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Resumen: El presente articulo propone una me-
dida de los estresores en el contexto universitario.
Para la elaboracion de la escala EEU (Escala de
Estresores Universitarios) se procedi6 a realizar
dindmicas grupales donde los estudiantes fueron
preguntados acerca de sus motivos de preocupa-
cion y molestia. Con sus respuestas, se procedio a
la elaboracion de la Escala de Estresores Univer-
sitarios. Dicha escala contiene 30 items e incluye
en su formato de respuesta tanto la ocurrencia
como el grado de malestar asociado a dicha ocu-
rrencia. El objetivo del presente articulo es con-
trastar la validez de esta medida como especifica
del grupo de estudiantes universitarios y como in-
dicador de estrés (tomando como variable criterio
la sintomatologia experimentada). Los resultados
ponen de manifiesto que los items de la escala se
corresponden con los estresores reales que acon-
tecen en el contexto universitario. Igualmente, la
escala resulta un indicador apropiado que permite
discriminar individuos con buen estado de salud
frente a individuos con peor estado de salud. Fi-
nalmente, los datos ponen de manifiesto que la
ocurrencia del estimulo estresor por si misma dis-
crimina entre los sujetos con mejor y peor estado
de salud, siendo poco relevante, una vez conside-
rado este factor, el grado de molestia que el indi-
viduo asocia a dicha ocurrencia.

Palabras Clave: Estrés académico, estudiantes uni-
versitarios, escala de estresores universitarios, eva-
luacion del estrés.

Abstract: The present paper suggests a measure
for university stressors. In order to elaborate the
EEU scale (University Stressor Scale), it procee-
ded to do group dynamics where students were
asked about their inconvenience and worry rea-
sons. With their answers, the EEU scale was ela-
borated. This scale has 30 items and it has two
ways for answer: the occurrence of stressor and
the perceived disconfort associated to it. The aim
of present paper is to test the validity of this scale.
Firstly, we want to test the specificity of this scale
in this group (university students). Secondly, we
analyze the discriminant capacity of this scale
(using as a variable the experienced symthomato-
logy). Results show that the EEU items are repre-
sentative of the real stressors of university stu-
dents, and that it is a good instrument for discri-
minating students with good health against stu-
dents with poor health. Finally, the results show
that when the scale is specific, particular of a po-
pulation (in this case of university students), the
ocurrence of stressor by itself discriminates stu-
dents with good health against students with poor
health, and the perceived disconfort associated
plays an accessory role.
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University Stressors Scale, stress assessment
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Introduccion

los conceptos mas ampliamente estudiados,
ocupando igualmente el principal protago-
nismo de las publicaciones en este ambito,
ha sido precisamente el concepto de estrés.
Aunque no sea la intencion de este articulo

Sin duda alguna, en las ultimas décadas,
dentro de la psicologia de la salud, uno de
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profundizar en dicho concepto, si es cierto
que los "avances" que hasta el momento se
han hecho en la investigacion sobre estrés
condicionan cualquier estudio que, de for-
ma genérica, se desee realizar con el obje-
tivo de analizar las relaciones entre la salud
y variables de indole psicolégica. Por ello,
aunque no resulte demasiado alentador, re-
sulta necesario reconocer la gran confusion
que existe ante el fendmeno denominado
estrés, mejor dicho, ante el estrés psicoso-
cial (Newton, 1995).

No obstante, el reconocimiento de esta
problematica no supone renunciar al con-
cepto de estrés, sino disefiar vias mas ade-
cuadas para su estudio. En este sentido, pa-
rece que las relaciones lineales y claramen-
te determinadas entre los diferentes ele-
mentos del proceso de estrés quedan cla-
ramente descartadas, y en su lugar, hay que
abogar por modelos mas flexibles que per-
mitan estudiar las diferentes variables hasta
ahora analizadas como posibles factores de
riesgo. Otro dato especialmente significati-
vo, tal como sefiala Thoits (1991), es la ne-
cesidad de contemplar variables contextua-
les especificas en grupos poblacionales
concretos. Ademas, los modelos interac-
cionistas (p.e. Lazarus y Folkman, 1984;
Lazarus, 1993) ponen de manifiesto la im-
posibilidad, siempre deseable en las disci-
plinas cientificas, de generar modelos ge-
neralizables entre individuos.

Dentro de este contexto, el estudio que
en las siguientes paginas presentamos trata
de establecer una medida de los estresores
sociales propios de un grupo poblacional.
En este sentido, este tipo de estudio se ubi-
caria dentro de los modelos de corte epi-
demioldgico en la clasificacion realizada
por Cohen y Kessler (1995) en el estudio
del estrés. Una de las aproximaciones pio-
neras dentro de esos modelos fue la reali-
zada por Holmes y Rahe en 1967. Concre-
tamente, estos autores pidieron a una am-

plia poblaciéon de sujetos que atribuyeran
un valor estresante a una serie de aconte-
cimientos generalmente aceptados como
agentes de cambio biografico. Con esta me-
todologia surgi6 la Escala de Ajuste Social
(SRRS), a partir de la cual se confecciond
la Escala de Acontecimientos Vitales
(Schedule of Recient Experiences, SRE;
Holmes y Rahe, 1967). Los eventos vitales
se definen como circunstancias que requie-
ren un ajuste por parte de los individuos,
debido fundamentalmente a cambios en su
entorno. La hipdtesis mas importante que
subyace a los eventos vitales es precisa-
mente que es el cambio el que le da el ca-
racter de estresor al evento. Es importante
destacar no obstante, que la aproximacion
del grupo de Holmes se basa en el estudio
de sucesos multiples, entendiendo que los
sujetos raramente se encuentran sometidos
a un unico suceso, y que los efectos de los
mismos sobre la enfermedad, son en cierta
medida, acumulativos.

A pesar de que la aproximacion del gru-
po de Holmes supuso sin duda alguna un
cambio radical respecto a la orientacion
médica tradicional, pasando de un modelo
causal unifactorial de enfermedad (agente
patégeno) a un enfoque multidisciplinar
(bio-psico-social), su aportacion no esta
exenta de criticas. Algunas de ellas hacen
alusion al bajo poder predictivo de las uni-
dades de cambio vital, a su escasa fiabili-
dad, y a la escasez de asociacion entre
acontecimientos vitales y enfermedad
(Rabkin y Struening, 1976).

