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Abstract

Academic stress is prevalent among students, manifesting as fear, nervousness, and restlessness, and
represents a significant mental health concern given its effects on performance and risk of pathology.
Anxiety, closely linked to stress, arises as an emotional response to threat, with somatic symptoms
including tachycardia, hypertension, and muscle tension. Tobacco use, a public health issue causing over
eight million deaths annually, exacerbates this picture; in Mexico, 13.1% of adults smoke, among the
highest rates in Latin America. This study examined correlations among academic stress, anxiety, and
tobacco use in female university students, and identified associated risk factors and social determinants.
Findings showed 31.9% with mild depression, 30.6% with extremely severe anxiety, and 47.1% with
mild stress. Regarding nicotine dependence, 63% exhibited low levels. These interrelated factors
underscore the need for targeted, campus-based interventions that integrate prevention, mental health
promotion, and cessation support to improve students’ well-being and quality of life.

Objectives

Methodology

Contribution

* Implement a mentoring
plan for female university
students.

* Correlate academic stress,
anxiety, and tobacco use.
* Identify associated risk
factors and social
determinants.

* Design: descriptive and
correlational.

 Data: DASS-21 for
Depression, Anxiety, and
Stress.

. Severity assessed
following DASS-21 scoring
guidelines.

* Mentoring plan tailored to
female university students.
* Focus on academic stress,
anxiety, and tobacco use.
* Highlights the need for
attention from the
university community.

Academic stress, Anxiety, Smoking
Resumen

El estrés académico es frecuente en estudiantes y se expresa como miedo, nerviosismo e inquietud,
afectando el rendimiento y la salud mental. La ansiedad, estrechamente vinculada, emerge como
respuesta a amenazas percibidas y cursa con taquicardia, hipertension y tension muscular. El consumo
de tabaco agrava este panorama: causa mas de ocho millones de muertes anuales y, en México, fuma
13.1% de los adultos. Este estudio busco correlacionar estrés académico, ansiedad y consumo de tabaco
en mujeres universitarias, e identificar factores de riesgo y determinantes sociales. Los resultados
muestran 31.9% con depresion leve, 30.6% con ansiedad extremadamente severa y 47.1% con estrés
leve. En dependencia a la nicotina, 63% presentd niveles muy bajos. La interrelacion de estos factores
subraya la necesidad de intervenciones integrales para promover la salud mental, reducir el uso de tabaco
y mejorar la calidad de vida, con acciones preventivas y de apoyo psicosocial en el entorno universitario.

Objetivos Metodologia Contribucion

* Implementar un plan de | « Disefio: descriptivo Yy | ¢ Plan de mentoria adaptado
mentoria para estudiantes | correlacional. a mujeres universitarias.
universitarias. * Instrumento: Escala |+ Enfoque en estrés
* Correlacionar el estrés | DASS-21 para Depresion, | académico, ansiedad y
académico, la ansiedad y el | Ansiedad y Estrés. | consumo de tabaco.
consumo de tabaco. | * Severidad evaluada segiin | * Destaca la necesidad de
* Identificar factores de | las directrices de | atencién por parte de la
riesgo y determinantes | puntuacion de la DASS-21. | comunidad universitaria.
sociales asociados.

Estrés académico, Ansiedad, Tabaquismo
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Introduccion

El estrés académico es un término que ha sido utilizado frecuentemente en los Gltimos afios y se refiere
a aquellas experiencias como el miedo, nerviosismo, inquietud entre otras. Existen diversas
denominaciones para hacer referencia al estrés académico, como estrés escolar, estrés de examenes entre
otros Quito, Tamayo, Mufiay y Neira, 2017, p. 259. En el mundo 'uno de cada cuatro individuos sufre de
algun problema grave de estrés en las ciudades, se estima que el 50 por ciento de las personas tienen
algin problema de salud mental de este tipo'. Como factor epidemiologico, se considera un aspecto de
gravedad, ya que el estrés es un importante generador de diversas patologias.

Ademas, el estrés estd presente en todos los medios y ambientes, incluido el educativo, en donde
se centra el objetivo de esta discusion; de ahi que los psicologos, los docentes y los padres de familia,
hayan identificado la necesidad de conocer las implicaciones que tiene sobre el rendimiento de los
estudiantes, es decir, el estrés que €stos experimentan en el ambito académico. Caldera, Pulido y
Martinez, 2007, p. 78. Siendo un foco de atencion para la investigacion y el trabajo de mentor-mentee
que requiere de la atencidén para el manejo del estrés y la ansiedad mediante técnicas de relajacion,
mindfulness y gestion del tiempo. La Educacion sobre los riesgos del consumo de tabaco, los efectos a
corto y largo plazo, dependencia y alternativas.

