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2. Resumen.

La presente investigacion tuvo como objetivo disefiar una guia terapéutica natural y
complementaria para el manejo del estrés en el personal docente administrativo de la
Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, durante el tercer cuatrimestre 2025. El estrés
laboral constituye una problemaética relevante en el ambito universitario, asociada a sobrecarga
de funciones, presion organizacional y demandas académicas que impactan el bienestar fisico,

emocional y cognitivo del trabajador.

El estudio fue de enfoque cuantitativo, tipo descriptivo y de corte transversal. Se aplico
la Escala de Estrés Percibido (PSS-10) para determinar nivel de estrés en la poblacién
estudiada, asi como una encuesta estructurada para identificar signos fisiolégicos y sintomas
asociados. Entre las manifestaciones frecuentes se encontraron ansiedad, irritabilidad,

agotamiento emocional, tension muscular, cefalea, alteraciones del suefio y fatiga persistente.

Los resultados evidenciaron predominio de estrés moderado en la mayoria de los
participantes, lo que representa una oportunidad de intervencién preventiva. Con base en el
analisis de la evidencia cientifica reciente, se disefidé una guia terapéutica que integra fitoterapia
(manzanilla, valeriana, tilo y pasiflora), aromaterapia, técnicas de respiracidn consciente y

mindfulness como estrategias complementarias no farmacolégicas.

Se concluye que existen alternativas terapéuticas naturales con respaldo cientifico que
pueden incorporarse de manera segura y estructurada en programas institucionales de salud
ocupacional. La guia propuesta constituye una herramienta preventiva orientada a promover la
autorregulacion fisioldgica y emocional, fortaleciendo el rol educativo del profesional

farmacéutico en el manejo integral del estrés laboral.
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6. Introduccion.

En la actualidad la sociedad se enfrenta a diversos desafios, siendo uno de ellos el estrés
laboral, considerado una de las principales problematicas de salud relacionados con el trabajo.
Este fendmeno puede afectar los vinculos familiares y sociales de quienes lo experimentan,
generando sintomas que, en algunos casos, desencadenan conductas inadecuadas y

repercusiones en la salud integral (Mufioz et al., 2024).

A nivel fisioldgico, el estrés se define como cualquier situacion que altera la
homeostasis y amenaza el bienestar fisico o emocional. El estrés puede generar sintomas
somaticos como hipertension, cefaleas, alteraciones del suefio y problemas gastrointestinales, lo
que a su vez puede impulsar el consumo de analgésicos, antihipertensivos o farmacos para
dormir, entre otros. (Saladin, 2021). No obstante, no todo manejo es farmacoldgico; existen
estrategias de afrontamiento no convencionales, que incluyen medicina alternativa, practicas de

relajacién y cambios en los estilos de vida.

De acuerdo con la Estrategia Nacional de Educacién, en el eje 11: Investigacion e
Innovacion se promueve la aplicacion de conocimientos, métodos y medios para la generacion
de nuevos saberes. Asi mismo, siguiendo la Politica y Agenda de Investigacion e Innovacion
del Sistema Educativo Nacional, area de educacion y salud integral, lineamiento 28 de bienestar
fisico, emocional y mental, proponemos disefiar una guia terapéutica natural y complementaria
dirigida al personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral,
durante el tercer cuatrimestre 2025 (CNE, 2025). La implementacion de esta guia constituye
una herramienta preventiva e intervencionista con el potencial de mejorar el estado de salud

ocupacional y la calidad de vida laboral de la comunidad universitaria.
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6.1 Antecedentes y contexto del problema.

Antecedentes internacionales.

Diversas investigaciones recientes han abordado el estrés laboral en el ambito

universitario y la eficacia de terapias naturales y complementarias para su manejo.

En un estudio cuasi-experimental publicado en la Revista de Psicologia de la Salud y
Ocupacional, identificaron una alta prevalencia de estrés y burnout en docentes universitarios
de Espafa y Latinoamérica. Los autores implementaron un programa de bienestar basado en
mindfulness con duracién de ocho semanas, el cual incluyé meditacién guiada y técnicas de
relajacion progresiva. Los resultados evidenciaron una disminucion estadisticamente
significativa en los niveles de estrés percibido, ansiedad y agotamiento emocional en
comparacion con el grupo control, demostrando efectividad de las terapias mente-cuerpo como

estrategias de intervencion en instituciones académicas. (Clemente et al., 2021).

Por otra parte, la revision sistematica publicada en el Journal of Alternative and
Complementary Medicine, en la que analizaron quince ensayos clinicos sobre la eficacia de la
aromaterapia con aceite esencial de lavanda para la reduccion del estrés y la ansiedad. La
mayoria de las intervenciones consistieron en inhalacion de Lavandula angustifolia. Los autores
concluyeron que existe evidencia robusta del efecto ansiolitico y sedante de la aromaterapia,
sefialando una disminucion significativa de los sintomas de estrés agudo. Este aporte sustenta la
inclusion de terapias complementarias como la aromaterapia y la fitoterapia dentro de la

propuesta de guia terapéutica para el manejo del estres laboral (Donelli et al., 2021).
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Antecedentes regionales.

En el contexto centroamericano, evaluaron los factores de riesgo psicosocial y el estrés
laboral en el personal administrativo de una universidad de la region. El estudio reveld niveles
elevados de estrés asociados a sobrecarga de trabajo, falta de claridad en las funciones e
interacciones tensas con la comunidad educativa. Asimismo, mas del 60 % de los participantes
reportd no contar con programas institucionales de bienestar o salud mental. Los autores
recomendaron la implementacion de intervenciones accesibles y de bajo costo orientadas a la
prevencion del riesgo psicosocial. Este antecedente resulta clave para la presente investigacion,
ya que evidencia una necesidad real dentro de instituciones con caracteristicas organizacionales

similares (Ramos et al., 2024).
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Antecedentes nacionales.

En el &mbito nacional, un estudio publicado en una revista cientifica nicaragiense,
analizaron las percepciones y usos de la medicina tradicional en la poblacion del pais. Los
resultados demostraron una amplia aceptacion de la fitoterapia y otras practicas naturales para
el manejo del insomnio, la tension nerviosa y sintomas relacionados al estrés. Ademas, se
identifico una fuerte confianza en el conocimiento ancestral sobre plantas medicinales, lo que
sugiere que la incorporacion de medicina natural en programas de salud podria aumentar la
adherencia y pertinencia cultural. (L6pez, 2021). Este antecedente fundamenta la integracién de
alternativas naturales en la guia terapéutica dirigida a la comunidad universitaria de la Sede

Doral.

El Estado nicaragiiense impulso una politica publica orientada a reconocer, proteger e
integrar la medicina tradicional, la medicina natural y las terapias complementarias dentro del
Sistema Nacional de Salud y como parte de esa politica se cred el Instituto de Medicina Natural
y Terapias Complementarias, encargado de promover la articulacion con la medicina tradicional
ancestral, capacitar personal sanitario, programar productos naturales y apoyar la
implementacion del MOSAFC (Modelo de Salud Familiar y Comunitario) con enfoque

intercultural (MINSA, 2023).

Se ha impulsado la apertura de clinicas y servicios de Medicina Natural y Terapias
Complementarias en establecimientos de salud a nivel nacional, la realizacién de congresos y
jornadas de intercambio entre elaboradores, comercializadores y médicos tradicionales. Estas
acciones demuestran una estrategia que combina: marco legal y reglamentario, formacion y
capacitacion de personal de salud; promocion comunitaria y defensa de la interculturalidad en

salud (MINSA, 2022) .
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6.2 Objetivos.

Objetivo general.

Disefar guia terapéutica alternativa de medicina natural y complementaria, para el
manejo del estrés en personal docente administrativo de Universidad Central de Nicaragua,

Sede Doral, tercer cuatrimestre 2025.
Objetivos especificos.
1. Identificar los signos y sintomas del estrés en personal docente

administrativo de Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral.

2. Determinar el nivel de estrés en personal docente administrativo mediante

la aplicacion de escala de estrés percibido (PSS-10).

3. Elaborar guia terapéutica alternativa haciendo uso de medicina natural y
terapias complementarias Utiles para el manejo del estrés en personal docente

administrativo.
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6.3 Preguntas de investigacion.

¢Cuales son los signos y sintomas del estrés que se presentan con mayor frecuencia en

el personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua?

¢Cudl es el nivel de estrés percibido en personal docente administrativo segin los

resultados de la PSS-10?

¢Qué componentes terapéuticos naturales y complementarios deben de integrarse en la
guia terapéutica para reducir el estrés al personal docente administrativo de Universidad Central

de Nicaragua, Sede Doral?
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6.4 Justificacion.

El estrés en el contexto laboral constituye una problematica creciente en las
instituciones de educacién superior, donde las demandas académicas, administrativas y
organizacionales generan una carga significativa para el personal docente y administrativo
(Carranco et al., 2020). La exposicion sostenida a estas situaciones afecta no solo la salud fisica
y emocional de los trabajadores, sino también la productividad, el clima laboral y la eficiencia

institucional.

En Nicaragua, el abordaje del estrés en contexto laboral dentro del &mbito universitario
aun es limitado, a pesar de su impacto sobre la salud y el bienestar de los trabajadores. Ademas,
aunque se recurre cada vez mas a farmacos, practicas de terapia natural y complementaria para
afrontar el estrés, muchas veces estas estrategias se aplican sin supervision profesional o sin

evidencia suficiente sobre su efectividad (Mena et al., 2020).

Desde la perspectiva farmaceéutica, resulta fundamental investigar estos patrones de
afrontamiento, pues permiten comprender como el personal docente administrativo maneja el
estrés y como responden a las estrategias de terapia natural y complementaria. dentro de la

universidad.

En concordancia con el enfoque de esta investigacion, se propone disefiar guia
terapéutica natural y complementaria para personal docente administrativo de la Universidad
Central de Nicaragua, Sede Doral, durante el tercer cuatrimestre 2025. Esta guia busca
promover el bienestar fisico, emocional y mental del personal, mejorar su calidad de vida
laboral, fomentar habitos saludables y fortalecer las politicas institucionales de salud y

bienestar.
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6.5 Limitaciones.

Limitaciones del investigador:

a) El estudio presento diversas limitaciones relacionadas con el alcance y las
condiciones en las que las investigadoras desarrollaron el trabajo. La disponibilidad del
personal participante se vio afectada por las altas cargas laborales y los horarios institucionales,
lo que dificulté la coordinacion y redujo la participacion durante la aplicacion del instrumento

tipo encuesta.

b) El periodo de recoleccion de informacion se limitd exclusivamente al tercer
cuatrimestre 2025, lo que restringe la posibilidad de comparar los niveles de estrés con otros

momentos del afio académico.