Desde nuestro punto de vista, estas cri-
ticas carecen de sentido si atendemos a la
filosofia inherente al modelo de Holmes y
Rahe. De hecho, s6lo desde los modelos li-
neales, claramente deterministas, que con-
ciben el estrés como fenomeno determina-
do por una unica causa, tienen sentido este
tipo de criticas. El modelo de Holmes y
Rahe, como ya hemos comentado, se con-
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cibe dentro de una perspectiva multidisci-
plinar, por lo que carece de sentido esperar
que los eventos vitales de forma aislada
sean capaces de predecir la enfermedad.
Una perspectiva multidisciplinar obliga a
considerar otros factores de riesgo que con-
juntamente puedan contribuir a explicar la
salud- enfermedad del individuo. De hecho,
conviene sefalar, aunque su aportacion sea
menos conocida, que Rahe, en 1978, pro-
puso un modelo donde se incluyen una se-
rie de variables atenuadoras y amplificado-
ras. Segin este modelo, los acontecimien-
tos no tienen sentido para el sujeto hasta
que su filtraje por la experiencia pasada, las
defensas psicosociales, las repercusiones
fisiologicas y las estrategias de afronta-
miento deciden su poder patdogeno efectivo
(Rahe y Arthur, 1978).

En este contexto, tal vez las criticas an-
teriormente comentadas puedan entenderse
si atendemos a la falta de repercusion prac-
tica de este modelo. Lo mds recordado del
esfuerzo de Holmes y Rahe es su escala de
eventos vitales. Esta escala, lejos de ser el
reflejo de esa perspectiva multidisciplinar
desde la que Holmes y Rahe entienden el
estrés, parece mas bien un instrumento con-
cebido bajo un nuevo modelo causal
unifactorial, donde se sustituye el agente
patogeno por la ocurrencia del “evento vi-
tal”.

Parece, por lo tanto, labor dificil plas-
mar la interdisciplinariedad en un instru-
mento de medida, més atn si se pretende
ademas que sea de rapida y facil adminis-
tracién (p.e.: medidas de autoinforme), y
valido para diferentes poblaciones. Prueba
de esta dificultad, es que, a pesar de las cri-
ticas que el instrumento elaborado por
Holmes y Rahe ha recibido, han seguido
proliferando otros instrumentos (p.e. Doh-
rewend y Dohrewend, 1978; Rahe y Art-
hur, 1978; Ross y Mirowsky, 1979; Vino-
kur y Seizer, 1975), que aunque con modi-

ficaciones respecto a las versiones inicia-
les, siguen buscando la “objetividad ” en la
medida del estrés. Parece obvio, por tanto,
que debemos asumir la dificultad, espe-
cialmente si atendemos a la confusion con-
ceptual existente, de elaborar instrumentos
que sean reflejo de ese enfoque multidisci-
plinar.

Otro tipo de criticas que se han vertido
en torno al instrumento disefiado por Hol-
mes y Rahe si parecen estar mas justifica-
das. Concretamente, parece especialmente
dificil, aunque tentador, asumir la capaci-
dad de generalizacion del instrumento.
Aunque Holmes y Rahe (1967) encuentran
correlaciones similares en poblaciones ne-
gras, blancas y japonesas, y sostienen la va-
lidez transcultural, la mayoria de los estu-
dios realizados sefialan que los pesos subje-
tivos que se conceden a cada acontecimien-
to dependen del contexto social donde vive
el sujeto. En este sentido, merece destacar-
se el estudio de Gonzalez de Rivera y Mo-
rera (1983) que encuentra, en muestra es-
pafola, diferente ordenacion de los aconte-
cimientos vitales respecto a la jerarquia de
Holmes y Rahe.

No obstante, el compartir las criticas
realizadas contra la validez transcultural no
implica devaluar el papel de los eventos vi-
tales en los procesos de estrés. Es evidente
el papel que los acontecimientos desempe-
fian en la salud del individuo. Este hecho
ha sido sobradamente demostrado por nu-
merosos investigadores (p.e. Dohnrewend
y Dohnrewend, 1978; Kreitler, Aronson,
Berliner y Kreitler, 1995; Harmsen, Rosen-
gren, Tsipogianni, y Wilhelmsen, 1990;
Siegrist, Peter, Motz, Strauer, 1992; Co-
hen, Tyrrell, Smith, 1993), pero ello no im-
plica que los mismos acontecimientos vita-
les sean igualmente relevantes para todos
los individuos.

El problema no radica, por lo tanto, en
el agente causal considerado, sino en la
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perspectiva adoptada de fondo. Resulta di-
ficil asumir una medida universal y objeti-
va de los estresores humanos. Dadas estas
dificultades, el modelo de Lazarus (1966,
1980, 1993) parece una forma mas realista
de entender el estrés psicosocial. El modelo
de Lazarus supone, sobre todo, un cambio
en la forma de conceptualizar el estrés psi-
cosocial. De hecho, frente a los modelos
precedentes, DeLongis, Lazarus y Folkman
(1988), lejos de la conceptualizacion del
estrés como una variable simple, definen
éste como un sistema de procesos
interdependientes, incluida la evaluaciéon y
el afrontamiento, que median en la frecuen-
cia, intensidad, duracion y tipo de las res-
puestas psicoldgicas y somaticas.

Desde esta perspectiva, su modelo in-
teraccionista o de aproximacién mediacio-
nal cognitiva, entiende que el estrés es un
proceso dependiente no s6lo del medio, de
los estresores, sino de la interaccién que se
produzca entre ese medio y el individuo.
Este modelo enfatiza el papel activo del
individuo ante los procesos de estrés. En
este sentido, el sujeto no sdlo decide
mediante determinados procesos
perceptivos qué es estresante, sino que
ademas, una vez asumida la posible fuente
de estrés personal, puede transformarla
mediante estrategias de afrontamiento. En
este contexto, el modelo de Lazarus (1966,
1980, 1993) supone un cambio hacia la
individualidad, hacia la subjetividad. No
importa tanto lo real como lo percibido.

Ademas, dentro de esta interaccion
sujeto-medio, Lazarus (1984) entiende que
los “potenciales” estresores no son aconte-
cimientos criticos, con fuerte impacto que
suceden con escasa frecuencia en la vida
del individuo. Para Lazarus las posibles
fuentes de estrés son lo que ¢él denomina
hassles o molestias cotidianas, definidas
como experiencias diarias que son percibi-
das como un aspecto saliente y molesto en

la calidad de vida de la persona (Lazarus,
1984).