En México, la prevalencia general del tabaquismo entre adolescentes es preocupante, con estudios
que indican que la curiosidad y las influencias sociales son motivadores primarios para comenzar a fumar
[Escobedo et al., 2007] [Morales et al., 2024]. Asi como las habilidades de afrontamiento como lidiar
con la presion académica. Con un 13.1% de prevalencia de consumo de tabaco en México, superan en
fumadores a paises como Canadéa 13%, Brasil 12% y Bolivia 12.7%. Manteniéndose por debajo en
comparacion con Cuba 17.9%, Uruguay 21.5% y Chile 29.2% OPS, 2016. En Campeche se estima que
89 mil personas de entre 12 y 65 afios son fumadores, de los cuales el 6.74% son adolescentes CONADIC,
2022. Un estudio encontré que 42% de los estudiantes de una escuela de odontologia reportaron fumar,
destacando las altas tasas entre los jovenes [Escobedo et al., 2007].

El estrés académico, la ansiedad y el consumo de tabaco son problemas a nivel mundial, que
afecta principalmente a los universitarios en relacion con los altos niveles de estrés, lo cual provoca la
ansiedad y la atraccion al poder consumir tabaco o el uso de cigarrillos electronicos que contienen
nicotina, que le genera riesgos a la salud, a su fertilidad, complicaciones en el embarazo y envejecimiento
prematuro de la piel.

Un plan de mentoria en la Universidad ofrece una gama de beneficios y de gran utilidad para los
estudiantes que reciben la mentoria [mentees] como para las mentoras y para la institucion de manera
general. Dentro de los componentes que se logran alcanzar con el desarrollo de un plan de mentoria
mentee-mentora en la Universidad, es la mejora del rendimiento académico, esto debido a que los
mentores pueden ofrecer estrategias de estudio, lo que permitira que la mentee obtenga un mejor
desempefio en las asignaturas de manera que lo realice de acuerdo con su trayectoria escolar hasta la
conclusion de la formacion profesional.

Asimismo, el plan de mentoria facilita la transicion a la vida universitaria durante el primer afo,
ofreciendo a la mentee acompafiamiento para orientarse en el entorno académico y social mediante
respuestas oportunas y apoyo continuo en su adaptacion. El programa incorpora un kit de mentoria
presentado como guias de trabajo para construir la relacion y estructurar el proceso: reconocimiento de
fortalezas [identificar cinco fortalezas clave; registrar la percepcion de familiares y amistades; precisar
fortalezas vinculadas al &mbito laboral; reconocer a personas con influencia positiva; documentar
acciones de ayuda brindadas; elaborar una auto-descripcion]; prioridades y objetivos [definir metas de
largo plazo e inventariar los apoyos disponibles]; y establecimiento y seguimiento de metas [verificar el
cumplimiento; suspender practicas que no aportan e iniciar otras nuevas; identificar los principales
obstaculos; aplicar estrategias para sostener la motivacion].

Esta organizacion convierte las antiguas preguntas en pautas claras de accion para la dupla
mentora-mentee. Las mentoras deben compartir sus experiencias y conocimientos para ayudar a los
mentees a desarrollar habilidades blandas importantes como la comunicacion, el liderazgo, la resolucion
de problemas y el trabajo en equipo.


https://www.revistas.unam.mx/index.php/repi/article/view/61794
https://www.cucs.udg.mx/revistas/edu_desarrollo/anteriores/7/007_Caldera.pdf
https://www.cucs.udg.mx/revistas/edu_desarrollo/anteriores/7/007_Caldera.pdf
https://www.paho.org/es/documentos/informe-regional-sobre-control-tabaco-2016
https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/547218/Campeche_Infografia_Tabaquismo-CONADIC.pdf
https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/547218/Campeche_Infografia_Tabaquismo-CONADIC.pdf
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Una de las ventajas de este plan de mentoria que se desarrolla con los estudiantes universitarios
con situaciones de estrés académico, ansiedad y consumo de tabaco, es la atencién brindada por una
mentee y mentora de la institucion para jovenes universitarias, desde la experiencia compartida pueden
lograr ayudar a las estudiantes a explorar opciones para establecer metas y caminos para lograr equilibrar
el estrés académico, la ansiedad y el consumo de tabaco. También otra de las opciones esta la ampliacion
una red de contactos de tal manera que la mentora logre que la mentee conecte con los estudiantes de la
institucion de los diferentes programas educativos de tal manera que les ayude a abrir puertas para futuras
oportunidades.

Considerando que el estrés académico es una incomodidad para las estudiantes que experimentan
cambios por diversos factores fisicos, biologicos, psicologicos y emocionales, que pueden ser de caracter,
interpersonal o intrapersonal incluso hasta ambientales que ejercen presion en las jovenes universitarias
de manera considerable en la capacidad individual para enfrentar las situaciones del entorno universitario
y que afectan el rendimiento académico, la habilidad metacognitiva para la solucion de problemas, en la
presentacion de las evaluaciones escritas denominadas examenes, haciendo énfasis en las relaciones con
sus compaferos y con sus profesores universitarios, se carece de la busqueda de reconocimiento e
identidad y por ultimo la capacidad de relacionar la teoria con la realidad especifica abordada Martinez
Diaz & Diaz Gémez, 2007.