Limitaciones metodolégicas:

a) A ello se suma la limitacion en el acceso a informacion documental, dado que la
bibliografia nacional sobre estrés laboral y terapias alternativas en el contexto universitario es
escasa. Esta situacion dificulté la comparacion exhaustiva de los resultados con investigaciones

previas y redujo la posibilidad de desarrollar un marco teérico mas amplio y profundo.

b) Ademas, los factores como la sensibilidad del tema, la percepcion individual del
estrés y la disposicion de los participantes a comunicar experiencias personales influye en la
sinceridad y amplitud de las respuestas, introduciendo posibles sesgos que el investigador no

pudo controlar completamente.
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6.6 Hipotesis.

H1: Existen componentes terapéuticos naturales y complementarios basados en
evidencias cientificas que pueden integrarse en una guia terapéutica para el manejo del estrés en

el personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral.

HO: No existen componentes terapéuticos naturales y complementarios con respaldos
cientificos que puedan integrarse en una guia terapéutica para el manejo del estrés en el

personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral.



6.7. Variables.

Variables dependientes:

e Nivel de estrés percibido.

e Signos fisioldgicos del estrés.

e Sintomas subjetivos del estrés.
Variables Complementarias:

e Tipos de terapia.

e Frecuencia de terapia.

e Beneficios de las terapias.
Variables sociodemogréficas:

e Sexo.

e Actividad fisica.

e Calidad del suefio.

22
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6.8. Marco Contextual.

El estrés laboral es una condicion que se presenta cuando las exigencias del entorno de
trabajo superan la capacidad de respuesta del individuo (Romero, 2025). En el contexto de las
instituciones de educacion superior, el personal docente administrativo suele enfrentarse a
multiples responsabilidades académicas y administrativas que generan una presion constante,
cargas laborales elevadas, cumplimiento de metas, demandas académicas y situaciones

administrativas que influyen directamente en su bienestar fisico y emocional (Pacheco, 2025).

A pesar de que este fendmeno es comdn en entornos universitarios, en Universidad
Central de Nicaragua, Sede Doral no se cuenta con informacidn reciente ni sistematizada que
permita conocer la magnitud real del estrés laboral dentro de la comunidad universitaria.
Desconocer este panorama limita la capacidad institucional para atender adecuadamente las
necesidades del docente administrativo, lo que dificulta la implementacién de estrategias de
prevencion, promocion del bienestar y fortalecimiento de la salud ocupacional. Paralelamente,
es frecuente que las personas recurran a diferentes métodos para manejar el estrés, ya sea
mediante el uso de fa&rmacos o a traves de précticas de medicina alternativa o complementaria.

(Bustos et al., 2022).

Por lo tanto, se plantea la necesidad de desarrollar un instrumento practico y orientador:
una guia terapéutica natural y complementaria, con el proposito de brindar una herramienta de
apoyo para el manejo del estrés laboral en el personal docente administrativo. Asimismo, su
elaboracidn constituye una propuesta estructurada que sera presentada como recurso de apoyo

en el ambito de la salud ocupacional dentro de la institucion.
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7. Marco teorico.

7.1 Estado del arte.

En los dltimos afios, en el &mbito universitario estudios internacionales sefialan
presencia de estrés y burnout en la educacion superior. Ante esta situacion, se ha impulsado el

uso de terapias naturales y complementarias como estrategias de manejo emocional.

La evidencia cientifica reciente sobre el tema se concentra en tres grandes lineas:

a) Estudios cuasi-experimentales sobre terapias mente—cuerpo.

Investigaciones basadas en mindfulness, meditacidn y técnicas de relajacion muestran
reducciones significativas en estrés percibido en docentes universitarios, demostrando la

efectividad de estas practicas como intervenciones institucionales (Clemente et al., 2021).

El estrés laboral en el &mbito universitario, originado por la sobrecarga de tareas, la
presion por el rendimiento afecta a personal docente administrativos, convirtiendo al estrés en

un riesgo psicosocial relevante en la educacion superior.

b) Revisiones sistematicas sobre terapias complementarias especificas.

La aromaterapia, especialmente con aceite esencial de lavanda, ha mostrado evidencia
robusta respecto a sus efectos ansioliticos y su eficacia para disminuir tensién aguda y sintomas

de estrés (Donelli et al., 2021).

Las terapias naturales y complementarias como apoyo para el manejo emocional, como
el mindfulness y la aromaterapia, han mostrado beneficios para reducir el estrés y son

alternativas viables para promover el bienestar emocional.
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c) Estudios de estrés laboral en universidades Regionales.

En la region se reportan niveles elevados de estrés en personal administrativo, méas
del 60% de los trabajadores indica no contar con politicas de salud mental institucionales

(Ramos et al., 2024).

Existe una aceptacion generalizada de la medicina tradicional y de practicas naturales
para el manejo del estrés. Estas terapias cuentan con respaldo legal a través de politicas

publicas y programas de salud.

Pese a todos los estudios que demuestran la existencia del estrés laboral, persisten

brechas importantes:

e Escasez de estudios aplicados especificamente en universidades nicaragiienses.

¢ Limitada integracion institucional de terapias naturales adaptadas al contexto

cultural.

e Ausencia de guias estandarizadas y accesibles para la implementacion de

intervenciones no farmacoldgicas.

En este marco, el disefio de una Guia Terapéutica Natural y Complementaria para la
Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, constituye una respuesta pertinente e
innovadora, alineada tanto con las tendencias cientificas internacionales como con las

politicas nacionales en salud intercultural.
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7.2. Teorias y conceptualizaciones asumidas.

7.2.2.1 Definicién de estrés.

El estrés puede definirse como un estado de preocupacion o tension mental generado
por una situacion dificil. Todas las personas experimentan cierto grado de estrés, ya que
constituye una respuesta natural frente a amenazas u otros estimulos. Sin embargo, la manera en
gue reaccionamos ante estas circunstancias es lo que determina el impacto que el estres tiene

sobre nuestro bienestar fisico y emocional (OMS, 2023).

7.2.2.2 Tipos de estrés.

El estrés puede clasificarse desde diferentes enfoques, principalmente segln su duracién

y su impacto sobre el funcionamiento del individuo.
Clasificacion segun su duracion.

. Estrés agudo.

Es la respuesta inmediata y de corta duracidn que se produce tras la exposicion a un
estimulo estresante especifico. Se caracteriza por una activacién fisioldgica intensa pero
transitoria, mediada por el sistema nervioso simpatico, que permite al organismo reaccionar de
forma rapida ante la situacion. Generalmente, desaparece cuando el factor desencadenante cesa
y no produce consecuencias negativas a largo plazo si ocurre de manera ocasional ( OMS,
2023).

o Estrés crénico.

Se desarrolla cuando la exposicion a factores estresantes es prolongada y persistente en

el tiempo.
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Este tipo de estrés implica una activacion sostenida del eje hipotalamico-hipofisario—
adrenal, con liberacién continua de cortisol, lo que puede generar alteraciones fisicas y
psicoldgicas, como fatiga, ansiedad, problemas cardiovasculares, trastornos del suefio y

deterioro del bienestar mental (Slavich, 2022).

7.2.2.3 Estrés laboral.

El trabajo, al ser una actividad central en la vida de la mayoria de las personas, se
convierte también en una fuente importante de estrés. A medida gque se incrementa el tiempo
dedicado a las responsabilidades laborales, aumentan las tensiones fisicas, emocionales y
cognitivas que afectan el bienestar integral. Por ello, resulta fundamental analizar como se

entiende el concepto de estrés laboral desde la teoria.

El estrés laboral, de acuerdo con la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), se
entiende como la reaccion que puede tener un trabajador ante exigencias y presiones que no se
ajustan a sus conocimientos y capacidades, y que ponen a prueba su habilidad para afrontar las
situaciones de trabajo. Esta condicién se agrava cuando el trabajador percibe falta de apoyo de
sus supervisores y compafieros, o cuando tiene un control limitado sobre su labor y sobre la

manera de enfrentar dichas demandas (Ruiz et al., 2023).

7.2.2.4 Fisiologia del estrés.

La fisiologia del estrés describe los procesos bioldgicos que se activan cuando una

persona percibe que una situacion supera sus recursos.
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La amigdala y el hipotalamo evaltan el estimulo y desencadenan la respuesta
inmediata del sistema nervioso simpatico, liberando adrenalina y noradrenalina, lo que
provoca aumento de la frecuencia cardiaca, tension muscular, respiracion acelerada y
movilizacion rapida de energia, funciones disefiadas para afrontar peligros de forma aguda (

Guyton & Hall, 2021).

Cuando la situacion estresante se prolonga, se activa el eje hipotalamico—hipofisario—
adrenal, liberando cortisol, hormona que sostiene el estado de alerta pero que, en exceso,
afecta negativamente la inmunidad, el metabolismo y el equilibrio emocional (Slavich, 2022)

(OMS, 2022).

El estrés cronico también impacta estructuras cerebrales como el hipocampo, la
corteza prefrontal y la amigdala, generando dificultades de memoria, problemas de
concentracion, impulsividad e irritabilidad, lo que repercute directamente en el desempefio
laboral y académico (Lupien et al., 2023).Una vez que el estimulo disminuye, el sistema
nervioso parasimpatico facilita la recuperacion mediante la reduccion de la frecuencia
cardiaca, la normalizacién del cortisol y la restauracion de las funciones fisioldgicas, lo que
subraya la importancia del equilibrio entre activacion y recuperacién para mantener la salud

integral (APA, 2023).

7.2.2.5 Signos fisiologicos del estrés.

El estres laboral se manifiesta en dos grandes categorias: signos fisiologicos que se
perciben de manera objetiva y sintomas subjetivos que son percibidos por la persona. Esta

diferenciacion es ampliamente utilizada en modelos de salud ocupacional.
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a) Tension muscular.

Es la rigidez muscular debido a una contraccion continua de uno o mas musculos.
Cuando la persona estd sometida a mucho estrés se activa el sistema nervioso simpatico y el eje
hipotalamico pituitario adrenal y se liberan hormonas como el cortisol y adrenalina (Romero et

al., 2021).

La contraccion sostenida del sistema musculoesquelético es una de las primeras
respuestas del estrés, se manifiesta principalmente en el cuello, en las cervicales
(concretamente, en el musculo trapecio) y en la espalda, aunque puede aparecer en cualquier
grupo muscular que sometamos a un estrés excesivo Estudios muestran que esta tensién

incrementa el riesgo de cefaleas tensionales (Lee et al., 2025).

b) Cefaleas y migrafas.

El estrés activa vias neurovasculares que desencadenan cefaleas frecuentes.

La cefalea tensional por estrés involucra la contraccion muscular sostenida en cuello y
cuero cabelludo, la activacion de receptores del dolor (nociceptores) por estrés crénico, y
cambios en el sistema nervioso central que sensibilizan las neuronas al dolor, creando un
circulo vicioso donde el estrés genera dolor y el dolor mas estres, afectando el eje hipotalamo-

pituitario-adrenal (HPA) y el sistema nervioso autbnomo (PubliMed, 2025).