Esta concepcion del estresor enfatiza la
experiencia individual subjetiva. Es real-
mente el significado individual lo que les
hace ser recordadas (en la medida que son
salientes) y entonces ser entendidas como
estresores. Estos microtraumas provocan
emociones displacenteras y pueden inducir
efectos patdgenos, incluso de un modo mas
inmediato que los acontecimientos vitales
de mayor resonancia emocional (Kanner,
Coyne, Schaefer y Lazarus, 1981; Evans y
Edgerton, 1991).

Parece bastante logico aceptar que, tras
lo expuesto anteriormente, la aproximacion
de Lazarus ofrece vias mds realistas de en-
tender el estrés psicosocial. No obstante,
esa adecuacion no estd exenta de dificulta-
des, y tal vez sea la falta de reconocimiento
de las mismas la razéon de la confusién
existente en torno al estrés. Concretamente,
si es el individuo quién decide qué estimu-
los tienen capacidad de producir estrés, y
quién adopta las medidas para afrontarlo,
no resulta sencillo hacer del estrés un obje-
to de estudio. Esta idea es dificil de asumir
para los investigadores que deseamos con-
ceptualizar los fenémenos de forma clara y
generalizable, y con medidas objetivas. Tal
vez por ello, a pesar de las numerosas criti-
cas que la perspectiva de Holmes y Rahe
ha despertado, las escalas realizadas bajo
este tipo de aproximacion siguen ocupando
las paginas centrales de numerosos articu-
los.

Sin embargo, la dificultad del estudio
no puede convertirse en una razon para un
abandono. Los factores psicosociales inci-
den claramente en la salud del individuo, y
de momento, deberemos resignarnos a con-
ceptualizarlos como "potenciales" y como
"especificos", resistiendo nuestra tentacién
de hacerlos "determinantes" y "generaliza-
bles". Asumiendo que el estrés es un proce-
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so idiosincrasico, altamente especifico de
cada individuo, debemos acercarnos, no
obstante, a la elaboracion de posibles mo-
delos e instrumentos que dentro de esa
variabilidad individual, nos permitan de
algin modo, describir, explicar y predecir
los procesos de salud-enfermedad y el
papel de las variables psicosociales en los
misges-posible via de acercarnos a este ob-
jetivo es renunciar a listados universales de
fuentes de estrés, analizando los posibles
estresores de determinados grupos pobla-
cionales. Sirva el concepto de Thoits
(1991) de identity-relevant stressors para
hacer referencia al concepto de especifici-
dad referida a un determinado grupo pobla-
cional. Para este autor, las diferencias en
estrés encontradas entre diferentes niveles
socioecondémicos pueden ser debidas, al
menos en parte, a los eventos y demandas
que son mas caracteristicos de la experien-
cia de un grupo que de otro. De esta forma,
cada grupo sociodemografico con alto ries-
go de trastornos asociados se expone a es-
tresores que son principalmente vividos
como problematicos por ese grupo en con-
creto.

Dentro de este contexto, el objetivo de
este trabajo no es otro que proponer una
escala de evaluacion de los posibles estre-
sores de un grupo poblacional especifico:
los estudiantes universitarios. En este sen-
tido, a pesar del reconocimiento del estrés
que genera el contexto universitario (Fisher
y Hood, 1987), hay que lamentar los pocos
esfuerzos dedicados a la elaboracién de es-
calas especificas de estresores. La escala de
Lazarus o la de Holmes y Rahe en sus miil-
tiples revisiones, se han aplicado de forma
indiscriminada como medida de estrés en
diferentes poblaciones sin tener en cuenta
sus necesidades especificas.

Como excepciones a esta tonica, en el
caso de los estresores universitarios, mere-
cen destacarse los esfuerzos de Solberg,

Hale, Villarreal, Kavanagh (1993), quienes
tras el empleo de una escala de estresores
(College Stress Inventory) encontraron tres
dimensiones relevantes: estrés académico,
estrés social y estrés financiero. En esta
misma linea, Abouserie (1994), en un estu-
dio que trata de analizar las relaciones entre
los niveles de estrés y el lugar de control y
la autoestima, pone de manifiesto que, en-
tre los estudiantes universitarios, la
presentacion a exdmenes y sus resultados
eran las principales fuentes de estrés,
seguidas del hecho de la preparacion a
examenes y la sobrecarga académica. Cahir
y Morris (1991) analizan igualmente la
validez de un instrumento disefiado para la
medida de estresores en estudiantes de
psicologia (Psychology Student Stress
Questionnaire).  Conviene  mencionar
también otros estudios realizados en esta
linea, pero con poblacion adolescente (p.e.
Jones, 1993; Fanshawe y Burnett, 1991).
Igualmente, en poblacion espafiola, merece
destacarse el Inventario de Estrés
Académico (IEA; Hernandez, Polo y Pozo,
1996), que pretende identificar tanto las
situaciones de estrés universitario como las
respuestas asociadas a cada una de las
situReifles-evidente, después de lo expues-
to, que a pesar de pertenecer a un mismo
grupo sociodemografico, no todos los uni-
versitarios se encontraran igualmente afec-
tados por los factores externos propios del
grupo. Las variables de posible influencia
en el estrés psicosocial son multiples y ca-
talogar la medida que a continuaciéon pre-
sentamos como una medida de estrés uni-
versitario seria, aparte de pretencioso, nada
realista.

Como ya hemos comentado anterior-
mente, parte de la confusion existente en
torno al estrés se debe a la asuncion de
modelos lineales, claramente deterministas,
propios de la investigacion con animales y
en laboratorio. Tal y como Orton y Weick
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(1990) senialan, la existencia de efectos di-
rectos de una variable sobre otra es un ideal
dentro de las ciencias sociales. Es mas fre-
cuente encontrarnos con relaciones mas
numerosas y complicadas, muy lejos de ese
ideal. Sirva, por lo tanto, el presente trabajo
para acercarnos de una forma objetiva,
asumiendo al mismo tiempo la singularidad
del estrés, a los posibles factores de riesgo
de un grupo poblacional especifico. El re-
sto de variables implicadas y sus posibles
relaciones que codeterminan, modulan,
amplifican o aminoran los efectos de estos
factores, contribuyendo, en definitiva, al
estrés universitario, constituyen, por si
mismas, otro ambito de investigacion.

Método

Sujetos

Para la realizacion del presente estudio
contamos con la colaboracion de 204 estu-
diantes universitarios de la Comunidad de
Madrid. La media de edad de estos estu-
diantes es 21.4 aflos, con una desviacion ti-
pica de 2.17, y con edades comprendidas
entre los 18 y los 34 afios. La mayoria de
los estudiantes eran mujeres (66%) frente a
un 34% de varones.