El estrés académico se refiere a los procesos cognitivos y afectivos que los estudiantes perciben
debido al impacto de las tensiones académicas. En otras palabras, los estudiantes evaluan diversos
aspectos del entorno académico y los clasifican como amenazas, retos o demandas a las que pueden
responder de manera efectiva o no; estas percepciones se asocian con emociones anticipatorias como
preocupacion, ansiedad, confianza, ira, tristeza, satisfaccion, alivio, etc Martinez Diaz & Diaz Gomez,
2007.

Barraza [2006] autor latinoamericano reconocido por su gran aporte en cuanto a datos
investigativos y conceptuales deduce que esta problematica es un proceso complejo de caracter
psicologico y adaptativo, que se pone en manifiesto al momento en que el alumno lleva a cabo su propia
evaluacion de las demandas del contexto escolar, clasificAndolos como estresores input; cuando los
estresores generan una situacion estresante que provoca un desequilibrio sistémico desencadena una serie
de sintomas denominados indicadores de desequilibrio; y por ultimo el alumno se ve obligado a tomar
acciones de afrontamiento para restaurar su equilibrio Berrio y Mazo, 2011; Barraza, 2006.

La ansiedad es un sentimiento de incomodidad que activa el sistema nervioso autonomo en
respuesta a una amenaza vaga e inespecifica Carpenito Moyet, 2006. Ahora bien, la ansiedad puede ser
también una conducta patologica, cuando, por la continuidad de las respuestas o la excesiva intensidad
de estas, no se logra establecer el equilibrio entre el sujeto y los estimulos. Estamos, pues, ante un
concepto complejo en el que existen implicitos diferentes significados. Gonzalez Martinez, 2009.

El tabaco tiene poder adictivo debido principalmente a su componente activo, la nicotina, que
actiia sobre el sistema nervioso central. EI fumador sufre una dependencia fisica y psicologica que genera
un sindrome de abstinencia, denominado tabaquismo. La nicotina genera adiccidn, pero tiene efectos
antidepresivos y de alivio sintomatico de la ansiedad. Fagerstrom, 1989.

Metodologia

Estudio descriptivo de caracter correlacional. Se encuestaron 70 estudiantes de la Facultad de Ciencias
de la Salud del Programa Educativo de Licenciatura en Enfermeria y Psicologia. Para la recoleccion de
datos se utiliz6 la Escala de Depresion, Ansiedad y Estrés [DASS-21], con la cual se evalud la gravedad
de angustia psicologica en adultos y adolescentes. El test esta constituido por 21 items, los cuales
responden a una escala de 4 puntos [0 a 3 puntos], con escala donde se cuestiona si no le ha ocurrido, le
ha ocurrido un poco cada situacion o durante parte del tiempo, le ha ocurrido bastante o durante una
buena parte del tiempo y si le ha ocurrido mucho o la mayor parte del tiempo. La puntuacion se obtiene
sumando el resultado obtenido en cada item, para medir la depresion oscila de 5 a 14 o mas puntos. 5-6:
depresion leve, 7-10: depresion moderada, 11-13: depresion severa, 14 0 mas: depresion extremadamente
severa. Para la ansiedad los puntos oscilan de 4 a 10 o mas puntos. 4: ansiedad leve, 5-7: ansiedad
moderada, 8-9: ansiedad severa, 10 o mas: ansiedad extremadamente severa. De acuerdo con el estrés
los puntos oscilan de 8 a 17 0 més puntos. 8-9: estrés leve, 10-12: estrés moderado, 13-16: estrés severo,
17 o0 mas: estrés extremadamente severo.


https://www.scielo.org.co/scielo.php?pid=S0123-12942007000200002&script=sci_arttext
https://www.scielo.org.co/scielo.php?pid=S0123-12942007000200002&script=sci_arttext
https://www.scielo.org.co/scielo.php?pid=S0123-12942007000200002&script=sci_arttext
https://www.scielo.org.co/scielo.php?pid=S0123-12942007000200002&script=sci_arttext
https://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?pid=S2145-48922011000200006&script=sci_abstract
https://www.revistas.unam.mx/index.php/repi/article/view/19028
https://books.google.com/books/about/Handbook_of_Nursing_Diagnoses.html?id=3S9gQgAACAAJ
https://revistas.usal.es/tres/index.php/0214-3402/article/view/3270/3294
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/2680071/
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/depression
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El segundo instrumento utilizado fue la Escala de Dependencia a la Nicotina de Fagerstrom
[Fagerstrom, 1989]. La Escala de Dependencia a la Nicotina de Fagerstrom [Fagerstrom, 1989] es un
instrumento que fue disefiado para la evaluacion de la dependencia nicotina relacionada con el consumo
de cigarros. El cuestionario consta de 6 items, los cuales se contestan de dos modos diferentes: tres de
ellos son de respuesta dicotomica [si 0 no] y los otros tres se responden por escala de 4 puntos [0 a 3
puntos].