La migrafia es un sindrome de dolor neurovascular con alteracion del procesamiento
neuronal central (activacion de los nucleos del tronco encefalico, hiperexcitabilidad cortical y
propagacion de la depresion cortical) y afectacion del sistema trigeminovascular (lo que
desencadena la liberacion de neuropéptidos, que provoca una inflamacién dolorosa de los vasos

craneanos Yy la duramadre) (Silberstein, 2025).



30

c) Alteraciones respiratorias.

Incluyen hiperventilacion, respiracion rapida y superficial debido al aumento de

adrenalina.

A nivel fisioldgico el estrés activa la respuesta de "lucha o huida”, liberando hormonas
que preparan al cuerpo para la accion, la respiracion se vuelve més rapida (taquipnea) y

superficial para aumentar la captacion de oxigeno y eliminar didxido de carbono.

El estrés puede causar broncoconstriccion, estrechando los bronquios y dificultando el
paso del aire, lo que produce sibilancias y disnea. La dificultad para respirar y la sensacién de
falta de aire aumentan la ansiedad, lo que a su vez intensifica la respuesta respiratoria, creando

un ciclo de ansiedad-disnea (Reyes, 2020).

d) Problemas gastrointestinales.

El estrés altera la microbiota intestinal, la motilidad y la secrecion de &cido gastrico,

provocando gastritis, diarrea, nauseas o reflujo.

Se centra en el eje cerebro-intestino, donde el estrés activa la respuesta de "lucha o
huida", alterando la motilidad (ralentizando o acelerando), aumentando la inflamacion, la
permeabilidad intestinal y cambiando la microbiota, todo mediado por hormonas como
el cortisol y vias nerviosas que afectan el sistema nervioso entérico, provocando sintomas
como dolor, hinchazon, diarrea o estrefiimiento, y agravando condiciones como el Sindrome

del Intestino Irritable (SII) (Ruscio, 2023).



31

e) Cambios cardiovasculares.

Incluyen aumento de la presion arterial, taquicardia y palpitaciones.

A nivel fisioldgico el cerebro activa el sistema nervioso simpatico (SNS), liberando
adrenalina y noradrenalina por tal razon aumenta la frecuencia cardiaca, la contractilidad del
corazon, la presion arterial y la respiracion para preparar el cuerpo para la accion y como
resultado hay cambios metabdlicos se liberan glucosa y acidos grasos para energia

rapida (MedlinePlus, 2024).

La respuesta cardiovascular global al estrés consiste en un aumento del gasto cardiaco y
una redistribucion del flujo sanguineo, en tanto que preserva las funciones cerebral y cardiaca.
En el corazdn se produce taquicardia y aumento de la velocidad de conducciény de la
contractilidad, por lo que aumenta el gasto cardiaco. Ademas, el estrés incrementa el flujo
sanguineo en el miocardio y en el masculo esquelético, mientras que los flujos sanguineos
renal, esplacnico y cutaneo disminuyen. Estos cambios se deben a un aumento del tono
simpatico, a una disminucion del tono vagal y a la inhibicion temporal del reflejo mediado por

los barorreceptores arteriales.

Durante el estrés deben activarse también mecanismos hipotensores, puesto que los
animales adrenalectomizados mueren al sufrir un estrés de gran intensidad y manifiestan, entre

otros sintomas, hipotensién (Calderén, 2020).

f) Alteraciones del suefio.

El cortisol elevado interfiere con el ciclo circadiano, ocasionando insomnio.

El cuerpo al estar sometido a estrés produce una activacion hormonal liberando

adrenalina y cortisol, que son estimulantes y dificultan el apagado del sistema nervioso.
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Una vez el Sistema nervioso activado se mantiene en un estado de "lucha o huida", lo

contrario a la relajacion necesaria para dormir (Oura, 2025).

7.2.2.6. Sintomas subjetivos del estrés.

a) Ansiedad y preocupacion excesiva.

La ansiedad asociada al estrés laboral es una respuesta emocional persistente de
angustia, miedo o panico ante el trabajo, mas alla del nerviosismo normal, manifestada en
sintomas fisicos (insomnio, fatiga, palpitaciones) y emocionales (irritabilidad, preocupacion
excesiva, dificultad para concentrarse) que interfieren con la vida personal y pueden llevar a
problemas de salud méas graves si no se manejan con técnicas de relajacion, pausas conscientes

y buscando apoyo, segun fuentes de salud mental (Martinez, 2025).

b) Irritabilidad y cambios emocionales.

La irritabilidad es una dimensién de la personalidad que se exacerba bajo estrés,
manifestdndose como una tendencia a enojarse o reaccionar de forma hostil ante pequefios
desacuerdos. Esta respuesta fisioldgica y psicologica, si es constante, puede llevar a trastornos

de ansiedad y depresion.

El cuerpo al estar sometido a " alerta maxima", se encuentra listo para responder, lo que
facilita la reaccién ante pequefias provocaciones por lo que se genera una desregulacion
emocional, el cortisol afecta el control emocional, haciendo que la persona sea mas reactiva,

impaciente y propensa a explosiones de ira (Mayo Clinic, 2025).
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C) Agotamiento mental (Burnout).

Este hace referencia a la cronificacion del estrés laboral y se manifiesta a través de un
estado de agotamiento fisico y mental que se prolonga en el tiempo y llega a alterar la
personalidad y autoestima del trabajador. Es un proceso en el que progresivamente el trabajador
sufre una pérdida del interés por sus tareas y va desarrollando una reaccion psicoldgica negativa

hacia su ocupacion laboral (ISSL, 2024).

El trabajador sufre una pérdida de energia en todos los niveles de salud:

El agotamiento fisico y mental constituyen dimensiones relevantes dentro del sindrome
de burnout. El primero se manifiesta a través de fatiga cronica y sintomatologia psicosomatica,
mientras que el segundo se asocia con elevados niveles de estrés y ansiedad, pudiendo

vincularse a trastornos adaptativos, afectivos y del suefio (Baldedn et al., 2023).

d) Dificultad para concentrarse.

La sobreproduccion de cortisol interfiere con la memoria de trabajo. Causa dificultad
para concentrarse porque afecta el hipocampo, una parte clave del cerebro para la memoriay el
aprendizaje, llevando a la "niebla mental", problemas de memoria a corto plazo y una sensacion

de hipervigilancia y alerta constante que impide enfocar la atencion.

El estrés laboral muchas veces produce hiperactivacién manteniendo al cuerpo y la
mente en un estado de alerta constante, como si hubiera un peligro, dificultando la relajacion y
el enfoque. El exceso de cortisol dafia las conexiones en esta area cerebral crucial para la
memoria y el aprendizaje, dificultando recordar cosas y concentrarse. También afecta el
equilibrio de los neurotransmisores, provocando confusion mental y dificultad para pensar con

claridad (Brighten, 2022).
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7.2.2.7. Escala de estreés percibido.

La Escala de Estrés Percibido (PSS) es uno de los instrumentos mas utilizados
internacionalmente para evaluar el grado en que los individuos perciben su vida como
estresante, sustentandose en la conceptualizacion del estres como una relacion entre la persona
y su entorno donde la evaluacion cognitiva de los requerimientos ambientales y de los recursos
personales influye en la percepcion de estrés. Estos instrumentos han sido objeto de numerosos
estudios psicométricos recientes, que confirman su validez y uso transversal en distintas

poblaciones (Campo-Arias et al., 2024).

A lo largo del tiempo, la escala ha sido adaptada y validada en diferentes versiones,
entre las que destacan la PSS-14, la PSS-10 y la PSS-4. La version original, PSS-14, consta de
catorce items y ofrece una evaluacion amplia del estrés percibido; sin embargo, estudios
posteriores sefialaron que su extension podia generar fatiga en los participantes y afectar la
calidad de las respuestas, especialmente en contextos laborales y académicos (Joquera &

Guerra, 2023).

Como alternativa, se desarrollé la PSS-10, una version abreviada que conserva los items

con mayor peso factorial y elimina aquellos con menor consistencia interna.

Investigaciones recientes han demostrado que la PSS-10 mantiene una estructura
factorial estable, adecuada validez convergente y niveles de fiabilidad comparables o superiores
a la version de 14 items, lo que la convierte en una opcidn mas eficiente sin perdida

significativa de precision psicométrica (Santos-Vitti et al, 2024).
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Por su parte, la PSS-4, aunqgue util en estudios poblacionales amplios, presenta
limitaciones en términos de fiabilidad y profundidad analitica, por lo que no se recomienda para

investigaciones clinicas o académicas detalladas (Campo-Avrias et al, 2021).

En el presente estudio se emplea especificamente la Escala de Estrés Percibido PSS-10
debido a su equilibrio entre brevedad, fiabilidad y validez. Su formato facilita la aplicacion en
poblaciones universitarias, reduce el cansancio del participante y permite una adecuada
recoleccion de datos sin comprometer la calidad de la medicion. Ademas, estudios recientes
confirman que la PSS-10 es especialmente adecuada para investigaciones en salud ocupacional
y entornos académicos, mostrando una alta consistencia interna y una buena capacidad para

discriminar entre niveles bajo, moderado y alto de estrés percibido (Vitti et al., 2024).

7.2.2.8. Terapias alternativas y complementarias para el manejo del estrés.

a) Definicién de medicina tradicional.

La medicina tradicional se refiere a sistemas, codificados o no, de atencion médica y
bienestar. Estos sistemas abarcan practicas, habilidades, conocimientos y filosofias originadas
en diferentes contextos histdricos y culturales, que son distintos de la biomedicina y anteriores a
ella, y que evolucionan con la ciencia para su uso actual a partir de un origen basado en la
experiencia. La medicina tradicional enfatiza los remedios naturales y los enfoques holisticos y
personalizados para restablecer el equilibrio entre la mente, el cuerpo y el medio ambiente

(OMS, 2025).

b) Definicién de medicina complementaria.

La medicina complementaria se refiere a practicas de salud adicionales que no forman

parte de la medicina convencional de un pais.
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La medicina complementaria basada en la evidencia tiene el potencial de apoyar la
medicina convencional y atender de forma mas integral las necesidades de salud y bienestar de

las personas (OMS, 2025).

C) Aromaterapia

La aromaterapia es una forma de medicina complementaria y alternativa (MCA) que
utiliza aceites esenciales para controlar sintomas o mejorar el bienestar. Los aceites de
aromaterapia, 0 aceites esenciales, son extractos vegetales altamente concentrados. Provienen
de diversas partes de las plantas, como flores, tallos y hojas. Los fabricantes utilizan diferentes
procesos para extraer estos aceites, como la destilacion y el prensado en frio (Cleveland Clinic,

2023).

. Funcién de la aromaterapia.

Al inhalarse, la aromaterapia estimula el sistema nervioso (cerebro, médula espinal y
nervios). Esto significa que inicia una reaccion en cadena de sefiales al cerebro y respuestas

quimicas en todo el cuerpo.