En cuanto a su formacion especifica, un
31.5% de los alumnos se encuentran cur-
sando Biologia, un 17.3% Derecho, y un
17.7% Psicologia. El 33.5% restante se re-
parte en otras licenciaturas. Respecto al
curso, la mayoria de los estudiantes se en-
cuentran en los cursos intermedios o en los
ultimos cursos de sus respectivas carreras
(97.2%). Son minoria los alumnos que se
encuentran cursando primero (2.5%) o que
cursan estudios de doctorado (0.3%).

Variables e instrumentos

Para la realizacion de este estudio se em-
plearon dos instrumentos. Uno de ellos, ob-

jeto de directo de este estudio es el EEU
(Escala de Estresores Universitarios). El
otro es una escala de sintomatologia aso-
ciada al estrés, elaborada por el equipo
investigador.

Evaluacion de los estresores universita-
rios: Escala de Estresores Universitarios
(EEU)

Para la evaluacion de los estresores se
disefio6 una medida de autoinforme, cuya
validez como instrumento de medida de es-
tresores universitarios pretendemos eva-
luar. Para la elaboracion de este instrumen-
to, procedimos a realizar diez dinamicas de
grupo, en cada una de las cuales participa-
ban diez estudiantes. Los estudiantes perte-
necian a diferentes facultades de la Univer-
sidad Autonoma de Madrid.

Durante las dindmicas, cuya duracion
oscilaba entre los 30 y 45 minutos, se les
pedia a los estudiantes que hablaran sobre
los aspectos que mas les preocupaban, tan-
to en el ambito personal, como en el aca-
démico, familiar y socioeconémico. Mien-
tras, cuatro observadores, previamente en-
trenados y con un guion de observacion es-
tablecido, anotaban las respuestas dadas
por los estudiantes, y se buscaba, al final de
la sesion, el acuerdo interjueces.

Se elaboro6 un listado exhaustivo de los
resultados obtenidos en las diez dinamicas,
procediéndose después a una depuracion de
los items. Se descartaron los items ambi-
guos, los redundantes y aquellos en los que
no existia consenso entre los participantes
de todas las dindmicas. Como resultado de
este proceso de seleccion, se obtuvieron 30
items con los cuales se elabor¢ la Escala de
Estresores Universitarios (EEU). Con el
objetivo de recoger tanto la ocurrencia del
estimulo como el grado personal de males-
tar que provoca, el cuestionario consta de
un formato de doble respuesta. La escala
del grado de malestar consta de tres opcio-
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nes de respuesta: 0 (nulo), 1 (medio) y 2
(alto).

Evaluacion del estado de salud.

Como variable criterio, se procedio a
utilizar un autoinforme de sintomatologia
que podria considerarse, en la ausencia de
pruebas médicas que dictaminen lo contra-
rio, de naturaleza funcional. Se trata por lo
tanto de una medida de autopercepcion del
estado de salud que puede ser utilizada
como un indicador més de salud, acogién-
donos a la definiciéon de la OMS. El autoin-
forme consta de 28 items, donde el indivi-
duo valora, como en otros cuestionarios de
salud (p.e. Goldberg, 1978), en qué medida
experimenta cada uno de los sintomas en
una escala con formato Likert de 0 (ausen-
cia) a 3 (grado maximo), obteniéndose una
puntuacion global de salud con un rango
teorico de 0 a 84. Aunque la metodologia
de las escalas de Likert ha sido criticada
para la evaluaciéon de la sintomatologia
(Lemos, 1996), su uso tiene ventajas meto-
dologicas en comparaciones globales gru-
pales. Este cuestionario ha sido elaborado

por el equipo investigador y se ha utilizado
en diferentes investigaciones (p.e. Pefiaco-
ba, 1996; Pefiacoba y Sanz, 1996).

Procedimiento

Ambos instrumentos fueron administrados
en distintas facultades de cuatro universi-
dades de la Comunidad de Madrid
(Universidad Complutense, Universidad
Auténoma de Madrid, Universidad Carlos
II y Universidad de Alcala de Henares).
De los 350 cuestionarios administrados,
unicamente se recogieron cumplimentados
en su totalidad 204.

Resultados

En la Tabla 1 se muestran los datos des-
criptivos correspondientes al porcentaje de
ocurrencia del estimulo en la muestra y los
porcentajes relativos a los diferentes grados
de malestar que la ocurrencia del estimulo
provoca. Igualmente, se muestra el valor
medio de malestar y la desviacion tipica pa-
ra cada uno de los estimulos.

Tabla 1. Ocurrencia y grado de malestar general

Grado de malestar

Ocu %|lnulo  |medio |alto X Sy
Incertidumbre hacia el futuro profesional 946 | 7.3 458 | 469 | 1.39 .62
Exigencias académicas: horarios, aulas, traslados... 88.7 16.1 51.1 32.8 1.16 68
Sobrecarga académica y necesidad de ampliacion 77.3 8.9 46.5 | 44.6 [ 1.35 .64
de estudios
Enjuiciamiento de la competencia profesional 53.7 || 12.8 55 32.1 | 1.19 .64
Compaginar trabajo con estudios 36 342 | 452 | 205 .86 73