En las cuales se cuestiona sobre el tiempo que pasa entre el momento de levantarse y fumar el
primer cigarrillo, la dificultad para abstenerse de fumar en lugares donde estd prohibido 6 cuando esta
enfermo, el cigarrillo que mas necesita durante el dia, ademas de cantidad de cigarros que fuma al dia y
el horario en el dia donde mas consume cigarros. La puntuacion total se obtiene sumando el resultado
obtenido en cada item y oscila de 0 a 10 puntos. 0-2: no dependencia, de 3-4: dependencia débil, 5-6:
dependencia moderada, 7-8: fuerte dependencia y 9-10: dependencia muy fuerte.

Para el procesamiento y analisis de datos, se procesaron los datos mediante el paquete estadistico
SPSS version 25, el andlisis estadistico considerado fue la frecuencia y el porcentaje, utilizando el
paquete estadistico se obtuvieron los resultados de cada uno de los items de los instrumentos.

Las consideraciones éticas del estudio se apegaron a lo dispuesto en el Reglamento de la Ley
General de Salud en Materia de Investigacion para la Salud [Secretaria de Salud [SSA], 1987]. Asi mismo
se contd con la autorizacion de las instituciones donde se llevo a cabo el estudio y con la aprobacion de
las Comisiones de Etica y de Investigacion de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Auténoma
del Carmen. Se le explico claramente la justificacion y objetivos de la investigacion, asi como el
procedimiento para contestar, se respeto el anonimato de los participantes al omitir en la cédula de datos
personales su nombre, apellidos, nimero de matricula [Articulo 13 y 16].

Se consider6 una investigacion de riesgo minimo, ya que la informacion se obtuvo a través de
instrumentos de medicidon y cuestionarios que abordan aspectos de conducta relacionados con el estrés
académico, ansiedad y el consumo de tabaco, situacion que posiblemente pudiera incomodar
emocionalmente al participante [Articulo 17, fraccion I1]. Ademas, los resultados de la investigacién no
fueron utilizados en perjuicio de los participantes; los maestros y directivos del plantel educativo no
tuvieron acceso a la informacion obtenida.

Los hallazgos en la investigacioén realizada con los jovenes universitarios respecto al estrés
académico, ansiedad y consumo de tabaco, permite que los resultados sean considerados para centrarse
en un plan de mentoria robusto y efectivo para jovenes universitarios[mentees] y sus mentores.
Identificandose las necesidades y desafios clave, que revelan las principales necesidades, desafios y
aspiraciones de los jovenes universitarios en la institucion, de tal forma que se identifiquen temas
recurrentes relacionados con la adaptacion a la vida universitaria, el desarrollo de habilidades, la claridad
vocacional, el bienestar emocional, la construccion de redes, etc.

El vinculo del plan entre mentees y mentoras en la institucién, se basa en los hallazgos
identificados en la investigacion, en los hallazgos cientificos de Martinez Diaz y Diaz Gémez, con
respecto a que los estudiantes evalian diversos aspectos del entorno académico y los clasifican como
amenazas, retos o demandas a las que pueden responder de manera efectiva o no; estas percepciones se
asocian con emociones anticipatorias como preocupacion, ansiedad, confianza, ira, tristeza, satisfaccion,
alivio, etc. Asi como refiere Berrio en el afio 2011, que cuando los estresores generan una situacion
estresante que provoca un desequilibrio sistémico desencadena una serie de sintomas denominados
indicadores de desequilibrio; y por ultimo el alumno se ve obligado a tomar acciones de afrontamiento
para restaurar su equilibrio.

De los resultados obtenidos en la investigacion, podemos deducir que las mujeres universitarias
padecen de depresion leve el 31.9% comparada con el 22.2% que padecen de depresion severa. Con
respecto a la ansiedad tenemos que el 30.6% de las mujeres universitarias presentan ansiedad
extremadamente severa y el 15.30% presenta ansiedad severa. En cuanto al estrés el 47.1% de las mujeres
universitaria presentan estrés leve y un 10% con estrés extremadamente severo.


https://doi.org/10.17533/udea.rp.11369
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En relacion con la dependencia con la nicotina el 63% de las mujeres tiene dependencia muy baja
a la nicotina comparada con el nivel de dependencia baja que es el 22.20% y el 14.80% con dependencia
moderada. Estos resultados nos dan la pauta para crear acciones y crear el plan de mentoria [mentee-
mentora] dirigido a las mujeres universitarias, con estrés académico, ansiedad y consumo de tabaco.

Por lo anterior, la guia de trabajo establece identificar: las expectativas de los jovenes
universitarios respecto a un programa de mentoria; la modalidad preferida [individual, grupal, entre pares
o con profesionales]; y los formatos de interaccion mas atractivos y accesibles. En la fase operativa, se
precisaran las caracteristicas deseadas del mentor, la frecuencia y duracion ideal de las sesiones, los temas
prioritarios y los métodos de comunicacién preferidos.

