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RESUMEN

Objetivo: Establecer la relacion entre el estrés académico y los trastornos temporomandibulares,
en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis
Gonzaga, Ica, 2025. Estrategia metodologica: Disefio no experimental, tipo observacional,
transversal, prospectivo y de nivel relacional. La muestra se constituyo por 64 estudiantes de
Odontologia de VI y IX ciclo académico. La técnica fue la encuesta y se aplicaron dos
instrumentos, el Inventario SISCO para medir el nivel de estrés académico y el Indice
Anamnésico de Fonseca para determinar la prevalencia de trastornos temporomandibulares
(TTM). Resultados: Existe relacion entre el estrés académico y los trastornos
temporomandibulares, en estudiantes de Odontologia (Rho de Spearman=-,515). La prevalencia
de trastornos temporomandibulares segtin el indice de Fonseca, en la mayoria de estudiantes de
Odontologia, fue nivel leve en el 42,2%. El estrés académico, en estudiantes de Odontologia, fue
nivel moderado en el 81,3%. De acuerdo al nivel de frecuencia de los estimulos estresores, en
estudiantes de Odontologia, fue nivel moderado en el 75%. De acuerdo al nivel de frecuencia de
estrategias de afrontamiento, en estudiantes de Odontologia, fue nivel moderado en el 65,6%.
Existe relacion entre el nivel de frecuencia de estimulos estresores y los TTM, en estudiantes de
Odontologia (Rho de Spearman= -,460). Existe relacion entre el nivel de frecuencia de estrategias
de afrontamiento y los TTM, en estudiantes de Odontologia (Rho de Spearman= -,246).
Conclusion: Existe relacion entre el estrés académico y los trastornos temporomandibulares, en
estudiantes de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, con un coeficiente

de correlacion negativo y de grado moderado.

Palabras clave: Articulacion, estrés, estudiantes, trastorno temporomandibular.
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ABSTRACT

Objective: To establish the relationship between academic stress and temporomandibular
disorders (TMDs) in pre-clinical and clinical dental students at the Universidad Nacional San Luis
Gonzaga, Ica, 2025. Methodological strategy: Non-experimental, observational, cross-sectional,
prospective, and relational design. The sample consisted of 64 dental students from the 6th and
9th academic cycles. The technique used was a survey, and two instruments were applied: the
SISCO Inventory to measure academic stress levels and the Fonseca Anamnestic Index to
determine the prevalence of temporomandibular disorders (TMDs). Results: There is a
relationship between academic stress and temporomandibular disorders (TMDs) in dental
students (Spearman's Rho = -.515). The prevalence of temporomandibular disorders (TMDs)
according to the Fonseca index was mild in most dental students, at 42.2%. Academic stress
among dental students was moderate in 81.3%. According to the frequency of stressors, it was
moderate in 75% of dental students. According to the frequency of coping strategies, it was
moderate in 65.6% of dental students. There was a relationship between the frequency of stressors
and TMD in dental students (Spearman's rho = -.460). There was a relationship between the
frequency of coping strategies and TMD in dental students (Spearman's rho = -.246). Conclusion:
There was a relationship between academic stress and temporomandibular disorders in dental
students at the Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, with a negative and moderate grade

coefficient.

Keywords: Joint, stress, students, temporomandibular disorder
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I INTRODUCCION

En el area de la salud, la psicologia y la odontologia son dos campos estrechamente
relacionados, y como profesionales de la salud tienen el rol de brindar una atencion integral.
Mediante el cual se debe realizar una correcta anamnesis para conocer el estado integral del
paciente, pues problemas como el estrés pueden tener repercusiones a en la cavidad bucal,
especificamente en la articulacion temporomandibular (ATM) que se manifiestan frecuentemente

como bruxismo u otros fenomenos. (1)

Dentro de los tipos de enfermedades psicogenas, se encuentra el estrés, expresado como
una reaccion comun donde el individuo experimenta situaciones incomodas, como un futuro
incierto, sensacion de debilidad, abrumacion, y dudas acerca de como podria enfrentar lo que

sucede en su entorno. (1)

El estrés se define como una respuesta fisioldgica, psicologica y conductual, de un
individuo que busca adaptarse y adecuarse a presiones, internas y/o externas. A su vez, se
considera una patologia presente en algunas personas producto de la constante presion que implica
el desenvolvimiento en la sociedad actual. Los individuos somatizan la tension piscologica que
conlleva a variadas dolencias dependiendo del organo blanco susceptible a alteraciones
funcionales como el estémago (tlceras, gastritis), aparato respiratorio (accesos asmaticos), piel
(dermatitis seborreica, psoriasis), sistema nervioso (manias, tics, cefaleas, tabaquismo,

alcoholismo, drogodependencias), sistema musculo esquelético (mialgias), entre otros. (2)

El estrés académico se refiere a la respuesta psicofisiologica que experimentan los
estudiantes ante las demandas académicas que perciben como excesivas 0 amenazantes para su
bienestar. Este tipo de estrés esta influenciado por factores como la sobrecarga de tareas,
evaluaciones frecuentes, presion por el rendimiento y dificultades en la organizacion del tiempo.
Su impacto puede afectar el rendimiento académico, la salud emocional y fisica, incluyendo

sintomas como ansiedad, cefaleas y alteraciones del suefio. (3)

La unidad anatomofuncional de la cavidad oral se define como el sistema estomatognatico
(SE). De acuerdo a la articulacion temporomandibular (ATM) se pueden encontrar un grupo de
signos y sintomas que limitan el control motor y la operatividad de dicho sistema
(4). Actualmente, dicho fenomeno es denominado trastorno temporomandibular (TTM), término
asignado por la American Academy of Pain, como una afecciéon que abarca a un grupo de

problemas que afectan a la ATM o las estructuras circundantes como los tendones masticatorios.
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El trastorno temporomandibular (TTM) es un conjunto de alteraciones que afectan los
musculos de la masticacion, la articulacion temporomandibular y las estructuras asociadas. Se
manifiesta comunmente con dolor mandibular, chasquidos articulares, limitacion de los

movimientos mandibulares y, en algunos casos, dolor de cabeza o cuello. (6)

De acuerdo a la etiologia de este tipo de trastorno, no existe una causa especifica
claramente definida del TTM; por lo que se caracteriza por ser multifactorial, pero si se pueden
identificar posibles factores iniciadores, predisponentes y perpetuantes (7). También los TTM se
encuentran relacionados con alteraciones dentales y médicas como traumatismos, trastornos
oclusales, habitos parafuncionales, alteraciones psicologicas, tratamiento ortodoncico, como
también de variaciones anatoémicas del disco temporomandibular y de musculos relacionados,

ademas de factores genéticos, edad y sexo. (8)

En el contexto universitario, los estudiantes estan expuestos a multiples estresores que, si
no son gestionados adecuadamente, pueden derivar en consecuencias negativas para su salud
integral, y en particular para su sistema estomatognatico, lo que puede predisponer o agravar
trastornos temporomandibulares. El estrés cronico genera tensién muscular, especialmente en los
musculos masticatorios, contribuyendo a disfunciones en la articulacion temporomandibular.
Distintos estudios han demostrado una asociacion significativa entre el estrés psicoldgico y los
TTM. La contraccién muscular continua, el bruxismo y los habitos deletéreos relacionados con
el estrés, como apretar o rechinar los dientes, se consideran factores desencadenantes o gatillos
del TTM. En estudiantes universitarios, dicha relacién es muy relevante ya que se encuentran

expuestos a factores estresantes académicos. (9)

Segun Okeson, una alteracion a nivel sistémico frecuente que puede influir en el proceso
de la masticacion, es la elevacion de niveles de estrés o agotamiento emocional que experimenta
el paciente, en consecuencia, el agotamiento emocional se debe considerar como un factor
relevante, ya que juega un papel importante en el desarrollo o aparicion de trastornos

temporomandibulares. (10)

Existen investigaciones de tipo epidemiologicos y clinicos, realizados en otros paises, que
han evidenciado que mas del 50% de la poblacion adulta padece algin signo y/o sintoma de
trastorno temporomandibular, afectando con mayor frecuencia al sexo femenino en un rango de

edad entre 25 y 35 afios (11)

Por lo explicado anteriormente, la presente investigacion tuvo como objetivo establecer
la relacion entre el estrés académico y los trastornos temporomandibulares (TTM), en estudiantes

de ciclos superiores de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, 2025.



