NG




Apéndice 2.

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Carta de CONSENTIMIENTO INFORMADO Para participar en el estudio: EFECTO
DE LA MUSICOTERAPIA EN LA MODULACION DEL ESTRES ACADEMICO
PREVIO A UN EXAMEN.

INTRODUCCION: La siguiente informacion describe el estudio al cual se le esta
invitando para participar de forma activa. El investigador debera responder cualquier
duda que surja a partir de la lectura de ésta.

PROPOSITO DEL ESTUDIO: Analizar el efecto de la musicoterapia en el nivel de

estrés de los estudiantes universitarios previo a un examen.

PROCEDIMIENTO: Ha sido elegido para participar en este estudio en el cual se
realizaran los siguientes procedimientos:

1.- Contestara un breve cuestionario sobre sus antecedentes de su estado de salud.
2.- Se le tomara una muestra sanguinea para medir la concentracion del cortisol
SErnco.

3 .- Escuchara musica por espacio de 10 minutos.

4 - Se le tomara una segunda muestra sanguinea para medir la concentracion de

cortisol serico.

BENEFICIOS PARA PARTICIPANTES: No se espera un beneficio inmediato con
este estudio para ninguno de los participantes. En caso de detectarse alguna

anomalia se referira al personal de salud correspondiente.

RIESGOS DEL ESTUDIO: La toma de la muestra sanguinea supone un riesgo bajo;
tal como hematomas leves o dolor local al momento de la toma de la muestra.

CONFIDENCIALIDAD. La informacion obtenida durante el desarrollo de este
estudio es absolutamente confidencial y no puede ser utilizada con otro fin. Usted
sera informado acerca de cualquier hallazgo de importancia para su salud durante

el desarrollo de este estudio. Los datos o resultados obtenidos de los participantes
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Apéndice 2 (continuacién)

seran confidenciales ademas de que estos podran servir para los fines de la
divulgacion cientifica.

PARTICIPACION VOLUNTARIA: Es de mi conocimiento que seré libre de retirarme
de la presente investigacion en el momento que lo desee. Ademas, sé que puedo
pedir informacion adicional acerca de los riesgos y beneficios de mi participacion en
este estudio. Tendré conocimiento de los resultados de laboratorio de los estudios
que se me practiguen. Sé que las muestras obtenidas soélo podran ser utilizadas
para los fines de este estudio. Los costos del estudio los cubrran los fondos del
proyecto y el participante no pagara por los estudios propios del proyecto de
investigacion.

En caso de cualquier duda o inconformidad con el presente proyecto puede usted
dirigirse las 24 horas del dia con el investigador principal: Dra., Patricia Zarate
Castillo, numero de teléfono celular: 4431367881, o bien, al correo:
pzarate@uvadq edumx. o también puede llamar al siguiente numero telefénico: 44
31131100, ext. 2027

He comprendido el contenido de esta carta de consentimiento informado, mis dudas
han sido resueltas y voluntariamente acepto participar en este estudio.

Nombre y firma del participante y fecha

Nombre y firma del investigador principal y fecha

Nombre y firma del testigo 1 y fecha

Nombre y firma del testigo 2 y fecha
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