Con base en los resultados y considerando que se trata de una problematica de salud prioritaria
en mujeres universitarias de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Auténoma del Carmen,
se recomienda implementar el Plan de Intervencion Educativa “Cuidando la Salud Mental en la
Universidad”. Su proposito es promover la salud mental y el bienestar emocional de la comunidad
estudiantil, con énfasis en la prevencion, la deteccion temprana y la intervencion en casos de depresion
[leve y severa], ansiedad y estrés, asi como en la dependencia a la nicotina. La poblacion objetivo son
los estudiantes universitarios; se propone una duraciéon de un afo académico, con posibilidad de
extension. Como criterio de calidad de la relacion mentora—mentee, se establecen lineamientos para
identificar los factores asociados con relaciones de mentoria exitosas y significativas, de acuerdo con la
evidencia disponible.

Para la operacion del plan, se correlacionaran las caracteristicas de las mentoras, las dindmicas
de la relacion y la frecuencia y calidad de las interacciones con los resultados en las mentees. Los
hallazgos del estudio —incluida la no practica de consumo de tabaco en parte de la muestra— permiten
focalizar el analisis del estrés académico y la ansiedad en situaciones propiamente académicas [p. €j., el
inicio y la adaptacién a la vida universitaria], junto con otros factores asociados.

Resultados

La muestra estuvo conformada por 72 estudiantes mujeres: 47 de Licenciatura en Enfermeria, 4 de
Nutricidn, 1 de Medicina y 20 de Psicologia. Se identificaron Depresion n=67, Ansiedad n=68 y Estrés
n=70. En términos de conductas relacionadas con tabaco, se observo prevalencia practicamente nula de
consumo activo en la muestra. No obstante, se documentaron niveles elevados de sintomatologia en salud
mental, con ansiedad extremadamente severa en una proporcion considerable de participantes, asi como
depresion [de leve a severa] y estrés en rangos comparables.

El universo con el que se trabajo consto de 72 mujeres, 47 pertenecen al programa educativo de
Licenciatura en Enfermeria, 4 de la licenciatura en nutricion, 1 al programa de licenciatura en medicina,
y 20 de psicologia. Del total de mujeres universitarias encuestadas que fueron 72; 5 encuestas fueron
datos perdidos en la encuesta de depresion, 4 en ansiedad y 2 en estrés, no se consideraron estos datos ya
que las mujeres universitarias no se encontraron en ninguno de los rangos considerados para el estrés, la
ansiedad y la depresion.

De acuerdo con los resultados obtenidos, se observdé que las mujeres universitarias que
conformaron nuestro universo de estudio presentan un consumo de tabaco practicamente nulo. No
obstante, se identifico un alto porcentaje de participantes con niveles de ansiedad extremadamente severa,
asi como sintomas de depresion, desde leve hasta moderada, y niveles similares en cuanto al estrés.
Estos hallazgos indican que muchas de las estudiantes presentan al menos una o mas de las cuatro
variables evaluadas, lo que representa un riesgo significativo para su bienestar.

Esta situacion puede afectar negativamente su vida académica, manifestandose en bajo

rendimiento escolar, ausentismo, o incluso en la posibilidad de una baja temporal o definitiva de la
institucion. Asimismo, puede tener consecuencias importantes para su salud mental y fisica.
Con base en la Tabla 1, para el dominio de Depresion [DASS-21; n=67] se obtuvo la siguiente
distribucion: leve: 23 casos [34.3%], moderada: 20 [29.9%], severa: 8 [11.9%] y extremadamente severa:
16 [23.9%]. Estos hallazgos sugieren que una fraccion sustantiva de las estudiantes presenta, al menos,
un nivel clinicamente relevante de sintomatologia, lo que incrementa el riesgo académico [p. €j., bajo
rendimiento, ausentismo, suspension temporal] y potencialmente compromete el bienestar psicosocial.
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Table 1
Clasificacion Depresion de las mujeres universitarias

Clasificacion Frecuencia Porcentaje
Leve 23 31.9%
Moderada 20 27.8%

Severa 8 11.1%
Extremadamente 16 22.29%
Severa

Total 67 93.1%

Fuente: Base de datos [2025].

Con respecto a la Ansiedad de las 67 mujeres universitarias, 22 mujeres presentaron ansiedad
extremadamente severa que corresponde al 30.6% de las mujeres universitarias encuestadas. En cuanto
a la ansiedad leve 19 mujeres fueron consideradas dentro de este rubro, que corresponde a un porcentaje
del 26.4. Con depresion moderada 16 mujeres con un porcentaje de 22.2. Y finalmente 11 mujeres se
encontraron con ansiedad severa con el 15.3%, que se representa en la Tabla no.2

Table 2
Clasificacion Ansiedad de las mujeres universitaria

Clasificacion Frecuencia Porcentaje
Leve 19 26.4%
Moderada 16 22.2%

Severa 11 15.3%
Extremadamente 2 30.6%
Severa

Total 67 94.4%

Fuente: Base de datos [2025].