Esta actividad comienza al oler un aceite esencial. Los aceites esenciales (como todas
las sustancias con olor) liberan pequefias moléculas en el aire. Al inhalar un aceite esencial,
estas moléculas llegan a la nariz. Unas células especiales de la nariz, llamadas receptores
olfativos, detectan la presencia de estas moléculas. En respuesta, envian mensajes al cerebro a

través del nervio olfativo.

Estos mensajes estimulan la actividad del hipotalamo y del sistema limbico cerebral.
El sistema limbico es un grupo de estructuras (incluida la amigdala) que ayudan a controlar las

emociones y almacenar los recuerdos.
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El cerebro libera hormonas como:

. Serotonina.
. Endorfinas.
. Dopamina.

Estas hormonas ayudan a regular muchas funciones corporales, como el estado de
animo, el suefio y la digestion. Su liberacion puede beneficiarte de diversas maneras, como

reducir la ansiedad y la percepcion del dolor (Cleveland Clinic, 2023).

o Beneficios de la aromaterapia.

La aromaterapia, definida como la utilizacion de aceites esenciales extraidos de plantas,
ha sido estudiada como una intervencion complementaria para mejorar el bienestar psicolégico,
particularmente en la reduccion de ansiedad y la mejora de la calidad del suefio. Una revisién
sistematica sugiere que la aromaterapia puede tener efectos beneficiosos en la reduccion de la
ansiedad y en la mejora del suefio, aunque la evidencia aun es considerada de baja a muy baja
calidad debido a la heterogeneidad de los estudios y la variabilidad metodoldgica (Jie Xi et al.,

2023).

. Métodos de aplicacion de aromaterapia.

Los métodos de aplicacion de aromaterapia mas comunes utilizados en investigaciones
incluyen la inhalacion de aceites esenciales, la aplicacion tépica mediante masaje con dilucion
adecuada y el uso de difusores ambientales para permitir la absorcion de los compuestos
aromaticos. Estos métodos han sido descriptos en estudios clinicos de aromaterapia que

investigan su efecto sobre ansiedad y suefio (Hedigan et al., 2023).
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o Tipos de aceite esencial y sus propiedades.
Lavanda.

La lavanda es una planta rica en compuestos naturales como linalol, acetato de linalilo,
taninos y flavonoides, que le otorgan multiples beneficios para la salud. Entre sus propiedades
destacan efectos relajantes, calmantes, ansioliticos, antidepresivos, analgésicos,
antiinflamatorios, antiespasmaodicos, cicatrizantes, antimicrobianos y sedantes naturales (Pandur

etal., 2024).

Aunque se considera segura en pequefias cantidades, el aceite esencial de lavanda puede
provocar irritacién cutdnea o somnolencia si se inhala en exceso, y su consumo oral no se
recomienda sin supervision medica. A nivel molecular, se ha descrito que actia como
antagonista del receptor NMDA, modula la liberacion de neurotransmisores como glutamato y
acetilcolina, inhibe canales de calcio dependientes de voltaje y regula receptores
serotoninérgicos y adrenérgicos, lo que explica sus efectos ansioliticos y antiinflamatorios

(Wang et al., 2021).

Manzanilla.

La manzanilla es una de las hierbas medicinales mas antiguas conocidas por la
humanidad. Pertenece a la familia Asteraceae y se representa principalmente por dos
variedades: la manzanilla alemana (Chamomilla recutita) y la manzanilla romana
(Chamaemelum nobile). Sus flores secas contienen terpenoides y flavonoides que contribuyen a
sus propiedades medicinales, entre ellas efectos antiinflamatorios, antiespasmaodicos, digestivos

y calmantes ( Dai et al., 2022).
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A nivel molecular, se ha descrito que la manzanilla modula el sistema nervioso central
mediante la interaccion con receptores GABA, lo que explica sus efectos ansioliticos y

relajantes (Wang & Zhang, 2024).

Menta.

La menta (Mentha piperita) es una planta aromatica y medicinal que puede alcanzar
hasta 70 cm de altura. Sus hojas contienen compuestos activos como el mentol, ademaés de
vitaminas del complejo B, vitamina C y minerales como calcio, magnesio, fésforo y potasio,

que le confieren cualidades terapéuticas (Zhao et al., 2022).

El aceite esencial de menta se utiliza en aromaterapia y medicina natural por sus
multiples beneficios, incluyendo propiedades antiinflamatorias, analgésicas, antisépticas,
espasmoliticas, antimicrobianas y estimulantes mentales. A nivel molecular, el mentol relaja los
musculos lisos digestivos y bronguiales mediante la inhibicidn de la entrada de calcio, activa
los receptores TRPMS8 responsables de la sensacion de frio y modula la transmision nerviosa, lo
que explica sus efectos analgésicos, antiespasmodicos y su accion como repelente natural

(Garner-Wizard et al., 2024).

Limon.

El limdn (Citrus limon) pertenece a la familia de las Rutéceas, junto con las limas,
naranjas y toronjas. El aceite esencial se obtiene de la cascara mediante prensado en frio y
contiene compuestos clave como limoneno, gamma-terpineno, beta-pineno, alfa-pineno y

sabineno (Klimek-Szczykutowicz et al., 2021). Entre sus propiedades destacan efectos

digestivos, ansioliticos, purificadores, descongestionantes y astringentes.



40

A nivel molecular, el limoneno y el citral confieren propiedades antimicrobianas al
alterar membranas bacterianas, antioxidantes al neutralizar radicales libres, antiinflamatorias al
reducir procesos inflamatorios y ansioliticas mediante la modulacién del sistema GABAérgico,
lo que explica sus aplicaciones en aromaterapia y medicina complementaria (Caputo et al.,

2020).

Rosa.

El aceite de rosas, obtenido principalmente de Rosa damascena mediante destilacion al

vapor o extraccion con CO: supercritico, es reconocido por su aroma dulce y floral.

Sus principales compuestos —citronelol, geraniol y nerol— le confieren propiedades
hidratantes, tonificantes, cicatrizantes y calmantes (Mahboubi, 2022). A nivel fisicoquimico,
presenta efectos antioxidantes, antiinflamatorios, astringentes y antibacterianos, mientras que en
el plano psicoemocional se ha asociado con beneficios ansioliticos y antidepresivos, actuando a
través de la aromaterapia y la modulacion del sistema nervioso central (Beheshti et al., 2022).
Su aroma puede influir en la actividad cerebral, promoviendo la relajacion y mejorando el

estado de animo, lo que respalda su uso en el manejo del estrés y la ansiedad.

d) Fitoterapias para el manejo del estrés

Las terapias naturales derivadas de plantas medicinales han sido ampliamente utilizadas
para el manejo del estrés y la ansiedad, y en los ultimos afios su eficacia ha sido respaldada por
estudios cientificos recientes. Entre las mas reconocidas se encuentran la manzanilla (Matricaria
recutita), la valeriana (Valeriana officinalis) y el tilo (Tilia spp.), todas ellas con propiedades

ansioliticas y sedantes que favorecen la regulacion del sistema nervioso (Atieno, 2021).
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Manzanilla (Matricaria recutita).

La manzanilla (Matricaria recutita) es una de las plantas mas utilizadas en fitoterapia
para el manejo de ansiedad y estrés. Sus flores secas contienen flavonoides como la apigenina,
que actta como modulador positivo de los receptores GABA-A, favoreciendo la
hiperpolarizacion neuronal y reduciendo la excitabilidad del sistema nervioso central. Ademas,
el bisabolol y el camazuleno poseen efectos antiinflamatorios al inhibir la sintesis de
prostaglandinas y leucotrienos ( Dai et al., 2022).

Los flavonoides se absorben en intestino delgado, se metabolizan en higado por
glucuronidacion y sulfatacién, y se eliminan por via renal.

En fitoterapia se emplea en diversas presentaciones: infusion (2-3 g de flores secas en
200 ml de agua, 1-2 veces/dia), extractos liquidos (1-4 ml, hasta 3 veces/dia) y capsulas
estandarizadas (220-1100 mg/dia). Sus efectos adversos incluyen reacciones alérgicas en
personas sensibles a Asteraceae y somnolencia excesiva en dosis altas; esta contraindicada en
embarazo avanzado y en personas con alergia a compuestos afines. Puede potenciar el efecto de

benzodiacepinas y alcohol (Saadatmand et al., 2022).

Valeriana (Valeriana officinalis).

La valeriana (Valeriana officinalis) es ampliamente utilizada para el insomnio y la
ansiedad. Sus acidos valerenicos inhiben la enzima GABA-transaminasa, aumentando la
disponibilidad de GABA en la sinapsis. Los valepotriatos también modulan receptores
adenosina Al y serotonina, contribuyendo al efecto sedante. (Celik & Kirmizibekmez, 2025) La
farmacocinética muestra una absorcion oral moderada, con pico plasmatico en 1-2 horas,

metabolismo hepético por oxidacion y conjugacion, y eliminacion renal.
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Se emplea en extractos estandarizados (300-600 mg antes de dormir), infusion (2-3 g
de raiz seca en 200 ml de agua) o tintura (2-5 ml, hasta 3 veces/dia). Sus reacciones adversas
incluyen somnolencia diurna, cefalea y molestias gastrointestinales leves; esta contraindicada
en embarazo, lactancia y en nifios menores de 12 afios. Ademas, potencia el efecto de

hipnoticos, alcohol y ansioliticos (Medina et al., 2024).

Tilo (Tilia spp.)

El tilo (Tilia spp.) se emplea tradicionalmente para el nerviosismo y el insomnio leve.

Sus flavonoides ejercen agonismo parcial sobre receptores GABA-A, generando
sedacion suave, ademas de poseer actividad antioxidante y espasmolitica que modula el estrés

oxidativo asociado al estrés cronico (Gémez-Serranillos, 2023).

La farmacocinética muestra una absorcion oral rapida, metabolismo hepatico por
conjugacion y eliminacidn renal. Se utiliza en presentaciones como infusion (1-2 g de flores
secas en 200 ml de agua, hasta 2 veces/dia) y extractos liquidos (2—4 ml, hasta 3 veces/dia). Sus
reacciones adversas incluyen hipotension ligera y reacciones alérgicas poco frecuentes; esta
contraindicado en casos de hipotensién marcada y en embarazo si se usa en exceso. Puede

potenciar el efecto de antihipertensivos y sedantes (Aguirre et al., 2022).

Pasiflora (Passiflora incarnata)

La pasiflora (Passiflora incarnata), conocida como flor de la pasion, es una planta
trepadora de la familia Passifloraceae utilizada tradicionalmente como sedante y ansiolitica.
Sus principales compuestos activos incluyen flavonoides como vitexina, isovitexina y orientina,
ademas de alcaloides inddlicos y glucésidos, que ejercen un efecto modulador sobre el sistema

nervioso central. (Gomez-Serranillos, 2023).
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Los flavonoides actian como agonistas parciales de los receptores GABA-A,
favoreciendo la inhibicidn neuronal y reduciendo la excitabilidad, mientras que los alcaloides
contribuyen a la modulacién serotoninérgica y adenosinérgica, lo que explica sus efectos

ansioliticos e hipnoticos ( La Tempa et al., 2025).