68 C. Peifiacoba y B. Moreno

Tabla 1. Continuacion

edad

No saber como actuar para conseguir tus objetivos 54.7 54 532 | 414 | 1.36 .58
Dependencia familiar y sometimiento a sus normas | 81.8 || 31.9 | 36.7 | 31.3 .99 79
Dificultad de independencia econdmica 88.7 7.8 31.7 | 60.6 || 1.52 .63
Falta de medios y tiempo para realizar nuestros 749 || 125 | 38.8 | 48.7 || 1.36 .69
hobbies
Situacion de masificacion y sus consecuencias 78.3 5.7 32.1 | 623 || 1.56 .60
Tener que cumplir el servicio militar 26.6 || 14.8 13 722 || 1.57 74
Presion familiar y falta de reconocimiento 414 || 13.1 | 47.6 | 393 | 1.26 .67
académico
Falta de reconocimiento social de tu carrera 473 | 11.5 | 385 50 1.38 .68
Estudiar para aprobar y no para aprender 66.5 6.7 | 40.7 | 52.6 || 145 .62
La rutina diaria 739 || 147 | 46.7 | 38.7 || 1.24 .69
Ausencia de participacion académica 532 | 204 [ 52.8 | 269 | 1.06 .68
Falta de control ante situaciones importantes 443 8.9 422 | 489 | 1.40 .65
Relacion superficial y falta de comunicacion entre | 52.2 || 17.9 | 443 | 37.7 | 1.19 72
miembros de la facultad
Incomprension por parte de los mayores 429 || 21.8 | 483 | 299 [ 1.08 71
La presion por estereotipos sociales (modas...) 433 || 31.8 42 26.1 94 .76
Agotar convocatorias de exdmenes 419 || 10.8 | 30.6 | 58.8 [ 1.48 .68
Realizacion de examenes y espera de notas 94.1 52 36.6 | 58.1 || 1.52 .59
Conflictos con familia, amigos y pareja 629 || 11.8 | 409 [ 472 | 1.35 .68
Cambio de amigos por diversas circunstancias impuestas|| 39.9 || 23.5 | 34.6 42 1.18 .79
Impotencia ante aspectos politicos y sociales 72.9 4.7 378 | 574 || 1.52 .58
Posibilidad de embarazo 31.7 || 188 | 344 | 469 | 1.28 .76
Posibilidad de contraer enfermedades sexuales 29.6 15 26.7 | 583 | 1.43 74
Cambio de residencia y consecuencias 29.1 || 18.6 | 28.8 | 52.5 || 1.33 77
Problemas para adaptarse a los trabajos en grupo 32 30.8 | 58.5 | 10.8 .80 .61
Presion social por no trabajar a una determinada 33 119 | 343 | 53.7 || 141 .70
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Tabla 2. Ocurrencia de estimulos y sintomatologia asociada
NO ocurre SI Ocurre
o xSy ono(xso| , [,
Sobrecarga académica y necesidad de 46 194 95 157 ?gg -2.47 .01
ampliacion de estudios ©-9) (12.9)
Enjuiciamiento de la competencia 94 19564 109 ?;g -2.95 .00
profesional (©.6) (13.9)
Compaginar trabajo con estudios 130 (} ZZ) 3 (?22) -.85 39
No saber como actuar para conseguir tus 92 15.9 1l 211 -2.85 .00
objetivos (10.9) (13.3)
Falta de medios y tiempo para realizar 51 Bz 152 gg -2.64 .00
nuestros hobbies (12.4) (12.3)
Situacioén de masificacion y sus 44 ﬁ; 159 }gg -1.75 .07
consecuencias (11.3) (12.7)
Tener que cumplir el servicio militar 149 (B;) 4 (} Zg) -.50 .61
Presion familiar y falta de reconocimiento 19 16.5 84 21.9 -3.06 .00
académico (L7 (13.0)
Falta de reconocimiento social de tu 107 17.1 96 20.6 -1.66 .09
(11.0) (13.8)
carrera
Estudiar para aprobar y no para aprender 68 (i ? i) 135 (?(3)(1)) -2.12 .03
T 53 16.8 150 19.4
La rutina d -1.27 .20
a rutina diaria (12.0) (12.6)
Ausencia de participacion académica 95 (}‘11(9)) 108 (212218‘; -4.30 .00
Falta de control ante situaciones 13 }?i 2 ?%g -4.02 .00
importantes (11.4) (12.9)
Relacion superficial y falta de 97 }?g 106 ?gg -2.1 .02
comunicacion entre miembros de la (11.9) (12.8)
facultad
Incomprension por parte de los mayores 116 (} ?g) 87 (?;‘1‘) -2.65 .00
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Tabla 2. Continuacion

La presion por estereotipos sociales 115 16.3 88 121.9(13. -3.02 .00

(modas...) (11.3) 3)

Agotar convocatorias de exdmenes 118 (}(5)2) 8 (?2(7)) -3.92 .00

Conflictos con familia, amigos y pareja 76 (}?g) 127 (?g;‘) -2.6 .00

Cambio de amigos por diversas 122 16.2 81 22.6 -3.6 .00
; N (11.3) (13.2)

circunstancias impuestas

Impotencia ante aspectos politicos y 33 14.7 148 20.2 -3.23 .00

sociales (12.0) (12.4)

Posibilidad de embarazo 139 (HZ) 64 (fgg) -1.18 23

Posibilidad de contraer enfermedades 143 17.3 60 22.2 -2.16 .03

sexuales (11.4) (14.3)

Cambio de residencia y consecuencias 144 (} Z;) 9 (%41‘) -2.43 .01

Problemas para adaptarse a los trabajos en 138 16.7 65 23.1 -3.62 .00

grupo (11.9) (12.8)

Presion social por no trabajar a una 136 };} 67 f%l -3.07 .00

determinada edad (12.1) (12.7)

En términos generales, a la vista de los
resultados de la Tabla 1, podemos observar
que los estresores que la escala recoge
afectan claramente a la muestra que nos
ocupa. Muestra de ello es que el porcentaje
mas bajo de frecuencia de los estresores
universitarios es de 26.6%. Estos porcenta-
jes de ocurrencia llegan a alcanzar incluso
el 94.6% en el caso de algln item, lo que
viene a corroborar que se trata de una esca-
la altamente especifica para este grupo po-
blacional (estudiantes universitarios).

Respecto al grado de malestar que pro-
vocan, puede observarse que los porcenta-
jes relativos a la ausencia de malestar aso-
ciado a un estimulo alcanzan el 34.2% en
el caso de algun item (p.e. compaginar tra-

bajo con estudios). Estos porcentajes se
elevan en el caso del malestar medio, don-
de observamos items que alcanzan el
58.5% (p.e. problemas para adaptarse a los
trabajos en grupo). Finalmente, son nume-
rosos los estresores que son vividos como
especialmente molestos por este grupo de
estudiantes. En este sentido, puede desta-
carse el estresor “tener que cumplir el ser-
vicio militar” que es percibido por un
72.2% de las personas que lo sufren como
altamente molesto.