En la Tabla 3. Con respecto a la variante Estrés en las mujeres universitarias encuestadas con un
rango de edad de los 16 a los 25 afos, el 45.8% de las mujeres presento estrés leve que corresponde a un
total de 33 mujeres; 18 mujeres presentaron estrés moderado con porcentaje del 25%. Con estrés severo
12 mujeres con un porcentaje del 16.7%. Finalmente, con un estrés extremadamente severo con un total
de 7 mujeres con un porcentaje de 9.7.

Table 3
Clasificacion Estrés de las mujeres universitarias.

Clasificacion Frecuencia Porcentaje
Leve 33 45.8%
Moderada 18 25%

Severa 12 16.7%
Extremadamente 7 9.7%
Severa

Total 67 97.2%

Fuente: Base de datos [2025].

De los resultados obtenidos en la Tabla no. 4 de la Dependencia a la nicotina, el 63% de las
mujeres universitarias correspondiente a 17 mujeres encuestadas se encuentran en la categoria de
dependencia muy baja a la nicotina. El 22.20% que corresponde a 6 mujeres obtuvieron un resultado de
baja dependencia. Por ultimo, el 14.80% de las mujeres correspondiente a 4 de ellas se encontraron con
una dependencia moderada a la nicotina.
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Table 4
Clasificacion Dependencia a la Nicotina.

Clasificacion Frecuencia Porcentaje
Muy baja 17 63.00%
Baja 6 22.20%
Moderada 4 14.80%
Total 27 100.00%

Fuente: Base de datos [2025].
Discusion

En los hallazgos cientificos de Martinez Diaz y Diaz Goémez, con respecto a que los estudiantes evaluan
diversos aspectos del entorno académico y los clasifican como amenazas, retos o demandas a las que
pueden responder de manera efectiva o no; estas percepciones se asocian con emociones anticipatorias
como preocupacion, ansiedad, confianza, ira, tristeza, satisfaccion, alivio, etc. Asi como refiere Berrio
en el afio 2011, que cuando los estresores generan una situacion estresante que provoca un desequilibrio
sistémico desencadena una serie de sintomas denominados indicadores de desequilibrio; y por ultimo el
alumno se ve obligado a tomar acciones de afrontamiento para restaurar su equilibrio.

El Grafico no. 1 representa al rango de edad del total de mujeres universitarias encuestas,
obteniéndose como resultado que 16 mujeres se encontraban entre los 16 y 19 afios correspondiente al
22% de la poblacion y 78% de mujeres de 20 a 25 afios de un total de 56 mujeres en ese rango de edad.

Box 5
16-19 anos

22.0%

78.0%

20-25 anos

Figura 1

Distribucion por rango de edad de mujeres universitarias encuestadas.
Fuente: Base de datos [2025].

De los resultados obtenidos en la Tabla no. 1 respecto a la aplicacion del cuestionario sobre
Depresion, de las 67 mujeres universitarias, 23 mujeres tienen depresion leve con un porcentaje de
31.9%, 20 mujeres con depresion moderada y un 27.8%, 8 mujeres presentan depresion severa que
representa el 11.1% de la poblacion, finalmente 16 mujeres presentan depresion extremadamente severa
que corresponde al 22.2%.

Con respecto a la Ansiedad de las 67 mujeres universitarias, 22 mujeres presentaron ansiedad
extremadamente severa que corresponde al 30.6% de las mujeres universitarias encuestadas. En cuanto
a la ansiedad leve 19 mujeres fueron consideradas dentro de este rubro, que corresponde a un porcentaje
del 26.4. Con depresion moderada 16 mujeres con un porcentaje de 22.2. Y finalmente 11 mujeres se
encontraron con ansiedad severa con el 15.3%, que se representa en la Tabla no.2
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En la Grafica No. 2. Con respecto a la variante Estrés en las mujeres universitarias encuestadas
con un rango de edad de los 16 alos 25 afios, el 45.8% de las mujeres presento estrés leve que corresponde
a un total de 33 mujeres; 18 mujeres presentaron estrés moderado con porcentaje del 25%. Con estrés
severo 12 mujeres con un porcentaje del 16.7%. Finalmente con un estrés extremadamente severo con
un total de 7 mujeres con un porcentaje de 9.7.

Deteccion temprana y acompafiamiento emocional. Incorporar espacios seguros y confidenciales
para que las estudiantes expresen sus emociones y reciban orientacion sobre manejo de estrés y ansiedad,
con rutas claras de referencia cuando sea necesario.

Estrategias de afrontamiento adaptativas. Capacitar a mentoras y estudiantes en regulacion
emocional, higiene del suefo, organizacion académica y comunicacion asertiva, favoreciendo habitos
saludables y el uso de técnicas basadas en evidencia.

Prevencion del consumo de sustancias. Integrar modulos educativos sobre los riesgos del tabaco
como estrategia de afrontamiento, destacando alternativas saludables y promoviendo acciones de
prevencion y cesacion.