Entre los antecedentes a nivel internacional, destacan los siguientes estudios:

Abdullah, et al. Arabia Saudita, 2025. Buscaron establecer la relacion entre los factores
de estrés psicosocial y trastornos temporomandibulares (TTM) en estudiantes de odontologia
clinica de la region de Aseer. La muestra se conformo por 89 estudiantes de Odontologia. Los
instrumentos utilizados fueron el Sistema de Informacion de Medicion de Resultados Reportados
por el Paciente (PROMIS) y el Perfil de Impacto en la Salud Bucal para los Trastornos
Temporomandibulares (OHIP-TMD), mediante la via virtual. Los resultados fueron que el
promedio del OHIP fue 0,60 (D.E.=0,61), indicando que la mayoria de estudiantes no reportaron
impactos. Segun el género, las mujeres tuvieron puntuaciones mas alta en el OHIP ( P < 0,05). El
promedio de PROMIS fue 11,12, (D.E.=3,84). Hubo correlacion significativa entre niveles
elevados de ansiedad y un incremento de los problemas psicosociales. Concluyeron que a pesar
de que la mayoria de los estudiantes reportaron impactos minimos en su salud bucal, la ansiedad
es considerada como un problema persistente relacionada con el malestar psicologico y el

deterioro de las funciones orales. (12)

Jurado, et al. Colombia, 2022. El objetivo fue analizar los avances disponibles en la
literatura cientifica sobre el estrés académico en estudiantes universitarios de Iberoamérica en el
periodo comprendido entre el 2010 y 2020. La muestra se conformo6 por 71 articulos de las bases
de datos Dialnet, SciELO, BVS y EBSCOhost, mediante la metodologia PRISMA-P. Los
resultados fueron que el inventario SISCO de estrés académico fue el instrumento mas aplicado
con un 38%, seguido del Inventario de estrés académico (IEA) con un 9,9%, y los cuestionarios
de autoria propia por los investigadores con el 8,5%. Concluyeron que en futuras investigaciones,
se recomienda realizar la revision de articulos de otras bases de datos, sean de acceso libre o
restringido, como también abordar el estrés académico desde diferentes enfoques y alcances

metodoldgicos. (13)

Solis, et al. México, 2021. El objetivo fue estimar la prevalencia de trastornos
temporomandibulares (TTM) en estudiantes de Odontologia de la Universidad Juarez del Estado
de Durango. Fue un estudio observacional, prospectivo, transversal y de nivel descriptivo. La
muestra estuvo constituida por 263 estudiantes de I al VIII ciclo académico, entre 18 y 28 afios
de edad. El instrumento utilizado fue el Indice anamnésico de Fonseca. Los datos fueron
analizados en el programa estadistico R Studio Team. Los resultado fueron que la prevalencia de
TTM fue del 63% y el nivel de TTM mas prevalente fue el leve en el 44%. La prueba Ji2 entre el
sexo y TTM mostraron un nivel de significancia estadistica. Concluyeron que existe una alta
prevalencia de TTM en los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad Juarez

del Estado de Durango. (14)



Srivastava, et al. Arabia Saudita, 2021. El objetivo fue evaluar la prevalencia y los
factores de riesgo de los TTM, en los estudiantes de Odontologia, asociados a caracteristicas
demograficos, académicos y psicosociales. La muestra estuvo conformada por 246 estudiantes.
El instrumento utilizado fue una ficha de Criterios Diagnosticos para los Trastornos
Temporomandibulares, incluyendo los componentes de los Ejes I y II. Los resultados fueron que
la prevalencia de TMD fue del 36,9%. El dolor mandibular, en la sien y en el area periauricular
fueron los sintomas y signos mas frecuentes reportados durante el examen. Segin los TMD
relacionados con el dolor, fue la mialgia una caracteristica diagnosticada varias veces. Se
demostré que las mujeres, casadas y estudiantes en niveles académicos clinicos poseian mayor
riesgo de padecer TMD. Segun los parametros psicosociales, la ansiedad y las conductas
parafuncionales aumentaron el riesgo de padecer TMD. Concluyeron que los estudiantes de

Odontologia, en ciclos académicos superiores, presentan mayor riesgo de padecer DTM. (15)
A nivel nacional, destacan:

Julcarima, et al. Huancayo, 2025. El objetivo fue establecer la relacion entre el estrés
emocional con la disfuncion temporomandibular (DTM), en estudiantes de Estomatologia de una
universidad privada de Huancayo. El estudio tuvo un enfoque cuantitativo, tipo basico, disefio no
experimental y nivel relacional. La poblacion se conformo6 por 183 estudiantes de V a VIII ciclo
de Estomatologia, siendo la muestra de 50 estudiantes. Los instrumentos fueron el Indice
anamnésico de Fonseca para medir la DTM y la escala de estrés percibido (PSS). Los resultados
fueron que mediante la prueba de chi-cuadrado, se evidencié una asociacion significativa entre
ambas variables (X? = 15,833; p=0,019), indicando que niveles elevados de estrés emocional se
relacionan con una mayor severidad de la DTM. Concluyeron que existe una asociacion
significativa entre el estrés emocional y la disfuncion temporomandibular en estudiantes de

Estomatologia. (16)

Hilario. Cerro de Pasco, 2025. El objetivo fue identificar la relacion de la disfuncion
temporomandibular (DTM) segtin el indice de Maglioni y el estrés en estudiantes de enfermeria
de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion. Fue un estudio observacional, transversal y
de nivel descriptivo. El muestreo fue no probabilistico, intenciona,; la muestra se conformé por
173 estudiantes. El instrumento fue el cuestionario de estrés académico y el indice de Maglioni.
Los resultados fueron que la incidencia de DTM fue de 51,4%; el género mas afectado fue el
femenino con 33,5% y el grupo etario mas afectado fue el de 22 a 27 afios. El grado de DTM mas
frecuente fue el grado I con 23,1%. El nivel de estrés mas frecuente fue el moderado con 41%. El
autor concluyd que el grado de disfuncién temporomandibular se encuentra relacionado

significativamente con el nivel de estrés (p=0.001). (17)



Durand. Arequipa, 2024. El objetivo fue establecer la relacidon entre el estrés y los
trastornos temporomandibulares (TTM) en estudiantes de IX semestre de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Catélica de Santa Maria. Fue un estudio cuantitativo, no
experimental, prospectivo, transversal, analitico y de nivel relacional. La muestra se conformd
por 144 estudiantes que cumplieron los criterios de inclusion. El instrumento para medir el nivel
de estrés fue la prueba PSS14 (Perceived Stress Scale) de Cohen, et al. (1983), y para los TTM
fue la ficha de Indice de Helkimo modificada por Maglione. Los resultados fueron que no existe
relacion significativa entre el nivel de estrés y la limitacion en el rango de movimiento
mandibular, alteraciones en la funcién articular, dolor al movimiento, en estudiantes del IX
semestre de la Facultad de Odontologia de la UCSM (p=>0,05). Concluyo que los trastornos
temporomandibulares pueden deberse a otros factores, y no solo al estrés; pues este influye en

menor significancia en los encuestados. (18)

Palacios. Cerro de Pasco, 2023. El objetivo fue determinar la relacion entre el estrés y
los trastornos de la articulacion temporomandibular (TTM), en las enfermeras del area de
COVID-19 del Hospital Nacional Dos de Mayo, en Lima durante el 2020. Fue una investigacion
de disefio no experimental, transversal y nivel relacional. La muestra se constituyo por 200
enfermeras, distribuidas en los distintos servicios dentro del centro de salud. El instrumento fue
un cuestionario de estrés laboral de la OIT-OMS por Ivancevich & Matteson y para determinar
los TTM se utiliz6 el indice de Disfuncién Temporomandibular segiin Helkimo, Los resultados
fueron que si hubo relacion entre el estrés laboral y el trastorno de la articulacion
temporomandibular, con un grado de correlacion positiva y de grado bajo (0,366). El nivel de
estrés en relacion al trastorno temporomandibular severo fue de 37%; ademads de un nivel de
Trastorno temporomandibular severo en el 41% y estrés en el 83% Concluy6 que existe baja
relacion entre el estrés y los trastornos de la articulacion temporomandibular (TTM) en las

enfermeras del Area de COVID-19 del Hospital Nacional Dos de Mayo, Lima. (19)

Zevallos, et al. Lima, 2022. El objetivo fue determinar la prevalencia y los factores
asociados con los trastornos temporomandibulares (TTM), en estudiantes universitarios. Fue una
investigacion observacional transversal, analitico y de nivel relacional. La poblacién estuvo
constituida por 378 estudiantes universitarios que egresaron en el 2021, con edades entre 18 y 35
afios. El instrumento fue el Cuestionario del Indice Anamnésico Simplificado de Fonseca, DASS-
21, Cuestionario Noérdico y el cuestionario de datos generales. Los resultados fueron que el 73,6%
presentd TTM y el 59,8 % presentd dolor cervical en la ultima semana. El 56 %, 71% y 66%
presentaron estrés, ansiedad y depresion, respectivamente. Hubo una asociacion significativa

entre el TTM y el dolor cervical en la ultima semana (p=0,001), con la ansiedad (p=0,033) y con



el sexo femenino (p=0,025). Concluyeron que el 73,6% de los estudiantes universitarios presentd

trastorno temporomandibular. (20)

Canches. Huancayo, 2021. El objetivo fue determinar la relacion entre la disfuncion
temporomandibular (DTM) mediante el indice de Helkimo (Modificado por Maglione) y el nivel
de stress segin el indice Percibido, en pacientes que acudian al Centro Odontologico Sonrisas en
el 2020. Fue una investigacion tipo correlacional, prospectivo, transversal y de nivel relacional.
La muestra se conform6 por 68 pacientes. Los resultados fueron que de los pacientes que casi
nunca o nunca presentaron estrés, el 57,1% no presentaron trastornos temporomandibulares
(TTM) y en los pacientes que a menudo se encuentran estresados, el 73,3% presentaron disfuncion
temporomandibular severa. El autor concluyd que hay relacion estadistica entre la disfuncion
temporomandibular (DTM) y el nivel de estrés, en pacientes que acudian al Centro Odontologico

Sonrisas, en Huancayo. (21)