Con el objetivo de analizar la influencia
del estimulo en la salud, en la Tabla 2 se
muestran los resultados que, empleando la
prueba no paramétrica de U de Mann-
Whitney, sefialan las diferencias en sinto-
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matologia global entre los estudiantes a los
que les ocurre el estimulo y aquellos a los
que no les ocurre. Igualmente, se muestra
el valor de la probabilidad asociada. Dado
que tras el analisis de los resultados de la
tabla anterior (Tabla 1) se observd que al-
gunos estimulos eran tan altamente repre-
sentativos de la muestra que les ocurrian
practicamente a todos los estudiantes en-
cuestados, se optd como criterio racional
por analizar unicamente los items que les
ocurrieran a un porcentaje igual o inferior
al 80% y superior al 20%, para asegurar
que en ambos grupos (ocurrencia/ no ocu-
rrencia del estimulo) haya los suficientes
sujetos para poder garantizar los resultados
de los analisis estadisticos realizados. Con
este procedimiento, resultaron excluidos
los siguientes items: “Incertidumbre hacia
el futuro profesional”, “Exigencias acadé-
micas: horarios, aulas, traslados...”, “De-
pendencia familiar y sometimiento a sus
normas”, “Dificultad de independencia
econdémica”, y “Realizacion de examenes y
espera de notas”, al no resultar discrimina-
tivos respecto a la ocurrencia/no ocurrencia
del estimulo, variable que se pretende ana-
lizar. Ademas se optd por una prueba no
paramétrica dadas las condiciones de nues-
tra variable criterio, sintomatologia, y con-
cretamente, las altas desviaciones tipicas.
Observando los resultados de la tabla
anterior (Tabla 2) vemos que la compara-
cién de los items de la escala con una va-
riable criterio (nivel de sintomatologia aso-
ciado) ofrece unos resultados suficiente-
mente alentadores para asegurar la validez
de la escala como medida de los estresores
universitarios. Observamos que de los 25
items analizados, 19 ofrecen diferencias
significativas (p.<.05) respecto a la sinto-
matologia experimentada. Para todos estos
items, observamos que las personas a las
que les ocurre este estimulo experimentan
niveles mayores de sintomatologia que

aquellas a las que no les ocurre. Algunos
de estos estresores alcanzan niveles de sig-
nificacion del uno por mil. Tal es el caso de
la ausencia de participacién académica, la
falta de control ante situaciones importan-
tes, el agotar convocatorias de examenes, el
cambio de amigos por diversas circunstan-
cias impuestas, y los problemas para adap-
tarse a los trabajos en grupo.

Para analizar la influencia de la percep-
cion del estimulo en la salud, en la Tabla 3,
de forma paralela a la Tabla 3, aparecen los
resultados que, tras aplicar la prueba no pa-
ramétrica de Kruskal-Wallis, muestran las
diferencias en sintomatologia global para
los diferentes grados de molestia que oca-
siona la ocurrencia del estresor (0 nulo, 1
medio y 2 maximo). Igualmente, aparece el
valor de la probabilidad asociada. De igual
modo que en el caso anterior, se ha optado
por el empleo de esta prueba debido a las
caracteristicas de nuestra variable criterio.
Somos conscientes ademas de que el valor
de n en alguno de los grupos puede alterar
los resultados, por lo que, dentro de las al-
ternativas existentes, la eleccion de una
prueba no paramétrica nos parecia lo mas
acertado.

Si observamos la Tabla 3, el dato mas
significativo es la escasez de estresores que
en su grado de molestia asociado ofrecen
diferencias significativas respecto de la sin-
tomatologia. Unicamente cinco items ofre-
cen diferencias significativas. Concreta-
mente, encontramos que cuanto mayor es el
grado de molestia asociado a las exigencias
académicas, a la sobrecarga académica y la
necesidad de ampliar estudios, a la depen-
dencia familiar y sometimiento a sus nor-
mas, a la realizacion de examenes y espera
de notas, y a los conflictos con la familia,
amigos y pareja, mayor es la sintomatolo-
gia experimentada.
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Tabla 3. Grado de malestar de estimulos y sintomatologia asociada

Grado nulo Grado medio Grado alto
S ERCH I ECN] B ETES) I

Incertidumbre hacia el futuro 14 132 88 18.4 90 19.7 45 10

rofesional (10.6) (12.1) (12.9) ’ ’
Exigencias académicas: horarios, 29 163 92 17.5 59 244 12.8 00
aulas, traslados... (10.9) (12.n (13.3)
Sobrecarga académica y necesidad de 14 19761 3 Hg 70 ?ig 5.74 03
lampliacion de estudios (©.0) (1.7 (14.2)
Enjuiciamiento de la competencia 14 19.3 60 22.5 35 21.0 75 .68

rofesional (13.4) (13.9) (14.6)
Compaginar trabajo con estudios 2 (}2431) 33 (}481‘5‘) 15 5;2) 4731 .09
INo saber como actuar para conseguir 6 25.0 9 204 46 21.5 59 | 74
fus objetivos (14.9) (12.8) (13.8)
Dependencia familiar y sometimiento >3 159 61 19.8 52 21.2 7.67 | .02
a sus normas (12.6) (12.1) (12.3)

. . . 14 20.0 57 172 | 109 | 19.2

Dificultad de independencia 1.24 | 53
economica (12.1) (11.8) (12.6)
Falta de medios y tiempo para 19 32 9 ?(3); 74 }?2 21 .89
realizar nuestros hobbies (12.5) (13.3) (11.6)
Situacion de masificacion y sus 9 ?2(6) 51 }Zg 99 }?3 27 | .87
consecuencias (14.6) (14.0) (11.9)
Tener que cumplir el servicio militar 8 (}Zg) 7 (183..71) 39 (} 2133) 1.23 | .54
Presion familiar y falta de 1 }4912 40 ?;g 33 ?;g 95 | .62

econocimiento académico (14.8) (12.9) (12.9)
Falta de reconocimiento social de tu 1 17.9 37 17.3 48 23.7 4.18 | .12
carrera 9.9) (12.4) (15.1)
Estudiar para aprobar y no para 9 17.6 33 19.9 7 20.5 41 81
aprender (12.4) (13.5) (12.7)