Docentes como agentes de apoyo. Involucrar al profesorado mediante formacion bésica en salud
mental juvenil y deteccion de sefiales de alerta, con protocolos de actuacion y derivacion oportunos.
Enfoque integral de salud mental. Considerar no solo los sintomas, sino también los contextos que los
originan, promoviendo una cultura institucional que valore el bienestar psicoemocional y que incluya
monitoreo y mejora continua de los programas de mentoria.

Monitoreo continuo y evaluacion de impacto: La implementacion de herramientas de seguimiento
dentro del proceso de mentoria permitira evaluar la evolucion del bienestar emocional de las estudiantes
y ajustar las intervenciones segun sus necesidades.

De las implicaciones teoricas y practicas de la mentoria, la traducciéon de los Resultados en
Componentes del Plan de Mentoria, Basdndome en el anélisis anterior, procederia a disefiar los elementos
clave del plan de mentoria: Objetivos del Programa dirigidos a las necesidades de las jovenes
universitarias con estrés académico, ansiedad y consumo de tabaco, cabe sefalar que, de los resultados
obtenidos, se aplico un cuestionario para la depresion y se obtuvieron de la aplicacion del cuestionario
sobre Depresion, de las 67 mujeres universitarias, 23 mujeres tienen depresion leve con un porcentaje de
31.9%, 20 mujeres con depresion moderada y un 27.8%, 8 mujeres presentan depresion severa que
representa el 11.1% de la poblacion, finalmente 16 mujeres presentan depresion extremadamente severa
que corresponde al 22.2%. Se identifico esta necesidad para el plan de mentoria [mentee-mentora].

Conclusiones

Se sugiere que en el plan de mentoria se disefe el programa que se desarrolle en tres fases, en la primera
fase se abordara la Fase 1 con la Promocion de la Salud Mental [Primer semestre], se sugiere la
realizacion de actividades para aumentar el conocimiento sobre la depresion, sus sintomas y factores de
riesgo, para ello se sugiere realizar Campafia de concientizacion sobre la depresion. Al finalizar la
intervencion se debera aplicar Encuesta pre-post sobre conocimientos de la depresion. De las actividades
de promocion del bienestar, es necesario fomentar el bienestar emocional y la conexion social mediante
actividades como grupos de apoyo, yoga, meditacion, mindfulness o actividades recreativas y se sugiere
que se evalu¢ la satisfaccion con las actividades.

Para la Fase 2: Deteccion Temprana e Intervencion [Segundo semestre], realizar actividades como
programa de tamizaje para identificar a estudiantes con sintomas depresivos, por lo anterior se debe
aplicar el cuestionario PHQ-9 a todos los estudiantes al inicio del semestre. Es de importancia evaluar el
porcentaje de estudiantes con sintomas depresivos.

En cuanto al servicio de consejeria, se brindard apoyo psicoldgico a estudiantes con sintomas
depresivos, se debera ofrecer la consejeria individual y grupal con profesionales capacitados. Para los
mujeres universitarias con depresion extremadamente severa se debera derivar con los profesionales de
salud mental, para facilitar el acceso a tratamiento especializado, por lo que se requiere la atencién
especializada.
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En la Fase 3: Intervenciones Especificas [Durante todo el afio]

Depresion leve:

Ofrecer terapia cognitivo-conductual [TCC] individual o grupal.

Promover la practica regular de ejercicio fisico [grupos de ejercicio, clases de yoga].
Crear grupos de apoyo para estudiantes con depresion leve.

Oftrecer acceso a programas de autoayuda guiados, libros o aplicaciones moéviles.

Depresion severa:

Asegurar el acceso a tratamiento farmacologico prescrito por un psiquiatra.

Facilitar la continuidad de la psicoterapia.

Brindar apoyo y seguimiento en caso de hospitalizacion.

Evaluacion del plan:

Evaluacién continua: Monitorear el progreso del plan y realizar ajustes seglin sea necesario.
Evaluacion final: Evaluar el impacto del plan en la salud mental de los estudiantes al final del afio
académico. Utilizar indicadores como:

Reduccion de la prevalencia de sintomas de depresion.

Aumento en la busqueda de ayuda para la salud mental.

Mejora en el bienestar emocional y la calidad de vida de los estudiantes.

Se recomienda el Plan de Intervenciéon Educativa: "Manejo de la ansiedad en estudiantes
universitarios”. Con la finalidad de identificar el nivel de ansiedad en las mujeres universitarias y generar
conciencia sobre la importancia de la salud mental. La duracion del plan es de seis meses. Se considera
que se integre equipo multidisciplinario como psicologos, docentes, personal de bienestar estudiantil y
estudiantes voluntarios.

En la Fase 1 del Plan de Intervencion Educativa: Diagnéstico y Sensibilizacion [Mes 1-2] se
sugiere la realizacion de encuestas iniciales sobre ansiedad y bienestar emocional, la realizacion de
campafias de sensibilizacion sobre ansiedad y su impacto. La publicacion de infografias y videos
educativos en redes sociales. Obtener testimonios de estudiantes que han superado la ansiedad. Realizar
charlas informativas con especialistas, para abordar los factores que influyen en la ansiedad. Como
identificar sintomas y buscar ayuda. Jornada de Salud Mental en la Universidad: Distribucion de guias
digitales con estrategias de manejo del estrés. Ponencias de expertos en salud mental.