La farmacocinética muestra una absorcién oral moderada, metabolismo hepatico por
conjugacion y eliminacién renal. Se emplea en diversas presentaciones: infusion (2-5 g de
partes aéreas secas en 200 ml de agua, 1-2 veces/dia), extractos liquidos (2-4 ml, hasta 3
veces/dia) y capsulas estandarizadas (300-600 mg/dia, especialmente antes de dormir)

(Carminati et al., 2024).

Entre sus reacciones adversas se incluyen somnolencia diurna, mareo leve, molestias
gastrointestinales y reacciones alérgicas poco frecuentes; estd contraindicada en embarazo,
lactancia y en nifios menores de 12 afios, ademas de potenciar el efecto de benzodiacepinas,

hipnéticos y alcohol (Carminati et al., 2024).

d) Mindfulness

El Mindfulness es una técnica de meditacidn que busca entrenar la mente para centrar la
atencion y redireccionar los pensamientos. Muchas personas la practican para reducir el estrés,
mejorar su concentracion o incrementar su bienestar emocional. Es la focalizacién de la
atencion en el momento presente, es un método para conseguir la atencion plena, centrandonos
en lo que esta sucediendo “aqui y ahora”, aceptandolo sin mas, sin intentar cambiar, ni juzgar

nada (Vasquez-Dextre, 2020).
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Para poder alcanzar el mindfulness existen diferentes técnicas que nos pueden ayudar a
conseguirlo: hacer yoga, practicar meditacion, la respiracion consciente, el escaneo corporal. El
objetivo del mindfulness es lograr un profundo estado de conciencia durante la sesion y se usan
varias técnicas concretas para alcanzarlo. Buscamos conseguir que nuestra conciencia se relaje
y no elabore juicios de nuestras sensaciones, sentimientos o pensamientos (Castillo & Ruiz,

2025).

> Beneficios.

. Reduce el estrés y ayuda a controlar la ansiedad.

" Promueve la salud emocional.

. Desarrolla la capacidad de atencion.

. Mejora la calidad del suefio.

. Reduce la sensacion de sobrecarga.

. Mejora en la capacidad de concentracidn que se consigue con la meditacién tiene

efectos beneficiosos en la memoria y en la atencién en la vida cotidiana (Mufioz, 2024).

> Técnicas fundamentales.

1. Atencion a la Respiracion: Observa la sensacion del aire entrando y saliendo por
las fosas nasales, el pecho o el abdomen, sin intentar cambiarla. Vuelve amablemente a ella si

tu mente divaga.

2. Escaneo Corporal (Body Scan): Recorre mentalmente tu cuerpo, desde los pies
hasta la cabeza, notando las sensaciones (tensién, relajacion, hormigueo) en cada parte, sin

juzgar.
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3. Observacion sin Juicio: Reconoce pensamientos, emociones o sensaciones que

surjan, etiquetandolos mentalmente (“pensamiento”, "preocupacion”) y dejandolos pasar como

nubes o0 hojas en un rio, sin engancharte.

4. Atenciédn Plena a los Sentidos (5-4-3-2-1): Nombra 5 cosas que ves, 4 que tocas,

3 que oyes, 2 que hueles y 1 que saboreas para anclarte al presente rdpidamente.

5. Meditacion Caminando: Siente los pies en el suelo, el movimiento del cuerpo y

las sensaciones al caminar, en lugar de estar absorto en tus pensamientos (Keven, 2023).

e) Respiracidn consciente.

A como su nombre lo indica, consiste en tomar consciencia de cada respiracion y
observar la sensacion fisica involucrada en el proceso. Se centra en técnicas de respiracion
consciente (como la diafragmaética o abdominal) y controlada para manejar el estrés, la ansiedad
y mejorar el bienestar, conectando con el presente y regulando el sistema nervioso

parasimpatico, ofreciendo beneficios como calma y claridad mental (Heck et al., 2021).

> Beneficios.

. Reduce la ansiedad y el estrés.

. Mejora el estado de animo y el bienestar emocional.
o Mejora el enfoque y la concentracion.

o Mejora el suefio.

o Favorece la salud cardiovascular (Ma et al., 2022).
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» Técnicas comunes:

Respiracion Diafragmética/Abdominal: Usar el diafragma para respirar lento y

profundo, activando la relajacion.

Respiracion en Caja (4-4-4-4): Inhalar 4, sostener 4, exhalar 4, sostener 4 para generar

calma inmediata.

Respiracion 4-7-8: Inhalar 4, sostener 7, exhalar 8, eficaz para la ansiedad.

Respiracion Nasal Alterna: Alternar fosas nasales para equilibrar hemisferios

cerebrales y calmar el sistema nervioso ( Zaccaro et al., 2021).

f) Actividad fisica.

La actividad fisica regular constituye una estrategia fundamental para el manejo del
estrés y la promocion de la salud integral. El ejercicio favorece la liberacion de endorfinas y
neurotransmisores como la serotonina y la dopamina, que mejoran el estado de &nimo y reducen
la percepcion de ansiedad. Ademas, contribuye a disminuir los niveles de cortisol, hormona
relacionada con el estrés crénico, y fortalece el sistema cardiovascular e inmunolégico. (AHA,

2024).

La evidencia cientifica sefiala que la practica de actividad fisica no solo mejora la
condicion fisica, sino también la salud mental, favoreciendo la concentracién, la calidad del
suefio y la resiliencia emocional. (ADAA, 2025). Entre los ejercicios mas recomendados para
aliviar la tensién muscular se encuentran los estiramientos progresivos, el yoga, la caminata
consciente y los ejercicios de respiracion combinados con movimientos suaves, que ayudan a

relajar la musculatura y a restablecer el equilibrio psicofisioldgico. (Mayo Clinic, 2025).
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8. Métodos (disefio).

8.1. Tipo de investigacion.

El estudio Guia terapéutica alternativa para el manejo del estrés, en Universidad
Central de Nicaragua, tercer cuatrimestre 2025, es de tipo descriptivo y transversal. Es
descriptivo porque pretende caracterizar el nivel de estrés percibido y los signos asociados en la
poblacion estudiada, sin establecer relaciones causales. Es transversal debido a que la
recoleccion de la informacion se realizo en un unico momento durante el tercer cuatrimestre del

afo 2025.

El enfoque de la investigacion es cuantitativo, ya que se basa en la medicién objetiva del
nivel de estrés percibido mediante la aplicacion de instrumentos estandarizados y encuestas

estructuradas, cuyos resultados seran analizados estadisticamente.

8.2.Poblacion y seleccion de la muestra.

El universo de la presente investigacion, lo conforman todos los docentes
administrativos activos de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral. La poblacion
objeto de estudio esta integrada por 30 docentes administrativos, quienes desempefian funciones

duales (docentes y administrativas) en la institucion durante el tercer cuatrimestre del afio 2025.

Se emple6 un muestreo no probabilistico por conveniencia, derivando en una muestra

multidisciplinar distribuida de la siguiente manera:

e 4 participantes de Psicologia.
e 3 participantes de Relaciones Internacionales y Comercio exterior.

e 3 participantes de Medicina Veterinaria.
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e 3 participantes de Medicina.

e 3 participantes de Farmacia.

e 2 participantes de la carrera de Enfermeria.

e 2 participantes de Derecho.

e 2 participantes de Contabilidad Publica y Auditoria.
e 2 participantes de Administracién de Empresas.

e 1 participante de Ingenieria en Sistemas.

e 1 participante del area de Delegacion Académica.
e 1 participante del &rea de deporte.

e 1 participante del area de danza.

e 1 participante de Mercadotecnia.

e 1 participante de Administracion Turismo y Hoteleria.

Para asegurar la homogeneidad y pertinencia de la muestra, se establecieron los

siguientes criterios:

> Criterios de inclusion:

* Docentes administrativos activos de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral

que acepten voluntariamente participar en la investigacion.

* Brindar consentimiento informado y completar correctamente los instrumentos de

recoleccion de datos.
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> Criterios de exclusién:

* Personal que no pertenezca a la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral.

* Docentes administrativos que no acepten participar en el estudio.

* Instrumentos incompletos o mal llenados.

* Personal docente administrativo que se encuentre de baja laboral o subsidio durante el

periodo de recoleccion de datos.

8.3 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos utilizados.

La técnica de recoleccion de datos se realizé mediante la aplicacion de un instrumento
tipo encuesta, aplicada de forma directa a los participantes, estructurada bajo la escala de
Likert, destinada a obtener datos sociodemograficos, laborales, presencia de signos y sintomas
asociados al estrés. Del mismo modo se aplicé la Escala de Estrés Percibido (PSS-10),
instrumento validado que permitié medir el nivel de estrés percibido en los docentes

administrativos.

8.4.Confiabilidad y validez de los instrumentos (formulacion y validacion).

Para la presente investigacion se utilizé la Escala de Estrés Percibido (PSS-10), la cual
cuenta con una amplia evidencia de validez de constructo y una confiabilidad reportada en
estudios previos con un Alfa de Cronbach superior a 0.80. En cuanto a la encuesta
sociodemografica, su validez de contenido fue garantizada mediante la revision de objetivos y

la estructura de las variables de estudio.

La investigacion se realizd con fines estrictamente académicos. Se garantizo la

confidencialidad y el anonimato de la informacion proporcionada por los participantes.
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Previo a la aplicacion de los instrumentos, se solicitd el consentimiento informado, en el
cual se explicaron los objetivos del estudio, la voluntariedad de la participacion y el uso

exclusivo de los datos con fines investigativos, sin repercusiones laborales o personales.

8.5. Procedimientos para el procesamiento y analisis de datos.

Los datos obtenidos mediante la encuesta estructurada y la Escala de Estrés Percibido
(PSS-10) se organizaron en una base de datos utilizando Microsoft Excel version 2601 y PSPP.

Para garantizar el anonimato, se asign6 un cédigo numérico a cada participante.

Posteriormente, se realizo la depuracion de la informacion, verificando la integridad de
las respuestas en la encuesta sociodemografica y codificando los items del PSS-10 segln sus
criterios de valoracion. En este ultimo, se calcularon los puntajes totales para categorizar el

estrés en niveles bajo, moderado y alto.

Finalmente, se aplico estadistica descriptiva (frecuencias y porcentajes) para caracterizar
a la poblacion y determinar la prevalencia de estrés, presentando los hallazgos en tablas y
graficos para su interpretacion, asi mismo se clasifico como variable dependiente al estrés

porque es el fendmeno central que se esta estudiando y describiendo.