Salazar. Lima, 2021. El objetivo fue determinar el estrés dental y la disfuncion
temporomandibular (DTM), en estudiantes de X ciclo de la Universidad Inca Garcilaso de la
Vega. Fue una investigacion no experimental, prospectivo, transversal y de nivel relacional. La
muestra se conformo por 78 estudiantes matriculados en el X ciclo académico del semestre 2019
-II. Los instrumentos fueron dos cuestionarios, para medir el nivel de estrés y la disfuncion
temporomandibular de los estudiantes universitarios. Los resultados fueron que la mayoria de
estudiantes presentaron estrés en el ambiente odontoldgico con nivel moderado y con disfuncion
temporomandibular en el 47,4% y no hubo relacién entre estrés en el ambiente dental y la
disfuncion temporomandibular en los estudiantes de Odontologia. Concluy6 que el estrés en el
ambiente odontologico fue de nivel moderado en el 66,7% y presentaba disfuncion

temporomandibular en el 70.5%. (22)

Por lo explicado anteriormente, la presente investigacion tuvo como objetivo general:
Establecer la relacion entre el estrés académico y los trastornos temporomandibulares, en
estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga,

Ica, 2025.
Asi como los objetivos especificos fueron:

Determinar la prevalencia de trastornos temporomandibulares, segin el indice de
Fonseca, en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025. Determinar el nivel de estrés académico en estudiantes de pre clinica y
clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025. Determinar el
nivel de frecuencia de los estimulos estresores, en estudiantes de pre clinica y clinica de

Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025. Determinar el nivel de
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frecuencia de estrategias de afrontamiento, en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia
de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025. Establecer la relacion entre la
prevalencia de trastornos temporomandibulares y el nivel de frecuencia de los estimulos
estresores, en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025. Establecer la relacion entre la prevalencia de trastornos
temporomandibulares y el nivel de frecuencia de estrategias de afrontamiento, en estudiantes de

pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.

Presenta justificacion tedrica, debido a profunda busqueda bibliografica de conceptos
relacionados a la problematica. Ademas, la aplicacion de cuestionarios confiables para medir el
estrés académico como el Inventario SISCO y la prevalencia de trastornos temporormandibulares

mediante el Indice Anamnésico de Fonseca, brindan mayor relevancia a los datos obtenidos .

Presenta justificacion practica, ya que a partir de los resultados se podran crear o

implementar estrategias para que los estudiantes afronten el estrés académico.

Presenta justificacion metodoldgica, porque el uso instrumentos como el Inventario
SISCO vy el Indice Anamnésico de Fonseca son altamente fiables, por lo que los resultados son
consistentes. Ademas, la presente investigacion puede ser referenciada como antecedente para

futuras investigaciones de una metodologia similar.

Presenta justificacion social, porque a partir de los resultados, seran beneficiados los
estudiantes al darse a conocer los niveles de estrés presentes en ellos y su relacion con la presencia
de trastornos temporomandibulares. También, la Facultad de Odontologia, podra tomar las

acciones correspondientes en el campo tedrico-practica.



II. ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1.Tipo, nivel y disefio de la investigacion
Tipo de investigacion

Seglin la intervencion del investigador: Observacional, porque no hay intervencion ni

manipulacion de las variables a medir. (23)

Segun el nimero de veces que se mide la variable: Transversal, porque las dos variables

solo se miden una sola vez. (23)

Segun la planificacion de toma de datos: Prospectivo, porque los cuestionarios

aplicados serdn examinados en el futuro. (23)

Segun el nimero de variables: Analitico, porque se busca la correlacion de las dos

variables. (23)
Nivel de investigacion

Relacional, porque se busca establecer la relacion entre el estrés académico y la

prevalencia de trastornos temporomandibulares. (23)
Diseiio de investigacion
No experimental, porque solo se observaron las variables sin intervencion. (24)

2.2.Poblacion y muestra

Poblacion de estudio

Conformado por 64 estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional
San Luis Gonzaga, Ica, matriculados en el semestre 2024-1 y 2024-11. (Anexo 01)

Se encuentran divididos en dos ciclo académicos, de los cuales 30 estudiantes pertenecen
al IX ciclo del semestre 2024-1 y 34 estudiantes del VI ciclo del semestre 2024-11.

La poblacion elegida se basa en el interés de medir el estrés académico y su relacion con

los TTM, en estudiantes de ciclos académicos superiores, proximos a egresar.

Tamafio de muestra
Se consideré a la misma cantidad de la poblacion, 64 estudiantes de Odontologia, que

cumplan con los criterios de inclusion.

Tipo de muestreo

No probabilistico, intencionado tipo censal
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Unidad muestral: Estudiantes de VI 'y IX ciclo académico de la Facultad de Odontologia

de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica.

Criterios de seleccién:

Criterios de inclusion

- Estudiantes de Odontologia de VI y IX ciclo académico de la Facultad de
Odontologia.

- Estudiantes de ambos sexos

- Estudiantes que decidan participar voluntariamente.

Criterios de exclusion:

- Estudiantes que no completen los cuestionarios.

- Estudiantes de otros ciclos académicos.

- Estudiantes que usen algun dispositivo electronico para resolver los cuestionarios.

2.3.Métodos, procedimientos e instrumentos de recoleccion de datos

Métodos y procedimientos
La técnica utilizada fue la encuesta.

La recoleccion de datos se realizd mediante la aplicacion virtual de los cuestionarios
dirigido a los estudiantes de VI y IX ciclo académico. El instrumento fue disefiado en un
formulario calificable de Google forms, enviado mediante la plataforma de WhatsApp.

(Anexo 02)
El consentimiento informado formé parte del cuestionario virtual. (Anexo 03)

Los cuestionarios completados fueron ordenados sistematicamente en una base de datos

del programa Microsoft Excel, para ser analizado posteriormente..
Instrumento de recoleccion

El instrumento para medir la variable “Estrés académico” fue el Inventario SISCO del

estrés académico, citado del estudio de Barraza (25). (Anexo 04)

El cuestionario se encuentra conformado por 31 items divididos en cinco partes:

- Primera parte: un item de filtro que permite determinar si la persona es candidata o

no a responder el inventario, expresada en términos dicotdmicos (si 0 no).



Segunda parte: un item que, en un escalamiento tipo Lickert de cinco valores
numéricos (del 1 al 5 donde uno es poco y cinco es mucho) permite identificar el
nivel del estrés académico.

Tercera parte: Ocho items, que en una escala tipo Lickert de cinco valores (nunca,
rara vez, algunas veces, casi siempre y siempre), que permite identificar la frecuencia
de estimulos estresores. (Primera dimension)

Cuarta parte: Quince items, que en una escala tipo Lickert de cinco valores (nunca,
rara vez, algunas veces, casi siempre y siempre), permite identificar la frecuencia con
que se presentan los sintomas o reacciones al estimulo estresor. (Segunda dimension)
Quinta parte: Seis items que en una escala tipo Lickert de cinco valores (nunca, rara
vez, algunas veces, casi siempre y siempre), permite identificar la frecuencia de uso

de las estrategias de afrontamiento. (Tercera dimension)

Para medir el nivel general de estrés académico solo se toma en cuenta la segunda

dimension, se medira de la siguiente forma:

Nivel de estrés = Puntaje total obtenido/75 x 100.

De acuerdo al porcentaje obtenido, la baremacion es la siguiente:

V1- Estrés académico

Nivel Porcentaje
Severo 67% — 100%
Moderado 34% - 66%
Leve 00% —33%

Para medir el nivel de frecuencia de la dimension estimulos estresores, la baremacion es

la siguiente:

Dimension 1- Estimulos estresores

Nivel Puntaje
Severo 29,6 — 40,0 puntos
Moderado 18,9 — 29,5 puntos
Leve 8,00 — 18,8 puntos

Para medir el nivel de frecuencia de la dimension estrategias de afrontamiento, la

baremacion es la siguiente:

Dimension 3- Estrategias de afrontamiento
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Nivel Puntaje

Severo 23 — 30 puntos
Moderado 15 — 22 puntos
Leve 06 — 14 puntos

El instrumento para medir la variable “Trastornos temporomandibulares” fue el indice
Anamnésico de Fonseca (FAI) fue desarrollado y validado en 1992, citado del estudio de
Zagalaz, et al. (26). Este indice esta conformado por 10 preguntas con tres opciones de
respuesta (0 = no; 5 = a veces; y 10 = si), con una puntuacion total de 0 a 100. (Anexo

05)

Para determinar el nivel de estrés, la baremacion es la siguiente:

V2- Trastorno temporomandibular (TTM)

Nivel Puntaje
TTM grave 70 — 100 puntos
TTM moderado 50 — 65 puntos
TTM leve 20 — 45 puntos
Ausencia de signos y sintomas de TTM 00 — 15 puntos

2.4. Técnicas de procesamiento

Validacion de los instrumentos

-Para el cuestionario 1 “Inventario SISCO de estrés académico”, la evidencia se basé en
la estructura interna a través de tres procedimientos: analisis factorial, analisis de
consistencia interna y andlisis de grupos contrastados. Por lo que se confirmo la

homogeneidad y direccionalidad tnica de los items que conforman el inventario.

-Para el cuestionario 2 “Indice Anamnésico de Fonseca”, posee validacion y confiabilidad

por el Dr. Dickson da Fonseca en Brasil en 1992.
Confiabilidad de los instrumentos

-Para el cuestionario 1, se aplico la prueba Alfa de Cronbach resultando un valor de 0,90,

demostrando consistencia interna muy alta. (Anexo 08).