Para la fase 2 del Plan de Intervencion Educativa, se abordara la capacitacion y prevencion
durante 3 - 4 meses, con la finalidad de brindar herramientas practicas para la gestion del estrés y la
ansiedad. Realizar talleres vivenciales:Técnicas de respiracion y relajacion. Mindfulness y meditacion
guiada. Estrategias de planificacion y organizacion académica. Sesiones de manejo emocional: Como
afrontar pensamientos ansiosos. Ansiedad ante exdmenes y presentaciones. Grupos de apoyo entre
estudiantes: Encuentros semanales para compartir experiencias y estrategias. Espacio moderado por
psicologos y orientadores educativos.

En la fase 3 del Plan de Intervencion Educativa, se implementaran espacio de apoyo y bienestar
durante 4 a 5 meses. Con la finalidad de crear ambientes propicios para el bienestar emocional de los
estudiantes. Puntos de bienestar en la universidad: Espacios de relajacion con musica, aromaterapia y
materiales educativos. "Rincones de calma" en bibliotecas y areas comunes. Actividades recreativas y
deportivas: Sesiones de yoga y ejercicio fisico para reducir el estrés. Terapias alternativas como
arteterapia y musicoterapia. Lineas de apoyo psicologico y orientacion: Atencidn personalizada para
estudiantes con ansiedad severa. Posibilidad de consultas virtuales o presenciales.

En la Fase 4 del Plan de Intervencion Educativa de la Evaluacion y seguimiento que tendra una
duracion de 5 a 6 meses, con la finalidad de medir el impacto del programa y ajustar estrategias para
futuras intervenciones, se deben realizar encuestas finales de evaluacidon para comparar los niveles de
ansiedad antes y después del programa. Lo que se espera con la realizacion de estas intervenciones
educativas es que en el seguimiento se obtenga una reduccion del porcentaje de ansiedad severa en al
menos un 10%, que el 50% de la comunidad estudiantil participe en alguna de las actividades y el
aumento del conocimiento sobre ansiedad en un 70% segin encuestas.
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Un plan de mentoria bien implementado es una inversioén valiosa para la universidad, ya que
contribuye al éxito de sus estudiantes, al desarrollo de sus mentores y al fortalecimiento de su propia
comunidad y reputacion.

Para la Universidad, la implementacion de un plan de mentoria enfocado a estudiantes
universitarias con estrés académico, ansiedad y consumo de tabaco, para la atencién de los datos
obtenidos en la investigacion en donde los resultados sustentan la necesidad de atencion de la comunidad
universitaria, si bien los resultados obtenidos son de la poblacion estudiantil de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Universidad Auténoma del Carmen y que esto debe considerarse ser aplicado en cada
una de las facultades que integran la Universidad, la obtencion de datos significativos nos dieron las
bases para la creacion de este plan de mentoria donde se considera de impacto la intervencion educativa
y la colaboracion de otras disciplinas de las ciencias de la salud, que permitira el logro de los objetivos
y solucioén a la problematica identificada dentro de la Universidad relacionada con el estrés académico,
la ansiedad y el consumo de tabaco en mujeres universitarias.

Para la Universidad, la mejora de la retencion estudiantil mediante un programa de mentoria
solido puede ayudar a los estudiantes a sentirse mas apoyados y conectados, lo que reduce las tasas ade
abandono. El aumento del rendimiento académico general, mejora el rendimiento de los estudiantes
individualmente, el promedio académico general de la universidad puede aumentar. Asi como el
Fortalecimiento de la Comunidad Universitaria, la mentoria fomenta las conexiones entre estudiantes,
exalumnos y profesores, creando una comunidad mas unida y colaborativa.

Indudablemente mejora la imagen institucional, un programa de mentoria exitoso puede mejorar
la reputacion de la Universidad como una institucion que se preocupa por el éxito integral de sus
estudiantes.Ademas que facilita la insercion laboral de los egresados, al obtener una preoparacion
académica mejor en sus carreras profesionales, la Universidad puede mejorar en sus tasas de
empleabilidad de los egresados.

Esto con lleva la significancia dentro de la mision y vision de la Universidad, respecto a la
Formacion de Recursos Humanos, con las competencias profesionales necesarias para la insercion en
empresas nacionales y trasnacionales, lograr que los egresados de la Universidad, se inserten en ONG
con alto renombre y que impactan en el contexto en el desarrollo de futuros lideres, la mentoria ayuda a
formar estudiantes con habilidades de liderazgo y compromiso con su comunidad.
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Abreviaturas
DASS-21 Escala de Depresion, Ansiedad y Estrés
STEM Science, Technology, Engineering, and Mathematics
PRODEP Programa para el Desarrollo Profesional Docente
SSA Secretaria de Salud
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