L 22 15.6 70 19.8 58 20.5

La rutina d 2.18 | .33

a futina diaria (10.2) (13.1) (12.8)
[Ausencia de participacion académica 22 (ﬁi) 37 (ﬂg) 29 (3% .04 | 97
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Tabla 3. (Continuacion)
Falta de control ante situaciones 8 15.6 38 20.2 a4 25.3 538 | .06
importantes (10.4) (11.1) (14.1)
Relacion superficial y falta de 19 }?; 47 ?;(1) 40 ?;(8) 244 1 29
comunicacion entre miembros de la (11.2) (13.1) (13.0)
facultad
Incomprension por parte de los 19 21.5 42 19.2 26 24.7 223 | 32
mayores (14.4) (12.3) (13.1)
La presion por estereotipos sociales 28 19.9 37 22.7 23 23.1 70 | .70
(modas...) (11.9) (12.9) (15.5)
[Agotar convocatorias de examenes 9 (?;;) 26 (?22) >0 (?g;) 149 | 47
N , 10 16.5 70 16.2 | 111 | 214
Realizacion de examenes y espera de 855 | .01
|“0talS yesp (10.7) (11.4) (13.1)
. - . 14 15.3 52 18.3 61 23.5
(Conflictos con familia, amigos 734 | .02
i gosy (13.5) (10.9) (13.4)
(Cambio de amigos por diversas 19 }Zg 28 ?;‘3‘ 34 ?jz 333 .18
circunstancias impuestas (12.3) (12.3) (14.1)
Impotencia ante aspectos politicos y 7 18.8 36 19.5 85 20.8 39 | .81
sociales (12.3) (12.1) (12.7)
Posibilidad de embarazo 1 (1 5 g‘) 2 53:;) 31 (fgé) 1.03 | .59
Posibilidad de contraer enfermedades ? 14.8 16 24.9 35 22.9 311 | .21
sexuales 9.9 (15.6) (14.3)
. . . 11 20.0 17 215 31 23.1
Cambio d d 25 | 87
ambio de residencia y (12.1) (13.2) (142)
consecuencias
Problemas para adaptarse a los 20 21.5 38 22.2 7 33.0 5.00 | .08
rabajos en grupo (13.1) (12.1) (12.7)
Presion social por no trabajar a una 8 19.6 23 27.0 36 19.5 446 | .10
determinada edad (10.1) (14.3) (114

Discusion

De los resultados de la Tabla 1 puede ob-
servarse que los estresores de mayor ocu-
rrencia en los estudiantes universitarios son
aquellos relacionados con las condiciones
estructurales de su situacion académica, ta-
les como las exigencias relacionadas con
los horarios, aulas y traslados...., la situa-
cion de masificacion y sus consecuencias,
y, la realizacion de exdmenes y espera de

notas. Igualmente, estresores familiares y
sociales vinculados claramente a la dificul-
tad de independencia tanto econdémica co-
mo social, tienen una amplia ocurrencia en
esta muestra. Finalmente, merece destacar-
se la incertidumbre hacia el futuro profe-
sional, que constituye el estresor con mayor
ocurrencia en la muestra (94.6%). Mas de
un 75% de los estudiantes manifiestan
haber sufrido estos estresores durante el
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curso académico. Respecto a los estresores
con menor grado de ocurrencia (menos del
30%) merecen destacarse la obligacion de
cumplir el servicio militar, la posibilidad de
contraer enfermedades sexuales, y el cam-
bio de residencia y sus consecuencias.

Respecto a la informaciéon que la ante-
rior tabla nos ofrece sobre el grado de ma-
lestar que la ocurrencia de los estresores
produce en el individuo que los experimen-
ta, las puntuaciones mas altas corresponden
a estresores directamente relacionados con
las condiciones universitarias, tales como la
situacion de masificacion y sus consecuen-
cias, y la realizacién de examenes y espera
de notas. El resto de estresores con puntua-
ciones elevadas respecto al grado de males-
tar estan mas relacionadas con la dimen-
sion personal del sujeto, tales como el tener
que cumplir el servicio militar o la dificul-
tad de independencia econdémica. Algunos
de estos estresores adquieren una dimen-
sion social, desde esferas mas cercanas,
como la dificultad de independencia eco-
némica, hasta esferas mucho mas amplias,
como la impotencia ante aspectos politicos
y sociales. Todos estos estresores obtienen
puntuaciones medias superiores a 1.5 (en
una puntuacion de 0 a 2). Respecto a la dis-
tribucion especifica de estos estresores, las
distribuciones mas asimétricas correspon-
den a los estresores relacionados con la di-
ficultad de independencia econémica, la si-
tuacién de masificacion y sus consecuen-
cias, y el tener que cumplir el servicio mili-
tar. En estos casos el porcentaje de los in-
dividuos con grado de malestar maximo
(esto es, con valor igual a 2) supera el 60%.

En cuanto a los items que conllevan los
grados de malestar mas bajos, destacan el
tener que compaginar trabajo con estudios,
la dependencia familiar y el sometimiento a
sus normas, la presion por los estereotipos
sociales, y los problemas para adaptarse a
los trabajos en grupo.

Respecto a la distribucion del grado de
malestar, encontramos una variabilidad
amplia y similar para todos los items. Este
dato viene a ser un indicador de la diferen-
cia existente entre la ocurrencia del estresor
y el grado de malestar que provoca. En este
sentido, los individuos que manifiestan
haber experimentado un determinado estre-
SOr no necesariamente experimentan ese es-
tresor como especialmente molesto. Mas
aun, en algunas ocasiones, a pesar de la
ocurrencia del estresor, el grado de males-
tar asociado es nulo. Conviene sefialar en
este sentido que, para todos los items
analizados, al menos un 4.7% de los
individuos que han vivido un estresor no
experimentan ninguna molestia asociada al
mismo. Incluso en determinados items, el
porcentaje de sujetos que aun habiendo
vivido el estresor no perciben ningun tipo
de molestia supera el 30%, tal es el caso de
compaginar trabajo con estudios (34.2%),
la dependencia familiar y el sometimiento a
sus normas (31.9%), la presion por
estereotipos  sociales (31.8%), o los
problemas para adaptarse a los trabajos en
gruped3@stittddos de la Tabla 2 revelan la
asociacion entre la ocurrencia de los esti-
mulos y la sintomatologia asociada. Uni-
camente en seis estimulos de los veinticin-
co considerados, su ocurrencia no ofrece
diferencias significativas en sintomatologia
respecto a la no ocurrencia. Estos estimulos
son el compaginar el trabajo y los estudios,
la situacién de masificacion y sus conse-
cuencias, el tener que cumplir el servicio
militar, la falta de reconocimiento social de
la carrera, la rutina diaria y la posibilidad
de embarazo. En su conjunto, podemos
concluir que la ocurrencia de estresores
contemplados en esta escala constituye un
buen predictor del estrés universitario, uti-
lizando como criterio la sintomatologia
asociada al mismo.



La Escala de Estresores Universitarios (EEU)... 75

Puede resultar especialmente llamativo
el hecho de que para un 76% de los estre-
sores considerados, la sola ocurrencia del
estimulo establezca diferencias significati-
vas respecto a la salud del individuo. Con-
viene matizar el aparente impacto de estos
resultados, resaltando el hecho de que la
sintomatologia contemplada es de naturale-
za funcional y hace referencia a “sintoma-
tologia menor”, incluyendo dolores de ca-
beza, problemas de estdmago, dolores
musculares, dificultad de concentracion,
inapetencia sexual...., sin que exista ningin
diagnodstico médico de enfermedad estable-
cido. Igualmente, es posible un efecto
acumulativo entre los estresores, de modo
que la ocurrencia de un estresor conlleve la
ocurrencia de otros. Este efecto aditivo po-
dria contribuir a explicar el impacto obser-
vado.