2.5. Tabulacion y analisis de datos

La informacion de los cuestionarios fueron guardados automaticamente en una

hoja de datos del programa Microsoft Excel mediante la plataforma Google forms.
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Luego, en el programa Microsoft Excel se ordenaron los datos obtenidos de
acuerdo a las variables y dimensiones propuestas en la investigacion. Una vez ordenado
los datos, se utilizé el programa estadistico Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) para realizar las tablas de frecuencia y porcentajes, relacion entre las variables y

contrastacion de hipotesis. (Anexo 06)
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III. RESULTADOS

Tabla 1. Variables sociodemograficas de los estudiantes de pre clinica y clinica de

Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.

Sexo f %
Masculino 22 34,4%
Mujer 42 65,6%
Total 64 100%

Edad f %
19 a 22 anos 37 57,8%
23 a 25 anos 21 32,8%
26 a mas afos 6 9,4%
Total 64 100%

Interpretacion: De acuerdo a las variables sociodemograficas, segun el sexo,
predominaron las mujeres con un 65,6%; segln la edad, predomind el grupo de 19 a 22

anos con un 57,8%.

Grafico 1. Variables sociodemograficas de los estudiantes de pre clinica y clinica de

Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.
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Tabla 2. Relacion entre el estrés académico y los trastornos temporomandibulares, en

estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis

Gonzaga, Ica, 2025.

V1 - ESTRES ACADEMICO

Total
Severo Moderado Leve
Ausencia de f 0 12 2 14
™ % 0,0% 18,8% 3,1% 21,9%
v2- TTM leve f 1 25 ! 27
TRASTORNOS % 1,6% 39,1% 1,6% 42,2%
TEMPORO- TT™ f 2 11 0 13
MANDIBULARES  yderado % 3,1% 17,2% 0,0%  20,3%
f 6 4 0 10
TTM grave % 9.4% 6,3% 00%  156%
Total f 9 52 3 64
% 14,1% 81,3% 47%  100,0%

Interpretacion: De acuerdo a la relacion entre el estrés académico y los trastornos

temporomandibulares (TTM), en aquellos que hubo ausencia de TTM, el 18,8% tuvo

estrés moderado. Aquellos con TTM leve, el 39,1% tuvo estrés moderado. Aquellos con

TTM moderado, el 17,2% tuvo estrés moderado. Aquellos con TTM grave, el 9,4% tuvo

estrés severo.

Grafico 2. Relacion entre el estrés académico y los trastornos temporomandibulares, en

estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis

Gonzaga, Ica, 2025.
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Tabla 3. Prevalencia de trastornos temporomandibulares, segun el indice de Fonseca, en
estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis

Gonzaga, Ica, 2025.

Nivel f %
Ausencia de TTM 14 21,9%
TTM leve 27 42 2%
TTM moderado 13 20,3%
TTM grave 10 15,6%

Total 64 100,0%

Interpretacion: De acuerdo a la prevalencia trastornos temporomandibulares segin el
indice de Fonseca, en estudiantes de Odontologia, se evidencio que el 42,2% padece de
TTM leve; en el 21,9% hay ausencia de TTM, el 20,3% padece de TTM moderado y el
15,6% padece de TTM grave.

Grafico 3. Prevalencia de trastornos temporomandibulares, segiin el indice de Fonseca,
en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San

Luis Gonzaga, Ica, 2025.
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Tabla 4. Nivel de estrés académico en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia

de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.

Nivel f %
Severo 9 14,1%
Moderado 52 81,3%
Leve 3 4,7%

Total 64 100,0%

Interpretacion: De acuerdo al nivel de estrés académico, en estudiantes de Odontologia,
predomind el nivel moderado en el 81,3%; nivel severo en el 14,1% y nivel leve en el

4,7%.

Grafico 4. Nivel de estrés académico en estudiantes de pre clinica y clinica de

Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025
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Tabla 5. Nivel de frecuencia de los estimulos estresores, en estudiantes de pre clinica y

clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.

Nivel f %
Severo 12 18,8%
Moderado 48 75,0%
Leve 4 6,3%

Total 64 100,0%

Interpretacion: De acuerdo al nivel de frecuencia de los estimulos estresores, en
estudiantes de Odontologia, predomind el nivel moderado en el 75%, nivel severo en el

18,8% y nivel leve en el 6,3%.

Grafico 5. Nivel de frecuencia de los estimulos estresores, en estudiantes de pre clinica

y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.
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Tabla 6. Nivel de frecuencia de estrategias de afrontamiento, en estudiantes de pre clinica

y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.

Nivel f %
Severo 8 12,5
Moderado 42 65,6
Leve 14 21,9

Total 64 100,0%

Interpretacion: De acuerdo al nivel de frecuencia de estrategias de afrontamiento, en
estudiantes de Odontologia, predominé el nivel moderado en el 65,6%, nivel leve en el

21,9% y nivel severo en el 12,5%.

Grafico 6. Nivel de frecuencia de estrategias de afrontamiento, en estudiantes de pre
clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.
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Tabla 7. Relacion entre la prevalencia de trastornos temporomandibulares y el nivel de
frecuencia de los estimulos estresores, en estudiantes de pre clinica y clinica de

Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.

D1 - ESTIMULOS ESTRESORES

Total
Severo Moderado Leve
Ausencia de f 0 12 2 14
™ % 0,0% 18,8% 3,1% 21,9%
v2- TTM leve f 3 23 ! 27
TRASTORNOS % 4,7% 35,9% 1,6% 42,2%
TEMPORO- TT™ f 2 10 1 13
MANDIBULARES  yderado % 3,1% 15,6% 1,6%  20,3%
f 7 3 0 10
TTM grave % 10,9% 4,7% 00%  156%
12 48 4
Total f 64
% 18,8% 75,0% 6,3%  100,0%

Interpretacion: De acuerdo a la relacion entre el nivel de frecuencia de estimulos
estresores y los trastornos temporomandibulares (TTM), en aquellos que hubo ausencia
de TTM, el 18,8% tuvo estrés moderado. Aquellos con TTM leve, el 35,9% tuvo estrés
moderado. Aquellos con TTM moderado, el 15,6% tuvo estrés moderado. Aquellos con

TTM grave, el 10,9% tuvo estrés severo.

Grafico 7. Relacion entre la prevalencia de trastornos temporomandibulares y el nivel de
frecuencia de los estimulos estresores, en estudiantes de pre clinica y clinica de

Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.
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Tabla 8. Relacion entre la prevalencia de trastornos temporomandibulares y el nivel de
frecuencia de estrategias de afrontamiento, en estudiantes de pre clinica y clinica de

Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.

D3 - ESTRATEGIAS DE

AFRONTAMIENTO Total
Severo Moderado Leve

Ausencia de f 1 9 4 14
™ % 1,6% 14,1% 6,3% 21,9%

v2- TTM leve f 2 7 8 27
TRASTORNOS % 3,1% 26,6% 12,5%  42,2%

TEMPORO- TT™ f 3 9 1 13
MANDIBULARES  mderado % 4.7% 14,1% 1,6%  20,3%

f 2 7 1 10
TTM grave % 3,1% 10,9% 16%  15,6%

8 42 14

Total f 64

% 12,5% 65,6% 21,9%  100,0%

Interpretacion: De acuerdo a la relacion entre el nivel de frecuencia de estrategias de
afrontamiento y los trastornos temporomandibulares (TTM), en aquellos que hubo
ausencia de TTM, el 14,1% tuvo estrés moderado. Aquellos con TTM leve, el 26,6% tuvo
estrés moderado. Aquellos con TTM moderado, el 14,1% tuvo estrés moderado. Aquellos

con TTM grave, el 10,9% tuvo estrés moderado.

Griéfico 8. Relacion entre la prevalencia de trastornos temporomandibulares y el nivel de
frecuencia de estrategias de afrontamiento, en estudiantes de pre clinica y clinica de

Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.
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CONTRASTACION DE HIPOTESIS

1-Hipdtesis general

a.

Prueba de normalidad:

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov?

Estadistico al Sig.
ESTRES ACADEMICO (V1) ,446 64 ,000
TRASTORNOS TEMPOROMANDIBULARES (V2) ,259 64 ,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Interpretacion: Se observa que en ambas variables p= 0,00 < 0,05, es decir, los datos no
poseen una distribucion normal, por lo tanto, se aplicara una prueba estadistica no

paramétrica.

Planteamiento de hipdtesis:

Ha: Existe relacion entre el estrés académico y los trastornos temporomandibulares, en
estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis
Gonzaga, Ica, 2025.

Ho: No existe relacion entre el estrés académico y los trastornos temporomandibulares,
en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025.

Nivel de significancia (alfa): Regla: Si es menor que 0.05, se rechaza la hipotesis nula
Prueba de hipétesis: Utilizamos la prueba Rho de Spearman.

Calculo: Utilizando el software SPSS v. 26

Correlaciones

TRASTORNOS
TEMPOROMANDIBULARES
(V2)

Coeficiente de correlacion -,515"

Rho de ESTRES

Spearman ACADEMICO (V1) Eig. (bilateral) '%io

**. La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Interpretacion: En la tabla el p-valor (,000) de la correlacion entre estrés académico
(V1) y trastornos temporomandibulares (V2), fue menor al nivel de significancia de 0,05,
por lo que se decidié aceptar la hipotesis alterna y rechazar la hipotesis nula: Existe

relacion entre el estrés académico y los trastornos temporomandibulares, en estudiantes
21



de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga,
Ica, 2025. El coeficiente de correlacion fue negativo y de grado moderado (Rho de

Spearman= -,515).