Estas variables representan el estado actual de los docentes y administrativos de la
Universidad Central de Nicaragua. Se denominan dependientes porque su comportamiento

"depende™ de los factores laborales y personales de cada individuo.
Dentro de esta variable se incluyen sus dimensiones:

o Signos fisiologicos del estrés: Se consideran parte de la variable dependiente
porque constituyen manifestaciones fisicas derivadas del estrés laboral (ej. tensidn muscular,

cefalea). Son expresiones observables del fendémeno principal.
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. Sintomas subjetivos del estrés: Se incluyen como dimension de la variable
dependiente porque reflejan la experiencia emocional y cognitiva asociada al estrés. También
son manifestaciones directas del fendmeno estudiado.

o Nivel de estrés percibido: Se clasifica dentro de la variable dependiente porque
cuantifica el grado en que el participante percibe situaciones como estresantes, permitiendo

medir la intensidad del fendbmeno.
Variables complementarias

Se clasifican como complementarias porque no constituyen el fendmeno central, pero
aportan informacion relevante para fundamentar la propuesta de la guia terapéutica. En estas

encontramos:

e Tipo de terapias: Permite identificar qué practicas alternativas utilizan los participantes,
informacion Gtil para disefiar una guia acorde a la realidad de la poblacion.

e Frecuencia de terapia: Describe la periodicidad con que se emplean dichas terapias,
aportando contexto para la propuesta.

e Beneficios de las terapias: Recoge la percepcion subjetiva de los participantes sobre
efectos positivos, lo que ayuda a sustentar la pertinencia de incluir estas estrategias en

la guia.
Variables sociodemograficas

Se clasifican como sociodemogréaficas porque describen caracteristicas generales de la

poblacion estudiada.

No forman parte del estrés ni de la propuesta terapéutica, pero permiten caracterizar el

grupo de estudio y qué factores externos podrian estar influyendo en su estres.
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. Sexo: Caracteristica biologica del participante que permite describir la
composicion de la muestra.

o Actividad fisica: Condicion conductual relacionada con héabitos de salud
que permite contextualizar los resultados.

o Calidad del suefio: Caracteristica relacionada con el bienestar general que

ayuda a describir el perfil de los participantes.



9. Resultados.

El estudio Guia terapéutica alternativa para el manejo del estrés, en Universidad
Central de Nicaragua, tercer cuatrimestre 2025, expone los resultados obtenidos a partir del
andlisis descriptivo de los datos recolectados en la poblacion estudiada. La informacion se
presenta mediante tablas de frecuencia, las cuales permiten visualizar la distribucion de las
variables sociodemogréficas, los hébitos de vida, las manifestaciones emocionales y fisicas

asociadas al estrés.

1. Identificar los signos y sintomas del estrés en personal docente

administrativo de Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral.

Imagen 1 Frecuencia de irritabilidad o cambios emocionales.

W A veces

M Frecuente
B Nunca

W Rara vez

W Siempre

Nota. Elaboracion propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.

El 3% de los participantes indicd que siempre experimenta irritabilidad; el 14%, la
presenta con frecuencia; el 40%, la experimenta a veces; el 30%, rara vez; y el 13% manifestd

no experimentarla nunca.
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Mas de la mitad de la muestra experimenta irritabilidad con recurrencia. Este patron
emocional, asociado al estrés moderado predominante, sugiere alteracion en los mecanismos de

regulacién neuroendocrina.

Desde la perspectiva farmacéutica, este hallazgo respalda la inclusion en la guia de
opciones fitoterapéuticas con respaldo cientifico para la regulacion del estado de animo.
Asimismo, la aromaterapia con aceites esenciales de lavanda o manzanilla podria incorporarse

como estrategia complementaria para disminuir la reactividad emocional.

De esta manera, la guia no solo promoveria técnicas conductuales, sino también

alternativas naturales con fundamento farmacoldgico.

Imagen 2. Frecuencia de ansiedad o preocupacidn excesiva.

7%

W A veces

M Frecuente
B Nunca
13% W Rara vez

M Siempre

44%

Nota. Elaboracién propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al personal
docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer cuatrimestre

2025.

El 7% de los participantes report6 experimentar ansiedad siempre; el 44%, con

frecuencia; el 23%, a veces; el 13%, raras veces, y el 13% indic6 no experimentarla nunca.



Se evidencia que el 86.6% presentaron ansiedad de manera recurrente, siendo la
categoria “frecuente” la mas predominante. Este resultado representa uno de los indicadores

emocionales mas significativos del estudio.

La ansiedad se vincula estrechamente con la presencia de palpitaciones (53% entre
frecuente y a veces), molestias gastrointestinales (53%) y pensamiento acelerado (46% entre
frecuente y a veces), lo que demuestra una interaccién entre componente psicolégico y

manifestaciones somaticas.

Este patron integral justifica que la guia terapéutica incluya intervenciones dirigidas
especificamente al manejo de la ansiedad, integrando técnicas de relajacion, mindfulness y

orientacion sobre el uso seguro de terapias naturales con propiedades calmantes.

Imagen 3. Frecuencia de agotamiento emocional.

W A veces

M Frecuente
B Nunca

W Rara vez

W Siempre

Nota. Elaboracién propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.
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El 7% de los encuestados manifestd sentir siempre agotamiento emocional; el 46%, con

frecuencia; el 20%, a veces; el 20%, rara vez; y el 7% indicd no experimentarlo nunca.

El agotamiento emocional constituye uno de los sintomas méas prevalentes, ya que méas
de la mitad de la muestra lo experimenta de manera frecuente o constante. Este hallazgo se
relaciona con la carga laboral percibida y con el nivel moderado de estrés predominante,

sugiriendo un estado de desgaste sostenido.

Desde el enfoque preventivo, este resultado fortalece la pertinencia de disefiar una guia
terapéutica orientada a restaurar el equilibrio emocional y prevenir la progresién hacia estados

de mayor severidad.

Imagen 4. Frecuencia de dificultad para concentrarse.

WA veces

MW Frecuente
mNunca

W Rara vez

W Siempre

Nota. Elaboracion propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.



El 3% de la totalidad de los participantes manifesto tener siempre dificultad para
concentrarse; el 30%, con frecuencia; el 20%, a veces; el 34%, en raras ocasiones; y el 13%

indico no presentarla nunca.

La concentracion intelectual se encuentra afectada en aproximadamente la mitad de la
poblacidn en distintos niveles. Este resultado se vincula con la ansiedad y el pensamiento
acelerado, indicando sobrecarga cognitiva. La guia deberd incluir técnicas de organizacion

mental y pausas activas.

Imagen 5. Frecuencia de pensamiento acelerado o rumiacion.

30%

30%

17%

Nota. Elaboracién propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.

El 6% de los encuestados sefialé que siempre presenta pensamiento acelerado; el 30%,
con frecuencia; el 17%, a veces; el 30.0%, raras veces; y el 17% manifestd no experimentarlo

nunca.
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La presencia combinada de pensamiento acelerado, ansiedad y dificultad de
concentracion sugiere activacion mental sostenida. Esto fundamenta la necesidad de incorporar

mindfulness y relajacion progresiva.

Imagen 6. Frecuencia de tension muscular.

WA veces

M Frecuente
W Nunca

W Rara vez

H Siempre

Nota. Elaboracion propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.

El 23% de los encuestados manifesto verse afectado siempre por tensién muscular; el
27%, frecuentemente; el 27%, a veces; el 17%, rara vez; y el 6% indic6 no experimentarla

nunca.

Mas de la mitad presenta tension muscular recurrente, relacionada con la baja actividad
fisica en parte de la muestra y con la ansiedad reportada. Asi mismo es necesario incluir en la
guia el uso topico de aceites esenciales como lavanda o menta, aplicados de forma segura y

diluida para contrarrestar este signo.
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Imagen 7. Frecuencia de cefalea o migrafa.

Siempre
3 A veces

23%

Rara vez
30%

Nunca
10%

Frecuente
34%
Nota. Elaboracién propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.

El 3% de los docentes administrativos sefialo que siempre presenta cefalea o migrafa; el
34%, lo experimenta con frecuencia; el 23%, a veces; otro 30%, rara vez; y el 10% afirmé no

padecerla nunca.

La cefalea constituye uno de los signos fisicos mas relevantes y se relaciona con tension
muscular y agotamiento emocional. Es indispensable incluir un apartado de aceites esenciales,
aplicados o inhalados de forma segura que contrarresten este desgastante signo, asi como

recomendar la fitoterapia adecuada para el manejo del dolor.
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Imagen 8. Frecuencia de palpitaciones.

W A veces
M Frecuente
B Nunca

W Rara vez

Nota. Elaboracién propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.

El 13% ha experimentado palpitaciones de forma frecuente, el 40%, a veces, el 20%,

rara vez y el 27% nunca desarrollo el sintoma subjetivo.

Este sintoma refleja activacion fisioldgica asociada a ansiedad y estrés percibido, por
ende, al ser una sefial patoldgica reportada de forma frecuente consideramos importante incluir

en la guia fitoterapia calmante con respaldo clinico.
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Imagen 9. Frecuencia de molestias gastrointestinales.

W A veces

M Frecuente
H Nunca

W Rara vez

H Siempre

Nota. Elaboracidn propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.

El 4% de los docentes manifesto que siempre presentdé molestias gastrointestinales; el
23%, con frecuencia; el 30%, a veces; el 20%, lo hizo rara vez; y el 23% afirmo no haberlas

experimentado nunca.

Mas de la mitad experimenta sintomas digestivos relacionados con estrés emocional, es
importante poder abordar infusiones de manzanilla 0 menta con efecto antiespasmodico como

solucién natural.
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Imagen 10. Frecuencia de fatiga persistente.

W A veces

MW Frecuente
W Nunca

M Rara vez

W Siempre

Nota. Elaboracion propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.

El 13% de la poblacién en estudio presento siempre fatiga persistente, el 20%

frecuentemente, el 30%, a veces, el 23% rara vez y el 14% nunca.

La fatiga se vincula directamente con la mala calidad del suefio y el agotamiento
emocional. La simultaneidad de estos sintomas con las manifestaciones emocionales indica que
el estrés impacta multiples sistemas corporales. Esta evidencia refuerza la necesidad de un
abordaje integral dentro de la guia terapéutica, incorporando tanto intervenciones emocionales

como estrategias orientadas al equilibrio fisioldgico.
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Imagen 11. Distribucion del sexo de los participantes.

Femenino
37%

Masculino
63%

Nota. Elaboracion propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.

Del total de participantes, el 63% correspondi al sexo masculino y el 37% al sexo
femenino. La distribucion mostré predominio masculino; sin embargo, las manifestaciones de
estrés descritas posteriormente se observaron en la totalidad de la muestra, lo que indica que el

fendmeno no es exclusivo de un sexo especifico y requiere abordaje institucional integral.

Imagen 12. Frecuencia de actividad fisica semanal de los participantes.