Merece la pena destacar que los items
contemplados en la escala recogen tanto es-
tresores que pueden ser conceptualizados
como molestias cotidianas como estresores
que corresponden mas al concepto de even-
to vital. En este sentido, los resultados ven-
drian a poner de manifiesto que, tal y como
sefialan Chorot, Santed, Sandin y Jiménez
(1994), lo mas acertado es adoptar una
perspectiva integradora, donde ambos tipos
de estimulos (eventos vitales y molestias
cotidianas) tienen su importancia.

Finalmente, tras los resultados obteni-
dos en la tabla 3, resulta especialmente
llamativo que frente a la importancia que la
ocurrencia del estimulo tiene en la sintoma-
tologia experimentada (un 76% de los es-
tresores resultan significativos en este sen-
tido), la percepcion de los mismos soélo
aporta discriminacion respecto al estado de
salud asociado en un 16.6% de los estreso-
res. Sorprendentemente, una vez que el es-
tresor ocurre, poco aporta la percepcion de
molestia que se tiene del mismo. En este
sentido, el criterio ocurrencia/no ocurrencia

del estresor establece dos grupos claramen-
te diferenciados respecto a la sintomatolo-
gia que experimentan. Estas diferencias son
tan pronunciadas que tomando el grupo de
ocurrencia resulta dificil encontrar a su vez
diferencias en funcion de un segundo crite-
rio (en este caso, grado de malestar asocia-
do). Este hecho puede resultar especial-
mente significativo si atendemos a la im-
portancia que se ha concedido a la percep-
cion en los procesos de estrés (p.e. Lazarus,
1966, 1980, 1993), entendiéndose el estrés
como un proceso idiosincrasico propio y
peculiar de cada individuo.

Los resultados encontrados conllevan
importantes implicaciones en este sentido.
(Podrian los resultados de este estudio re-
flejar una escasa importancia del papel de
la percepcion?. Probablemente, no. La per-
cepcion personaliza un estimulo general en
el individuo. Nos permite saber qué estimu-
los son los relevantes en el sujeto. Al inda-
gar sobre estresores especificos de grupos
poblaciones nos acercamos mas a esa per-
sonalizacidn, aunque obviamente siga exis-
tiendo la variabilidad individual.

Estos resultados nos hacen plantearnos
si las criticas realizadas a algunos modelos
no han resultado demasiado desmesuradas.
Por poner un ejemplo, las criticas realiza-
das en torno al modelo de Holmes y Rahe
podrian aminorarse si se tiene en cuenta el
concepto propuesto por Thoits (1991) de
identity-relevant stressors. Es decir, en
cuanto a estresores se refiere, es probable
que la presencia del estresor sea suficiente
para influir en la sintomatologia asociada.
Solo es necesario que los estimulos sean
realmente relevantes para ese grupo pobla-
cional en concreto. Al hablar de estresores
de grupos poblaciones concretos interrela-
cionamos los conceptos de generalizacion e
individualidad. De este modo, podriamos
establecer un listado de estresores potencia-
les. El papel de las diferencias personales
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tenderia a disminuir cuando los estresores
contemplados sean los propios de las va-
riables socialmente identificadoras del gru-
po. Cuanto mayor sea esa aproximacion
grupal, menor variabilidad encontraremos
respecto a la percepcion especifica de cada
estresor, y por consiguiente, la elaboracion
de modelos y la capacidad de prediccion de
los mismos serd mas precisa.

Conclusiones

Los resultados obtenidos ponen de mani-
fiesto que los items son lo suficientemente
representativos de la muestra que nos ocu-
pa. Muestra de ello es que cada uno de los
estresores de la escala es experimentado al
menos por un 26.6% de los estudiantes.
Respecto al grado de molestia, se pone de
manifiesto la variabilidad entre los sujetos
de la muestra. Contrariamente a los sesgos
que tradicionalmente se han achacado a las
medidas de autoinforme, parece, en este
sentido, que el estudiante universitario dis-
tingue entre la ocurrencia del estimulo y el
grado de molestia asociado al mismo. En
algunas ocasiones, a pesar de la ocurrencia
del estimulo, el grado de molestia asociado
es nulo.

Respecto a la relacion de los estresores
con la sintomatologia asociada, observa-
mos que la ocurrencia del estimulo es, con
relativa independencia del grado de males-
tar asociado, un factor vinculado a la sin-
tomatologia. La ocurrencia de estos estre-
sores por si misma es suficiente para pro-
vocar diferencias significativas (en ocasio-
nes del uno por mil) en la salud de los es-
tudiantes para un 76% de los estresores
considerados. No obstante, el impacto de la
ocurrencia del estimulo por si mismo po-

dria explicarse por el posible efecto aditivo
de los estresores.

Respecto a la percepciéon de molestia
asociada a la ocurrencia del estimulo, Uni-
camente se observan diferencias significa-
tivas en la sintomatologia experimentada
en un 16.6% de los estresores. Es decir,
una vez que el sujeto experimenta el estre-
sor, al tratarse de un estimulo realmente re-
levante para ese individuo por pertenecer a
un determinado grupo poblacional (estu-
diantes universitarios), el grado de molestia
asociado al mismo no aporta demasiado
respecto a la sintomatologia. Este dato po-
dria indicar la especificidad de la escala pa-
ra este grupo poblacional en concreto, de
manera que los estimulos recogidos en la
escala son los realmente relevantes para los
estudiantes universitarios. Este hecho con-
tribuye a diluir las posibles diferencias in-
dividuales asociadas a la percepcion de ma-
lestar del estimulo, de tal modo que al iden-
tificar estimulos realmente relevantes e
idiosincrasicos para un grupo de individuos
la variabilidad individual es menor que
cuando empleamos escalas que contienen
estresores no especificos de un determina-
do grupo poblacional.

Consideramos que el instrumento apor-
tado constituye una aproximacion a posi-
bles factores de riesgo en grupos poblacio-
nales concretos, en este caso, estudiantes
universitarios. Los datos obtenidos creemos
que aportan suficientes garantias para utili-
zarlo como medida de posibles “estresores
universitarios”. No obstante, como hemos
comentado en la introduccion de este traba-
jo, la aproximacion en este caso al “estrés
universitario” s6lo sera posible si conside-
ramos junto con los estresores otros facto-
res de riesgo como determinadas variables
psicolégicas, sociales o biologicas.
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