2-Hipétesis especifica 1

a. Prueba de normalidad:

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov?@

Estadistico al Sig.
FRECUENCIA DE ESTIMULOS ESTRESORES (D1) 414 64 ,000
TRASTORNOS TEMPOROMANDIBULARES (V2) ,259 64 ,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Interpretacion: Se observa que en ambas variables p= 0,00 < 0,05, es decir, los datos no
poseen una distribucion normal, por lo tanto, se aplicara una prueba estadistica no

paramétrica.

b. Planteamiento de hipotesis:
Ha: Existe relacion entre el nivel de frecuencia de estimulos estresores y los
trastornos temporomandibulares, en estudiantes de pre clinica y clinica de
Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025
Ho: No existe relacion entre el nivel de frecuencia de estimulos estresores y los
trastornos temporomandibulares, en estudiantes de pre clinica y clinica de
Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025

c. Nivel de significancia (alfa): Regla: Si es menor que 0.05, se rechaza la hipotesis
nula.

d. Prueba de hipétesis: Utilizamos la prueba Rho de Spearman.

e. Calculo: Utilizando el software SPSS v. 26

Correlaciones

TRASTORNOS
TEMPOROMANDIBULARES
(V2)
Rho de ESTIMULOS Coeficiente de correlacion -,460™
Spearman ESTRESORES (D1) Sig. (bilateral) ,000
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N 64

**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Interpretaciéon: En la tabla el p-valor (,000) de la correlacion entre la dimension nivel
de frecuencia de estimulos estresores (D1) y los trastornos temporomandibulares (V2),
fue menor al nivel de significancia de 0,05, por lo que se decidio aceptar la hipotesis
alterna y rechazar la hipotesis nula: Existe relacion entre el nivel de frecuencia de
estimulos estresores y los trastornos temporomandibulares, en estudiantes de pre clinica
y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025. El

coeficiente de correlacion fue negativo y de grado moderado (Rho de Spearman= -,460).

3-Hipotesis especifica 2

a. Prueba de normalidad:

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov?

Estadistico al Sig.
FRECUENCIA DE ESTRATEGIAS DE
,345 64 ,000
AFRONTAMIENTO (D3)
TRASTORNOS TEMPOROMANDIBULARES (V2) ,259 64 ,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Interpretacion: Se observa que en ambas variables p= 0,00 < 0,05, es decir, los datos no
poseen una distribucion normal, por lo tanto, se aplicara una prueba estadistica no

paramétrica.

b. Planteamiento de hipotesis:

Ha: Existe relacion entre el nivel de frecuencia de estrategias de afrontamiento y los
trastornos temporomandibulares, en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia
de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025

Ho: No existe relacion entre el nivel de frecuencia de estrategias de afrontamiento y los
trastornos temporomandibulares, en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia
de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025

c. Nivel de significancia (alfa) Regla: Si es menor que 0.05, se rechaza la hipotesis
nula.
d. Prueba de hipétesis: Utilizamos la prueba Rho de Spearman.
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e. Calculo: Utilizando el software SPSS v. 26

Correlaciones

TRASTORNOS
TEMPOROMANDIBULARES
(V2)
Rho d ESTRATEGIAS DE Coeficiente de correlacion -,246"
o de
AFRONTAMIENTO Sig. (bilateral) ,050
Spearman
(D3) N 64

**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Interpretacion: En la tabla el p-valor (0,050) de la correlacion entre la dimension nivel
de frecuencia de estrategias de afrontamiento (D3) y los trastornos temporomandibulares
(V2), fue igual al nivel de significancia de 0,05, por lo que se decidi6 aceptar la hipotesis
alterna y rechazar la hipotesis nula: Existe relacion entre el nivel de frecuencia de
estrategias de afrontamiento y los trastornos temporomandibulares, en estudiantes de pre
clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.

El coeficiente de correlacion fue negativo y de grado bajo (Rho de Spearman= -,246).
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IV.  DISCUSION

La relevancia de utilizar indices simplificados en el estudio de trastornos
temporomandibulares (TTM) se centra en su simple aplicacién a gran escala, permitiendo
un enfoque epidemiologico (27). También es importante mencionar que los TTM son
afecciones que presentan una etiologia multifactorial, y su prevalencia varia en cada estudio
realizado alrededor del mundo, dependiendo de la poblacion elegida y sus caracteristicas

determinantes, siendo una de ellas el estrés que experimenta el individuo.(28)

Pr esta razon, la presente investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de estrés y su
relacion con la prevalencia de trastornos temporomandibulares, en estudiantes de

Odontologia del semestre 2024-11 de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025.

De acuerdo a la relacion entre las variables, se demostré que si hay relacion entre el estrés
académico y los trastornos temporomandibulares (TTM), en estudiantes de pre clinica y
clinica de Odontologia, con un coeficiente de correlaciéon negativo y de grado moderado
(Rho=-,515). Ademas, se observd que en aquellos con ausencia de TTM, el 18,8% tuvo estrés
moderado; aquellos con TTM leve, el 39,1% tuvo estrés moderado; aquellos con TTM
moderado, el 17,2% tuvo estrés moderado y en aquellos con TTM grave, el 9,4% tuvo estrés
severo. Coincidiendo con Alqgarni, et al. (12), en su estudio realizado en estudiantes de
Odontologia de Arabia Saudita, demostro que el estrés tuvo relacion con la presencia de TTM,
aunque la mayoria report6é un impacto minimo en su salud bucal. Julcarima, et al. (16) observo
una asociacion significativa entre el estrés y la severidad de la disfuncion temporomandibular
(DTM), sugiriendo que a niveles elevados de estrés se presenta una mayor intensidad de la
DTM en los estudiantes. Hilario (17), en su estudio demostrd que el grado de disfuncion
temporomandibular se relacion6 significativamente con el nivel de estrés de los estudiantes,
a pesar de que el grado de correlacion fue bajo (rho= 0.285). Ademas del 48% que no
presentaba disfuncion temporomandibular, el 26% tenia un nivel de estrés moderado; del 23%
que presentaba grado I de DTM, el 10% tenia estrés leve; del 19% que presentaba grado 11 de
DTM, el 9,8% tenia estrés severo; y del 9% que presentaba grado III de DTM, el 4,6% tenia
estrés severo. Y Canches (21) en su estudio realizado en pacientes de un centro odontoldgico,
evidencio que si hay relacion significativa entre la disfuncion temporomandibular y el nivel
de estrés. Pero contrasta con Durand (18), quien en su estudio, comprobd que no hay relacion
entre los trastornos temporomandibulares y el nivel de estrés, ya que influyd en menor

significancia en los estudiantes de Odontologia. Zevallos, et al. (20) no encontrd relacion
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entre el estrés y la depresion con los TTM, ya que solo demostrd que el dolor cervical en la
ultima semana y la ansiedad estaban asociados al TTM. Y por tltimo, Salazar (22), demostro
que no existe relacion entre estrés en el ambiente dental y la disfuncion temporomandibular

en los estudiantes de una universidad de Lima.

De acuerdo a la prevalencia trastornos temporomandibulares segtin el indice de Fonseca, en
estudiantes de Odontologia, se evidencio que predominé el 42,2% que padecia de TTM leve;
en el 21,9% hay ausencia de TTM, el 20,3% padece de TTM moderado y el 15,6% padece de
TTM grave. Coincide con Solis, et al (14) quien en su estudio evidencid que la prevalencia
de TTM en los estudiantes fue del 63%; siendo el nivel leve la mas frecuente en el 44%. Sin
embargo, similares estudios como el de Durand (18) demostr6 que estudiantes de IX semestre
de Odontologia, el 52% presentaba disfuncion temporomandibular (DTM) leve; seguido nivel
moderado y solo el 1,4% no presentaba DTM. Pero contrasto con Julcarima, et al. (16) quien
en su estudio comprobd que el 20 % no presenta sintomas de TTM, a pesar del estrés
emocional; el 48% presentaba TTM leve con sintomas tolerables; el 20% presentaba TTM
moderado y el 12%, TTM severa con sintomas intensos y persistentes que interferian con sus

actividades.

Desde un enfoque general, diversos estudios demuestran la prevalencia de TTM en
estudiantes universitarios, segiin Zevallos, et al. (20), quien en su estudio realizado en Lima,
el 74% presentd TTM, de los cuales el 63% presentaba dolor en los Gltimos 12 meses y el
60% dolor cervical en ultima semana. Salazar (22) comprobo que el 70% de estudiantes de
enfermeria padecian de disfuncion temporomandibular. Hilario (17), en su estudio realizado
en estudiantes de enfermeria, observé que la mayoria presentaba disfuncion

temporomandibular en el 51%.

De acuerdo al nivel de estrés académico, en estudiantes de Odontologia, predomino el nivel
moderado en el 81,3%; seguido del nivel severo en el 14,1% y nivel leve en el 4,7%.
Coincidiendo con Salazar (22) quien concluyd que el estrés en estudiantes era
moderadamente estresante en el 66.7%. Hilario (17) observd que la mayoria de encuestados
presentaba un nivel de estrés moderado en el 41%. Sin embargo contraté con Durand (18)
quien pudo observar que el 49% de los estudiantes present6 un nivel de estrés grave. Zevallos,
et al. (20) en su estudio demostro que el 55,6 % presentaba estrés, representando a mas de la
mitad. Al igual que Canches (21) donde el 73.3% presentaba estrés, quienes a su vez

presentaron DTM severa. Es relevante mencionar a Jurado, et al. (13) quien en su
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investigacion sobre el estrés relacionado a variables psicologicas y académicas, comprobd

que el estrés si tenia relacion con las de tipo académico.