M 1-2 veces
M 3-4 veces
W5 0 mas veces

H Ninguna

Nota. Elaboracién propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.
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En relacion con la actividad fisica, el 7% de los participantes indicd realizar ejercicio
siempre (mas de cinco veces por semana), el 33% frecuentemente (entre tres y cuatro veces), el

37% a veces (una o dos veces) y el 23% nunca.

Aunque una proporcién considerable mantiene algan nivel de actividad fisica, se
identifico que casi una cuarta parte de la muestra no realiza ningun tipo de ejercicio. Esta
situacion adquiere relevancia al analizar conjuntamente la presencia de tension muscular (93%),
fatiga persistente (86%) y cefalea (89%), lo que sugiere que la falta de movimiento corporal

podria estar relacionada a la acumulacién de tension fisica.

Estos hallazgos respaldan la necesidad de que la guia terapéutica incluya
recomendaciones estructuradas de actividad fisica adaptada al contexto laboral, no solo como

practica opcional, sino como componente sistematico del manejo preventivo del estrés.

Imagen 13. Percepcion de la calidad del suefio de los participantes.

14
12

10

: EIRENEY

Buena Mala Muy buena  Muy mala Regular

SN

N

Nota. Elaboracion propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.
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El 6.7% de los participantes report6 una calidad de suefio muy buena, el 26.7% buena,

el 40.0% regular, el 20.0% malay el 6.7% muy mala.

Se observa que el 66.7% percibe su descanso entre regular y muy malo, lo que indica

una alteracion importante en el patron de suefio.

Este resultado adquiere mayor significado cuando se relaciona con la presencia de fatiga
persistente (86.6%), dificultad para concentrarse (86.6%) y ansiedad (86.6%). La interaccién de
estas variables evidencia que el suefio constituye un factor determinante en el equilibrio fisico y

emocional del personal evaluado.

En consecuencia, la guia terapéutica contempla estrategias especificas de higiene del
suefio, técnicas de relajacion nocturna y orientacidn sobre habitos saludables que favorezcan la

recuperacion fisiologica.

2. Determinar el nivel de estrés en personal docente administrativo mediante

la aplicacion de escala de estrés percibido (PSS-10).

Imagen 14. Nivel de estrés percibido segun la Escala de Estrés Percibido (PSS-10).

Estrés alto

Estrés moderado

Estrés bajo

o
(6]
=
o
=
(9]

20
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Nota. Elaboracion propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.
El 60.0% presenta estrés moderado, el 36.7% bajo y el 3.3% alto.

El predominio del estrés moderado representa una fase oportuna de intervencion
preventiva. En este nivel, el abordaje farmaceutico implica la intervencion temprana sobre
terapias naturales seguras y eficaces que puedan modular la respuesta al estrés antes de que

evolucione a estados mas severos.

La guia terapéutica natural y complementaria se plantea, por tanto, como herramienta de

atencion primaria orientada a:

Disminuir sintomas emocionales leves a moderados

Reducir manifestaciones fisicas asociadas

. Promover autorregulacion fisiologica mediante fitoterapia y aromaterapia

Fortalecer el rol educativo del profesional farmacéutico

Estos hallazgos refuerzan la pertinencia de la Guia Terapéutica Alternativa, no como
una medida de rescate para una crisis ya instaurada, sino como una herramienta de atencion
primaria y de prevencion. El objetivo de la guia serd proporcionar estrategias que permitan al
60% del docente administrativo con estrés moderado retornar a niveles bajos y evitar que el

estrés cronico desencadene patologias fisicas 0 emocionales a largo plazo.
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3. Elaborar guia terapéutica alternativa haciendo uso de medicina natural y
terapias complementarias Utiles para el manejo del estrés en personal docente

administrativo.
Imagen 15. Guia terapéutica.

Marzo 2026.
Acceso a la guia completa

Guia de alternativas naturales y terapias escaneando QR.

complementarias para el manejo del estrés en
personal docente administrativo.

Universidad Central de E —
Nicaragua, Sede Doral.

Facultad de Ciencias Médicas.
Carrera: Licenciatura en Farmacia

Autoras
e Andrea Francelli Cortez Sacasa.
« Jeniffer Gabriela Mercado Morales.

Se elaboré una guia terapéutica natural y complementaria, orientada al manejo y
prevencion del estrés en el personal docente-administrativo participante. La propuesta se
fundamenta en los sintomas mas frecuentemente reportados y en la evidencia cientifica

disponible sobre terapias complementarias para la reduccion del estrés.

La guia terapéutica incluye recomendaciones de terapias como técnicas de respiracion
consciente, aromaterapia, fitoterapia y practicas de relajacion, seleccionadas por su evidencia en

la reduccidn de sintomas asociados al estrés.



68

Estas intervenciones fueron seleccionadas de acuerdo con los principales signos y
sintomas identificados en la poblacion estudiada, tales como ansiedad, tension muscular, fatiga
y dificultad para concentrarse. La propuesta busca ofrecer estrategias practicas y accesibles que

contribuyan al autocuidado y al manejo preventivo del estrés.

Imagen 16. Terapias utilizadas.

Total

Aromaterapia

Ninguna

Otros

Actividad fisica
Mindfullness/ meditacién

Respiracidn consciente

Fitoterapia

o
vl
=
o

15 20 25 30 35

Nota. Elaboracidn propia a partir de los datos obtenidos en la encuesta aplicada al
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral, tercer

cuatrimestre 2025.

La actividad fisica (33.3%) fue la estrategia mas utilizada, seguida del mindfulness o
meditacion (20.0%) y la fitoterapia (16.7%). Un 10.0% refirio no utilizar ninguna estrategia, lo

que evidencia oportunidades para la educacion farmacéutica en el manejo del estrés.
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Imagen 17. Frecuencia de uso de terapias.

Frecuente Muy frecuente Nunca Ocasional Rara vez

12

=
o

o N B~ OO

La frecuencia de uso de las terapias por parte del personal docente administrativo fue
mayormente ocasional (33.3%) y frecuente (20.0%), con pocos casos de uso muy frecuente
(23.3%) y algunos que sefialaron nunca (16.7%). Esto sugiere que, aunque existe interés por

estas practicas, aln no se integran de manera sistematica en la rutina de los encuestados.

En conjunto, los resultados evidencian una alta presencia de signos y sintomas asociadas
al estrés, con repercusiones directas sobre el bienestar general. Desde la perspectiva
farmacéutica, estos hallazgos refuerzan la importancia del abordaje integral del paciente, la
orientacion adecuada sobre el uso de terapias naturales y la promocién de estrategias no

farmacoldgicas como parte del cuidado en salud.

En cuanto a los beneficios percibidos por los participantes que ya utilizan terapias para
manejo del estrés, el 73.3% percibe una mejora en la relajacion fisica y mental, por lo que nos
muestra que el introducir la practica de estas terapias es Util para manejar el estrés, asi mismo

contrasta con el alto impacto en la mejora del suefio (70%o).

Este hallazgo es fundamental para la disciplina farmacéutica, pues indica que las
terapias se estan aplicando de forma empirica y con una guia que mejore los trastornos del

suefio, seria mucho mas efectivo su manejo.
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10. Conclusiones.

Se identifico la presencia significativa de signos y sintomas asociados al estrés en el
personal docente administrativo de la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral,
destacando manifestaciones emocionales como ansiedad, irritabilidad y agotamiento emocional,
asi como signos fisicos como cefalea, tension muscular, molestias gastrointestinales y fatiga

persistente.

Mediante la aplicacion de la Escala de Estrés Percibido (PSS-10) se determiné que el
60% del personal presenta un nivel de estrés moderado, el 36.7% nivel bajo y el 3.3% nivel
alto, confirmando que la poblacion se encuentra en un estado funcional, pero con carga

tensional sostenida.

A partir del analisis integral de los signos, sintomas y niveles de estrés identificados, se
desarroll6 una guia farmacoldgica basada en alternativas naturales y terapias complementarias,
incluyendo fitoterapia y aromaterapia con respaldo cientifico, orientadas al manejo preventivo

del estrés laboral.

Los resultados obtenidos evidencian que existen componentes terapéuticos naturales y
complementarios con sustento cientifico que pueden integrarse de manera estructurada en una
guia terapéutica para el manejo del estrés en el personal docente administrativo. En

consecuencia, se acepta la hipotesis alternativa (H1) y se rechaza la hipétesis nula (HO).

La implementacion de la guia terapéutica natural y complementaria representa una
estrategia viable desde el enfoque farmacéutico, orientada a fortalecer la salud ocupacional,
prevenir la progresion del estrés hacia niveles méas severos y promover el uso seguro y

responsable de medicina natural dentro del contexto institucional.
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11. Recomendaciones.

Con base en los resultados obtenidos en la presente investigacion, se proponen las

siguientes recomendaciones:

A la Universidad Central de Nicaragua, Sede Doral:

v Implementar programas institucionales de prevencion y manejo del estrés
dirigidos al personal docente administrativo, integrando estrategias naturales y complementarias
fundamentadas en evidencia cientifica.

v Incorporar talleres periddicos de educacion en salud sobre técnicas de respiracion
consciente, mindfulness y autocuidado, con el objetivo de fortalecer la autorregulacién
emocional y reducir la sintomatologia asociada al estrés laboral.

v Promover espacios organizacionales que favorezcan el equilibrio entre carga
laboral y bienestar psicoldgico, considerando que el estrés moderado identificado puede
evolucionar hacia niveles mas altos si no se interviene oportunamente.

v Fomentar la inclusién de terapias complementarias seguras, como fitoterapia y
aromaterapia, dentro de programas de salud ocupacional, bajo orientacion profesional y

criterios técnicos adecuados.

Al personal docente administrativo:

v Participar activamente en programas institucionales de promocion de la salud y
manejo del estrés, aprovechando las estrategias naturales y complementarias propuestas en la

guia terapéutica, bajo orientacion profesional.



72

v Buscar apoyo oportuno ante la presencia de sintomas persistentes como
ansiedad, fatiga, irritabilidad o alteraciones del suefio, evitando la normalizacion del estrés

como parte inevitable de la dinamica laboral.
A los futuros investigadores:

v Realizar investigaciones con muestras mas amplias y en diferentes sedes
universitarias, con el fin de comparar resultados y fortalecer la evidencia cientifica sobre el uso
de terapias alternativas en el manejo del estrés laboral.

v Desarrollar estudios longitudinales que permitan evaluar el impacto de la guia
terapéutica propuesta a mediano y largo plazo, midiendo cambios en los niveles de estrés y en

la sintomatologia asociada.
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13. Anexos o0 Apéndices.

Imagen 18. Carta de responsabilidad del asesor cientifico.