Se demostré que existe relacion entre el nivel de frecuencia de estimulos estresores y los
trastornos temporomandibulares, en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia, con
un coeficiente de correlacion negativo y de grado moderado (Rho= -,460). Ademas, se
observo que en aquellos donde hubo ausencia de TTM, el 18,8% tuvo estrés moderado;
aquellos con TTM leve, el 35,9% tuvo estrés moderado; aquellos con TTM moderado, el
15,6% tuvo estrés moderado y en aquellos con TTM grave, el 10,9% tuvo estrés severo. Estos
resultas indican que a mayor nivel de frecuencia de estimulos estresores que experimenta el

estudiante, habra un mayor nivel de TTM, afectando el desarrollo integral del individuo.

De acuerdo a la relacion entre el nivel de frecuencia de estrategias de afrontamiento y los
trastornos temporomandibulares, en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia, se
demostrd que si habia relacion significativa con un coeficiente de correlacion negativo y de
grado bajo (Rho de Spearman= -,246). Tambien se observé que en aquellos que no
presentaron TTM, el 14,1% tuvo estrés moderado. Aquellos con TTM leve, el 26,6% tuvo
estrés moderado. Aquellos con TTM moderado, el 14,1% tuvo estrés moderado. Aquellos con

TTM grave, el 10,9% tuvo estrés moderado

Es necesario entender que hay multiples factores que predisponen la aparicion o que agravan
el desarrollo de los TTM, seglin Srivastava et al. (15), en su estudio, reportd que el 37% de
los encuestados reportaron al menos uno de los TTM. Ademas, el dolor originado en la zona
mandibular u oido fueron los sintomas mas frecuentes en el 77%, concluyendo que los TTM
son muy frecuentes en estudiantes de Odontologia, especialmente en aquellos de ciclo

superiores.
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V. CONCLUSIONES

1-Existe relacion entre el estrés académico y los trastornos temporomandibulares, en estudiantes
de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025,

con un coeficiente de correlacion negativo y de grado moderado (Rho de Spearman= -,515)

2-La prevalencia de trastornos temporomandibulares segun el indice de Fonseca, en la mayoria

de estudiantes de Odontologia, fue nivel leve.

3-El estrés académico, en la mayoria de estudiantes de Odontologia, fue nivel moderado.

4-De acuerdo al nivel de frecuencia de los estimulos estresores, en la mayoria de estudiantes de

Odontologia, fue nivel moderado.

5-De acuerdo al nivel de frecuencia de estrategias de afrontamiento, en la mayoria de estudiantes

de Odontologia, fue nivel moderado.

6-Existe relacion entre el nivel de frecuencia de estimulos estresores y los trastornos
temporomandibulares, en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad
Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025, con un coeficiente de correlacion negativo y de grado

moderado (Rho de Spearman= -,460).

7-Existe relacion entre el nivel de frecuencia de estrategias de afrontamiento y los trastornos
temporomandibulares, en estudiantes de pre clinica y clinica de Odontologia de la Universidad
Nacional San Luis Gonzaga, Ica, 2025, con un coeficiente de correlacion negativo y de grado bajo

(Rho de Spearman= -,246).
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VI RECOMENDACIONES

Se recomienda a la Facultad de Odontologia, realizar campafas concientizacion acerca del
estrés presente en la vida académica, dirigido a los estudiantes de pregrado para enseiarles
como afrontar el estrés de manera asertiva, con la finalidad de que sepan como lidiar con estas

situaciones que se presentan en la vida diaria.

Se recomienda a los estudiantes mejorar el nivel académico en la asignatura de Ortodoncia y
ortopedia maxilar, conociendo el diagnostico de trastornos temporomandibulares y sus planes
de tratamiento, ya que asi podran prevenir de manera temprano su desarrollo evitando

consecuencias graves.

Se recomienda a los estudiantes o egresados, realizar trabajos de investigacion con una
metodologia similar, pero siendo longitudinal con el proposito de conocer si la relacion entre

ambas variables persiste, mejoro o se agravo.

Por ultimo, se recomienda usar los resultados de la presente investigacion como antecedente

para futuras investigaciones.
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VIII. ANEXOS

Anexo 01: POBLACION DE ESTUDIO

SEMESTRE 2024 - 11

ESCUELA ODONTOLOGIA
FACULTAD ODONTOLOGIA
CICLO Vi
Numero de estudiantes 34
CICLO IX
Numero de estudiantes 30
TOTAL 64
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Anexo 02: CUESTIONARIO VIRTUAL MEDIANTE GOOGLE FORMS

Evaluacion del estrés académico y
Trastornos Temporomandibulares

Este formulario tiene como objetivo aplicar dos instrumentos validados: El indice de
Fonseca, que evallda sintomas relacionados con trastomos temporomandibulares y la
Escala SISCO para medir niveles de estrés académico.

20171552@unica.edu.pe Cambiar de cuenta Ay

B3 Mo compartido

* |Indica que la pregunta es obligatoria

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Este estudio busca saber y conocer la prevalencia de los

trastornos temporomandibulares de los estudiantes de pre clinica y clinica de

la Facultad de Odontologia y evaluar su relacion con el estrés académico que presentan. El
estudio es de tipo relacional y descriptivo por tal mativo,

es fundamental su participacion para afianzar esta herramienta digital

en la practica diaria investigativa. Su participacion constara

en lo siguiente: primero respondera si desea participar o no, posterior a

ello, se le brindara dos cuestionario para que pueda marcar segun las indicaciones.Toda la
informacion brindada

serd confidencial y sus nombres serdn asociados a un nimero de serie, esto

significa gue las respuestas no podran ser conocidas por otras personas ni

tampoco ser identificadas en |a fase de publicacion de resultados. Es

impaortante precisar que los datos

no le serdn entregados y que no habra retribucion por |a participacion

en este estudio, pero si esta informacion podra beneficiar a la comunidad

universitaria. Asimismo, su participacion estara resguardada bajo los principios éticos
seqln el reporte de Belmont y puede negar su participacion en
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Edad *

Tu respuesta

Sexo ¥

() Masculino

() Femenino
Estudiantes de: *

) wilcicLo

() X cicLo

Siguiente

Evaluacion del estrés académico y

Trastornos Temporomandibulares

20171552@unica.edu.pe Cambiar de cuenta
E8 Mo compartido

* Indica que la pregunta es obligatoria
INDICE ANAMMESICO DE FONSECA

1) i Tiene dificultad para abrir la boca? *
O si
() Aveces

(3 No

2) ¢Siente dificultad para mover su mandibula de lado? *
O si
() Aveces

() No
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Anexo 03: CONSENTIMIENTO INFORMADO

AL -
CONAL "5
o e

%

WWVERS;, 4o

3¢

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo declaro que he sido informado para participar en la investigacion denominada “Estrés
académico y trastorno temporomandibular en estudiantes de pre clinica y clinica de la
facultad de Odontologia de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga de Ica, Ica-Peru,
2025, la cual esta conducida por la tesista Cruzado Pérez, Lucero de los Milagros. Este
proyecto de tesis cuenta con la aprobacion de la Facultad de Odontologia y es respaldado por la
Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”. Este estudio busca saber y conocer la prevalencia
de los trastornos temporomandibulares de los estudiantes de pre clinica y clinica de la Facultad
de Odontologia y evaluar su relacion con el estrés académico que presentan. El estudio es de
tipo relacional y descriptivo por tal motivo, es fundamental su participacion para afianzar esta
herramienta digital en la préctica diaria investigativa. Su participacion constara en lo siguiente:
primero firmara este documento, posterior a ello, se le brindara dos cuestionario para que
pueda marcar segun las indicaciones. Toda la informacién brindada serd confidencial, esto
significa que las respuestas no podran ser conocidas por otras personas ni tampoco ser
identificadas en la fase de publicacion de resultados. Es importante precisar que los datos no le
seran entregados y que no habra retribucion por la participacion en este estudio, pero si esta
informacion podra beneficiar a la comunidad universitaria. Asimismo, su participacion estara
resguardada bajo los principios éticos segun el reporte de Belmont y puede negar su
participacion en cualquier etapa de la investigacion, sin expresion de causa ni consecuencias

negativas para usted.

En este sentido, si usted acepta participar firme este documento.

Ica, ...... de.............. del 2025.

FIRMA DEL PARTICIPANTE
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Anexo 04: CUESTIONARIO 1

INVENTARIO SISCO DEL ESTRES ACADEMICO

1.- Durante el transcurso de este semestre ;jhas tenido momentos de preocupacion o

nerviosismo?
O Si
O No

En caso de seleccionar la alternativa “no”, el cuestionario se da por concluido, en caso
de seleccionar la alternativa “si”, pasar a la pregunta niimero dos y continuar con el resto

de las preguntas.

2.- Con la idea de obtener mayor precision y utilizando una escala del 1 al 5 sefiala tu nivel de

preocupacion o nerviosismo, donde (1) es poco y (5) mucho.

3.- En una escala del (1) al (5) donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es algunas veces, (4) es
casi siempre y (5) es siempre, sefiala con qué frecuencia te inquietaron las siguientes

situaciones: PRIMERA DIMENSION

(D (2)Rara | (3) Algunas | (4) Casi ©)

Nunca vez veces siempre | Siempre

La competencia con los compatfieros

del grupo.