UNIVERSIDAD CENTRAL DE NICARAGUA
“Agnitio Ad Verum Ducit”

Facultad de Ciencias Médicas
Carrera de Farmacia

CARTA DE RESPONSABILIDAD DEL ASESOR CIENTIFICO

Yo. Maria de los Angeles Ruiz Mejia, mayor de edad. en pleno goce de mis derechos
civiles, actuando en mi calidad de Asesor(a) Cientifico(a) de la Monografia titulada: Guia
terapéutica alternativa para el mancjo del estrés en Universidad Central de Nicaragua,
tercer cuatrimestre 2025 desarrollado por las estudiantes Andrea Francelli Cortez Sacasa,
Jeniffer Gabriela Mercado Morales de |a carrera Licenciatura en Farmacia, declaro bajo mi
entera responsabilidad lo siguiente:

Que he revisado, orientado y validado técnicamente los instrumentos de investigacion
(encuestas) que seran aplicados por los/las estudiantes con el proposito de levantar
informacion necesaria para el desarrollo de la Investigacion correspondiente

Asimismo. certifico y garantizo que dichos instrumentos han sido elaborados conforme a
los principios ¢éticos de la investigacion cientifica. resguardando la confidencialidad. el
respeto. la voluntariedad y los derechos de las personas participantes. y que no contravienen
los reglamentos, normativas internas, lineamientos académicos ni disposiciones
vigentes de la Universidad Central de Nicaragua.

De igual forma. hago constar que los instrumentos de investigacion no vulneran las leyes
de la Republica de Nicaragua. ni atentan contra el orden juridico. los derechos
fundamentales. la dignidad humana. ni las disposiciones legales relacionadas con la
proteccion de datos. la ética investigativa v el uso responsable de la informacion.

Asumo la responsabilidad académica y cientifica sobre el contenido. pertinencia y aplicacion
de los instrumentos de investigacion autorizados. compromeuéndome a brindar el
acompanamiento y seguimiento correspondiente durante el proceso de levantamiento de la
informacion.

Para los fines que estime convenientes, firmo la presente en la ciudad de Managua. a los 29
dias del mes de Enero del ano 2026.

Atentamente,
Nombre del/de la Asesor(a| ('i&;mﬁ cotay: ILic. Maria de los Angeles Ruiz Mejia.
Cargo: Docente de Tiempo\Comyplgto A Cagfrera de Farmacia - Sede Doral.

Firma: X \/ }Hf/
Cédula: 003-311094-0003C.
Universidad Central de Nicarfigha:
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Imagen 19. Encuesta (primera cara).

UNIVERSIDAD CENTRAL DE NICARAGUA
“Agnitio Ad Verum Ducit™

Facultad de Ciencias Médicas
Carrera de Farmacia

ENCUESTA

Esta encuesta forma parte del estudio académico titulado “Guia alternativa para manejo de estrés
en Universidad Central de Nicaragua, tercer cuatrimestre 2025”. Autoras: Dra. Andrea Francelli
Cortez Sacasa y Br. Jeniffer Gabriela Mercado Morales. Objetivo: Analizar nivel de estrés laboral,
signos y sintomas asociados, y uso de terapias alternativas en docentes administrativos. Su
participacion es voluntaria, anonima y confidencial. Al responder esta encuesta, usted manifiesta
su consentimiento de participacion en el estudio, declarando que ha leido y comprendido el
propdsito de la investigacién. Tiempo estimado: 10-15 min.

Datos generales

1. Sexo O Femenino O Masculino
2. Actividad fisica semanal O 1-2 veces [J 3—4 veces [0 5 o mds O Ninguna
3. Calidad del suefio O Muy buena O Buena O Regular O Mala 00 Muy mala

Signos y sintomas del estrés (Seleccione la frecuencia)

Irritabilidad/cambios emocionales: O Nunca O Rara vez (J A veces [J Frecuente [ Siempre
Ansiedad/preocupacion excesiva: O Nunca O Rara vez [ A veces [J Frecuente [ Siempre

4
5
6. Agotamiento emocional (burnout): O Nunca [J Rara vez [J A veces [J Frecuente [ Siempre
7. Dificultad para concentrarse: 0 Nunca O Rara vez [J A veces [ Frecuente O] Siempre

8. Pensamiento acelerado/rumiacion: O Nunca O Rara vez [J A veces O Frecuente O Siempre
9. Tensién muscular: 0 Nunca [J Rara vez OJ A veces O Frecuente O Siempre

10. Cefalea/migrafias: O Nunca O Rara vez [J A veces [ Frecuente [J Siempre

11. Palpitaciones: [J Nunca O Rara vez [J A veces O Frecuente OJ Siempre

12. Molestias gastrointestinales: O Nunca [J Rara vez [J A veces [ Frecuente [ Siempre

13. Fatiga persistente: [J Nunca O Rara vez [J A veces [ Frecuente O Siempre

Escala de estrés percibido (Gltimo mes)

14. Afectado por algo inesperado: [0 Nunca [J Casi nunca [J De vez en cuando (J A menudo O
Muy a menudo

15. Incapaz de controlar cosas importantes: [J Nunca [ Casi nunca [ De vez en cuando O] A
menudo [J Muy a menudo

16. Nervioso/estresado: (1 Nunca [J Casi nunca [J De vez en cuando 00 A menudo [0 Muy a
menudo

17. Confianza en manejar problemas: [J Nunca O Casi nunca O De vez en cuando [J A menudo
[0 Muy a menudo
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Imagen 20. Encuesta (segunda cara).

18.

18.

20.

21,

22.

23.

UNIVERSIDAD CENTRAL DE NICARAGUA
“Agnitio Ad Verum Ducit”

Facultad de Ciencias Médicas
Carrera de Farmacia

Sentir que las cosas iban bien: O Nunca O Casi nunca [J De vez en cuando O A menudo [J
Muy a menudo

No poder afrontar todo: OJ Nunca O Casi nunca [J De vez en cuando [J A menudo [J Muy
a menudo

Controlar dificultades: O Nunca O Casi nunca O De vez en cuando OJ A menudo O Muy a
menudo

Sentirse al mando de la situacién: 0] Nunca O Casi nunca O De vez en cuando [J A menudo
O Muy a menudo

Enfado por falta de control: O Nunca [J Casi nunca I De vez en cuando [J A menudo [J
Muy a menudo

Dificultades acumuladas: [J Nunca O Casi nunca [ De vez en cuando [J A menudo O Muy
a menudo

Terapias utilizadas

24,

25.

Terapias usadas: [0 Fitoterapia [0 Aromaterapia O Respiracion consciente [
Mindfulness/meditacion O Actividad fisica [J Otros:
Frecuencia de uso: [J Muy frecuente O Frecuente [J Ocasional CJ Rara vez [ Nunca

Beneficios percibidos

26.
27.
28.
29.

Reduccion del estrés: [J Nada O Poco [J Moderado [0 Mucho
Mejora del suefio: [J Nada O Poco [0 Moderado O Mucho
Relajacion fisica/mental: O Nada O Poco [0 Moderado O Mucho
Mejora del estado de animo: [ Nada O Poco [J Moderado O Mucho

Consideraciones personales

30.

Nivel de estrés laboral actual: (J Bajo [J Moderado (J Alto
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Imagen 21. Apoyo en llenado de instrumento.
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Imagen 23. Entrega de instrumento a docentes.
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Imagen 25. Entrega de guia terapéutica alternativa para manejo del estrés.

Tabla 1. Operacionalizacion de las variables.
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Objetivos Variable | Definicion Definicion | Indicador Tipode | Escalade
S conceptual operacion Variable | medicién
al
Identificar los Signos Manifestacio | Frecuencia | - Tension Categoric | Escala
signos y fisiologic | nes fisicas auto- muscular aordinal | Likert
sintomas del 0s del objetivas reportada | - Cefalea (Nunca,
estrés en estrés derivadas de | conqueel |- Rara vez,
docentes y larespuesta | participant | Palpitaciones A veces,
personal fisiologica e - Molestias Frecuente,
administrativo del estrés. experiment | gastrointestin Siempre)
de Universidad a signos ales
Central de fisicos. - Fatiga fisica
Nicaragua, Sede | Sintomas | Manifestacio | Percepcion | - Irritabilidad | Categéric | Escala
Doral. subjetivo | nes auto- - Ansiedad aordinal | Likert
s del emocionales | reportada | -
estrés y cognitivas | de Agotamiento
percibidas intensidad | emocional
como y - Dificultad
resultado del | frecuencia | para
estrés. de concentrarse
sintomas. | - Pensamiento
acelerado
Determinar el Nivel de | Grado en que | Puntaje -Alto. Cuantitati | Clasificaci
nivel de estrés estrés la persona obtenido -Moderado. va on
laboral en percibido | evalla en la escala | -Bajo. discreta. | estandariza
personal (PSS-10) | situaciones PSS-10.
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docente y de su vida Categoric | da PSS-10
administrativo como a Ordinal. | (Ordinal).
mediante la estresantes.
aplicacién de
escala de estrés
percibido (PSS-
10).
Desarrollar guia | Tipode | Conjunto de | Identificaci | - Fitoterapia. | Categ6ric | Nominal
terapéutica terapias | précticas, on de la - a (Seleccidn
alternativa para métodos o técnica Aromaterapia. | nominal. | multiple).
el manejo del intervencione | utilizada - Respiracion
estrés en s de salud mediante - Mindfulness
docentes y gue se el llenado | -Actividad
personal utilizan como | de una lista | fisica.
administrativo. complemento | de
0 sustituto de | seleccion
la medicina | maltiple.
convencional
Frecuenc | Numero de Categoria | - Nunca Categoric | Escala
jadelas | veceso selecciona | -Raravez (1 | aordinal | Likert
terapias | regularidad da por el vez al afio 0
con la que participant | menos)
unapersona |eseginla |-
utiliza o periodicida | Ocasionalmen
practica dconla te (2-6 veces
terapias que utiliza | al afio)
alternativas las terapias | -
en un alternativas | Frecuentemen
periodo te (1-3 veces
determinado. al mes)
-Muy
frecuentement
e(lvezala
semana o
mas)
Beneficio | Efectos Evaluacién | - Reduccion Categoric | Escala
s de las positivos através de | de estrés. aordinal. | Likert
terapias | percibidos un -Alivio del
por los cuestionari | dolor.
participantes. | o de -Mejora del
percepcion | suefo.
de -Relajacion
beneficios. | fisica o
mental.
-Mejora el
estado de

animo.
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Aspectos
Sociodemografi
Cos.

Sexo Condicion Categoria Cualitativ | Nominal
biolégica que | marcada -Masculino. a (categorica
clasifica a los | por el -Femenino. nominal. |)
participantes | participant
como eenel
masculino o | cuestionari
femenino. 0

Activida | Actividad Realiza o -1-2 veces Categoric | Ordinal.

d Fisica. | querealizao | no -3-4 veces a Ordinal.
no los actividad -5 0 més.
participantes. | fisica. -Ninguna.

Calidad Los Categoria | -Muy buena. | Catego6ric | Escala

del participantes | marcada -Buena. a Ordinal. | Ordinal.

suefio. indican su por el -Regular.
percepcion participant | -Mala.
de calidad de | eenel -Muy mala.
suefio. cuestionari

0.