Sobrecarga de tareas y trabajos

escolares

La personalidad y el caracter del

profesor.
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Las evaluaciones de los profesores
(exdmenes, ensayos, trabajos de

investigacion, etc.)

El tipo de trabajo que te piden los
profesores (consulta de temas, fichas
de  trabajo, ensayos, mapas

conceptuales, etc.)

No entender los temas que se abordan

en la clase

Participacion en clase

Tiempo limitado para hacer el trabajo

Otra (Especifique)

TOTAL

4.- En una escala del (1) al (5) donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es algunas veces, (4) es
casi siempre y (5) es siempre, sefiala con qué frecuencia tuviste las siguientes reacciones
fisicas, psicologicas y comportamentales cuando estabas preocupado o nervioso. 2DA

DIMENSION

REACCIONES FISICAS
(1) Q) (3) Algunas| (4) Casi | (5)
Rara . )
Nunca veces siempre | Siemp
veEzZ Ic

Trastornos en el suefio

(insomnio o pesadillas)

Fatiga cronica (cansancio

permanente)

Dolores de cabeza o migrafias

Problemas de digestion, dolor

abdominal o
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diarrea

Rascarse, morderse las ufias,

frotarse, etc.

Somnolencia o mayor necesidad

de dormir.

REACCIONES PSICOLOGICAS

(D) 2 3) (4) Casi | (5)
Nunca Rara | Algunas siempre Siempre
vez | veces
Inquietud (incapacidad de relajarse
y estar tranquilo)
Sentimientos de depresion y
tristeza (decaido)
Ansiedad, angustia o desesperacion
Problemas de concentracion
Sentimiento de agresividad o
aumento de irritabilidad.
REACCIONES COMPORTAMENTALES
(1 (2)Rara | (3) (4) Casi | (5)
Nunca vez Algunas siempre Siempre
veces

Conflictos o tendencia a

polemizar o discutir.

Aislamiento de los demas.
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Desgano para realizar las

labores escolares

Aumento o reduccion del

consumo de alimentos.

5. En una escala del (1) al (5) donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es algunas

veces, (4) es casi siempre y (5) es siempre, sefiala con qué frecuencia utilizaste

las siguientes estrategias para enfrentar la situacion que te causaba la

preocupacioén o el nerviosismo. 3RA DIMENSION

ey

Nunca

(2) Rara

vez

(3) Algunas

veces

(4) Casi

siempre

©)

Siempre

Habilidad asertiva  (defender
nuestras preferencias ideas o

sentimientos sin dafar a otros)

Elaboracion de un plan y ejecucion

de sus tareas

Elogios a si mismo

Lareligiosidad (oraciones o

asistencia a misa)

Busqueda de informacion sobre

la situacion

Ventilacion y
confidencias

(Verbalizacion de la situacion)
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Anexo 05: CUESTIONARIO 2
PRACTICAS EN EL MANEJO DE FLUOR

INDICE ANAMNESICO DE FONSECA

Por favor, responde las siguientes preguntas con SI, A VECES o NO.

PREGUNTAS SI VECES

1) ¢ Tiene dificultad para abrir la boca?

2) ¢Siente dificultad para mover su mandibula de lado?

3) (Tiene cansancio / dolor muscular al masticar?

4) (Siente dolores de cabeza con frecuencia?

5) ¢Siente dolor en el cuello o rigidez en el cuello?

6) ; Tiene dolor de oido o de la region de las articulaciones
(ATM)?

7) (Ha notado que usted tiene sonidos de ATM al masticar o
al abrir la boca?

8) (Ha notado si tiene habitos como el apretar y / o rechinar
los dientes (goma de mascar, mordiendo el 1apiz o el labio,
morderse las ufias)?

9) (Siente que sus dientes no encajan bien?

10)¢ Te consideras una persona tensa o nerviosa?
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Anexo 06: BASE DE DATOS

-Base de datos en Microsoft Excel

£~ =  BASE DE DATOS - MICROSOFT EXCEL - LUCERO CRUZADO - E. P Buscar
Archivo Inicio  Insertar Disposicion de pagina  Férmulas  Datos  Rewvisar  Vista  Ayuda
[F[=] 1 - - ~ - [F[=]
0 5 @ Bl Imégenes ) Modelos 3D |:|:|9 |:II| [B ﬂﬂuu @ 0 E[I] E ol [ E‘ @
: I v b= v v e .
Tabla Tablas dinamicas  Tabla O Formas = SmartArt Graficos W [I]]] s Mapas  Grafico Lineas Columnas Pérdidasy — Segmentacién Escalade = Vinculo Texto Simbolos
dindmica~ recomendadas 5 Iconos t5. Captura ¥ recomendados &) + |- ~ ¥ dindmico ¥ ganancias de datos tiempa v ~
Tablas llustraciones Graficos ] Minigraficos Filtros Vinculos ~
AL29 v i fr 4 >
A E =3 o E F G L M H a F =] F = T u v " ¥ z L) AE AC Ll AE
1 MARIAELES

(1)Seuern 9,6 - 40,0 purtar
(2)Maderada 14,9 - 29,5 puntar
[3MLew 3,00 - 13,8 puntar

=
3 :
r ]
13 1 E Eﬂ
14 E 2
15 o E E EE | 4
1% hl E F: 2 E E3 E = E E E 2 E = E F: E = E
1 a E E E E E 3 3 E E 3 E E 3
1% 1 E E 4 L 5 4 E kS E = 4 E F: 4 2 4 =
1% h E 4 4 4 4 S 4 L = 4 4 L 4
z0 hl E E 4 E E Z E E 2 E = E E E =
21 hi E L 5 E E: S E o F
iz i 3 3 3 E E E E 3 E 3 E E E E 3 E 3 E 3 E
2 k) E E F: E 4 L 5 4 El 4 k= 4 E 4 L L E E 4
zd hE E F: F: E E E E: Bl E E E E E 2 = E F: 4 E
25 hl E E F: F: 5 2 4 E E Z: E E L 4 E E 4 k= = L
zE ! E F: F Z. E E E = L
it z E 3 = E
2% Z F: E L 4 4 Z E = E F: E
29 E F: 5 kX 5 5 5 3 4 L 5 F: 4 L 4 41 Lz.67)
0 iz E F: F: E E 2 E E E F: E 2 E = E F: E E kS A1.3:
Y] 2 3 E 3 3 3 3 E 4 o 3 P 3 3 E E o | i
z Z E F E 2 E L L L E E = A: £4.00
X Z F: F: 2 E E E E3 E E E E E E F: E = ! Ak..67)
d 2 E E kX E E Z E E E 4 F: E E A 54.67)
e - =  m—r
CODIFICACION GOOGLE FORMS TABLAS Y GRAFICOS = :  « »
Listo % Accesibilidad: es necesario investigar EH M -+ 50%
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-Base de datos en SPSS

5 *BASE DE DATOS SPSS - LUCERQ CRUZADO 2025.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SPSS Statistics Editer de datos - 0O
Archivo  Editar  Ver Datos  Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades Ampliaciones  Ventana  Ayuda
%H ) [ =~ BB M B =i Q@
Nombre ” Tipo || Anchura || DeC|maIes|| Etiqueta " Valores " Perdidos || Columnas " Alineacidn " Medida " Rol
1 EDAD Mumérico 3 0 EDAD {1,19a22 . Ninguna 8 = Derecha & Escala “ Entrada [4
2 SEXO Mumérico 3 0 SEXOD {1, Masculin... Ninguna 8 = Derecha & Escala “ Entrada
3 CICLOD Mumérico 3 0 CICLO ACADEMICO {1, Vi ciclo}... Ninguna 8 = Derecha & Escala “ Entrada
4 V1_ESTRES ACAD Mumérico ] 0 W1 - ESTRES ACADEMICO {1, Severa}... Ninguna 22 = Derecha ¢ Escala . Entrada
5 D1_ESTIMULOS ESTRES Mumérica 3 0 D1 - ESTIMULOS ESTRESORES {1, Severo}... MNinguna 22 = Derecha & Escala “ Entrada
6 D3_ESTRAT_DE_AFRONT Mumérico 3 0 D3 - ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO {1, Severo}... MNinguna 22 = Derecha & Escala “ Entrada
T V2_TTM Mumérico 3 0 V2 - TRASTORNOS TEMPOROMAMNDIBULARES {1, Ausenci... Ninguna 22 = Derecha & Escala “ Entrada
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24 |
-
ar A =
Wl\ﬁsﬁlde variables.
[ [1Bm epae atatictice Praracenr actd lictn || [Vimirada-nn |
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*BASE DE DATOS 5PS5 - LUCERO CRUZADO 2025.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - O X

Archivo  Editar Wer Datos  Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

%H@d e Bl W B 96
1

64:EDAD \Visible: 7 de 7 variables
| ¢#EpAD | & sEXO | Lciclo | & VIESTRES ACAD | ¢ D1_ESTIMULOS ESTRES | ¢ D3_ESTRAT DE_AFRONT | & V2T [ v [ va [ v
43 1 2 1 2 2 3 2 El
I 1 2 1 2 2 2 1
45 1 2 1 2 2 2 2
16 1 1 1 1 1 2 4
a7 1 2 1 2 3 2 1
48 3 1 1 2 2 2 3
19 1 2 1 2 2 3 2
50 2 1 2 2 2 2 2
51 2 2 1 2 2 1 2
52 2 1 2 2 2 2 2
53 1 2 2 2 2 2 2
54 3 2 1 2 2 2 3
55 1 2 1 1 1 2 4
56 1 2 1 2 1 2 4
57 1 2 1 2 2 3 2
] 1 2 1 2 2 2 3
59 2 1 1 2 2 1 3
60 1 1 1 1 1 3 4
61 1 2 1 2 2 3 2
62 1 1 1 3 3 1 1
63 1 2 1 2 2 2 4
6 | 1 1 1 1 1 1 4
L

Vita e deos Vit e ezl

[ [iImm epae atatictice Pracacenr actilicta | | [lnirada-Abl | [ [
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Anexo 07: OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

DEFINICION DEFINICION DIMENSIO VALOR ESCALA DE | INSTRUM
MBI BLES CONCEPTUAL OPERACIONAL N LINJD) (€ 1,035 FINAL MEDICION ENTOS L0 A1
- Competencia con los
compaiieros
Severo
- Sobrecarga de tareas
. 29,6 —40,0
- Lapersonalidad del
puntos
. profesor
Nivel de .
. - Las evaluaciones de los
frecuencia profesores Moderado
d,e los - Eltipo de trabajo que te 18,9 -29,5
estimulos . puntos
piden los profesores
El estrés académico en tensores
: : 0 - No entender los temas que Leve
::tujlllanz:a doun(lj\éerf;‘ilsrilgz La medicién del se abordan en clase 8,00— 18,8 Estudiante
nivel de estrés sera - Participacion en clase puntos sdela
mental como respuesta a la mediante un - Tiempo limitado para hacer Facultad
percepcion negativa que formulario de 3 el trabajo Inventario de
Estrés tenemos de ciertas | . . . SISCO de ,
. . . dimensiones con 31 . . Ordinal . Odontologi
académico situaciones o que provocan items. mediante el Reacciones fisicas: estres adel VI y
algupqs estimulos  que Inventario SISCO B Inspmmo’ . ) académico IX ciclo
percibimos en las clases o del estrés - Fatiga crénica Severo: académico
practicas académicas que académico - Dolores de cabeza 67-100%
puede provocar algun tipo ' - Problemas de digestion
de desequilibrio. (19) Nivel de - Rascarse’ morderse las Moderado:
frecuencia ufias, frotarse, etc. 34-66%
de las - Somnolencia o mayor
reacciones necesidad de dormir Leve:
al estimulo 0%-33%

Reacciones psicoldgicas:

- Inquietud

- Depresion y tristeza

- Ansiedad, angustia

- Problemas de concentracion
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Reacciones comportamentales:

Agresividad

Conflictos

Aislamiento de los demas
Desgano

Aumento o reduccion del
consumo de alimentos

Severo
. - Habilidad asertiva 23-30
Nivel de - puntos
. - Elaboracion de un plan y
frecuencia . .,
ejecucion de sus tareas
de . . Moderado
. - Elogios a si mismo
estrategias S 15-22
- Lareligiosidad
de , . ., puntos
. | - Busqueda de informacion
afrontamie . .
sobre la situacion
nto - Ventilacién y confidencias Leve
Y 06 — 14
puntos
Los TTM son las | La medicion de la
. . No presenta
alteraciones que alteran de | prevalencia de los
: (0als
forma negativa la| TTM en los untos)
articulacion estudiantes de VII Y p
Trastormos temporomandibular XI ciclo de Grado de Leve )
acompafiadas de  una | Odontologia se disfuncié | -  Sin presencia de TTM Indice
temporoman | . ; , . (20240 .
. sintomatologia dolorosa, o | obtendrd mediante n - TTMleve . Anamnésic
di . . c o puntos) Ordinal
de ruidos y chasquidos y | el Indice Temporo | - TTM moderada ode
Bulares . . L. .
limitan los movimientos | Anamnésico de mandibul | - TTM severa Fonseca
(TTM) . T Moderado
mandibulares impidiendo | Fonseca que consta ar (45 a 65
poder ejercer sus funciones [ de 10 preguntas
. . puntos)
principales las cuales son, | relacionadas a la
el habla, la masticacion y la | sintomatologia del Grave

fonacion. (29)

dolor.
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(702100
puntos)

Sociodemogr
aficas

Son aspectos que
caracterizan a un grupo de
personas y las diferencian
de las otras en una

determinada  comunidad.
(14)

Las variables
sociodemograficas
evaluadas seran el
sexo y edad, que son
identificadas en el
cuestionario

Sexo Masculino % Mascul.l no Nominal
. 2: Femenino
Femenino
De 19a22
Edad Afos De 23 a25 Razén
De 26 a mas

Cuestionar
io
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Anexo 08: MATRIZ DE CONSISTENCIA

segun el indice de Fonseca,
en estudiantes de pre clinica
y clinica de Odontologia de
la  Universidad Nacional
San Luis Gonzaga, Ica,
20257

el indice de Fonseca, en
estudiantes de pre clinica y
clinica de Odontologia de la
Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025.

2-;Cual es el nivel de estrés
académico en estudiantes de
pre clinica y clinica de
Odontologia de la
Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025?

2- Determinar el nivel de
estrés académico en
estudiantes de pre clinica y
clinica de Odontologia de la
Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025.

Ho: No existe relacion
entre el estrés
académico 'y los
trastornos

temporomandibulares,
en estudiantes de pre
clinica y clinica de
Odontologia de 1la
Universidad Nacional
San Luis Gonzaga,
Ica, 2025.

-D3: Frecuencia de
estrategias de
afrontamiento

PROBLEMA GENERAL | OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS VARIABLE DIMENSIONES METODOLOGIA
(Cual es la relacion entre el | Establecer la relacion entre el Enfoque: Cuantitativo
estrés académico y los|estrés académico y los|Hipotesis general: o .
trastornos trastornos Ha: Existe relacién Diseifio: No experimental
temporomandibulares, en | temporomandibulares, en| , . .
estur()iiantes de pre clinica y | estudiantes de pre clinica y entre’ ' el estrés Tipo: Observacional
clinica de Odontologia de la | clinica de Odontologia de la academico y los Nivel de estudio: Relacional
Universidad Nacional San|Universidad Nacional ~San |astornos
Luis Gonzaga, Ica, 2025? | Luis Gonzaga, Ica, 2025 temporomandibulares, -DI1: Frecuencia de | Poblacion: 64 estudiantes de la
en estudiantes de pre . Facultad de Odontologia
ini i estimulos estresores g
PROBLEMAS OBJETIVOS clinica y clinica de
ESPECIFICOS ESPECIFICOS Odontologia  de 1a) v, jppe 1. . Muestra: 64 estudiantes
Universidad Nacional ) -D2: Frecuencia de o
1-;Cual es la prevalencia de | - Determinar la prevalencia San Luis Gonzaga,| Estrésacadémico |reacciones al Muest.reoz NO. probabilistico,
trastornos de trastornos | Ica, 2025. estimulo intencionado tipo censal
temporomandibulares, temporomandibulares, segin

Técnicas e  instrumentos
recoleccion de informacion:

Se utilizaran dos

encuestas,

de

el

cuestionario “Inventario SISCO” para
medir la variable estrés académico y el
“Indice Anamnésico de Fonseca” para

medir la  variables
temporomandibulares (TTM)

trastornos

49




3-;Cual es el nivel de
frecuencia de los estimulos
estresores, en estudiantes de
pre clinica y clinica de
Odontologia de la
Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025?

3-Determinar el nivel de
frecuencia de los estimulos
estresores, en estudiantes de
pre clinica y clinica de
Odontologia de la Universidad
Nacional San Luis Gonzaga,
Ica, 2025.

4-;Cual es el nivel de
frecuencia de estrategias de
afrontamiento, en
estudiantes de pre clinica y
clinica de Odontologia de la
Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025?

4-Determinar el nivel de
frecuencia de estrategias de
afrontamiento, en estudiantes
de pre clinica y clinica de
Odontologia de la Universidad
Nacional San Luis Gonzaga,
Ica, 2025..

5-;Qué relacion existe entre
la prevalencia de trastornos
temporomandibulares y el
nivel de frecuencia de los
estimulos estresores, en
estudiantes de pre clinica y
clinica de Odontologia de la
Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025?

5- Establecer la relacion entre
la prevalencia de trastornos
temporomandibulares y el
nivel de frecuencia de los
estimulos  estresores, en
estudiantes de pre clinica y
clinica de Odontologia de la
Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025.

6-;Qué relacion existe entre
la prevalencia de trastornos
temporomandibulares y el
nivel de frecuencia de
estrategias de
afrontamiento, en
estudiantes de pre clinica y
clinica de Odontologia de la
Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025?

6-Establecer la relacion entre
la prevalencia de trastornos
temporomandibulares y el
nivel de frecuencia de
estrategias de afrontamiento,
en estudiantes de pre clinica y
clinica de Odontologia de la
Universidad Nacional San
Luis Gonzaga, Ica, 2025.

Variable 2:
Trastornos
temporomandibulares

Variables
sociodemograficas

- Edad
- Sexo

Técnicas de analisis estadistico de
datos:

La informacioén de los cuestionarios
fueron guardados automaticamente en
una hoja de datos del programa
Microsoft  Excel mediante la
plataforma Google forms.

Luego, en el programa Microsoft Excel
se ordenaron los datos obtenidos de
acuerdo a las variables y dimensiones
propuestas en la investigacion. Una
vez ordenado los datos, se utilizd el
programa  estadistico  Statistical
Package for the Social Sciences
(SPSS) para realizar las tablas de
frecuencia y porcentajes, relacion entre
las variables y contrastacion de
hipotesis.
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