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RESUMEN
La presente investigacion tuvo como objetivo principal identificar la relacion entre las
dimensiones de procrastinacion académica y los niveles de ansiedad en estudiantes
universitarios. Constructos medidos a través de la Escala de Procrastinacion Académica,
que esta conformada por la dimension de postergacion de actividades y autorregulacion
académica, y la Escala de Ansiedad de Hamilton en una poblacién conformada por 50
estudiantes, hombres y mujeres, pertenecientes al primer y noveno semestre de la carrera de
psicologia clinica, quienes fueron seleccionados bajo criterios de inclusion y exclusion. Se
analizaron tanto los niveles de ansiedad, como cada una de las dimensiones de la
procrastinacion académica con el software estadistico SPSS- version 21. Los resultados
indican que existe una correlacion estadisticamente significativa entre la dimension de

postergacion de actividades y ansiedad y la ausencia de una relacion estadisticamente



significativa entre la autorregulacién académica y ansiedad, predominando el nivel
promedio en ambas dimensiones de procrastinaciéon. Asi mismo, se observd que la
postergacién era mayor en los estudiantes de noveno semestre y la autorregulacion
predominaba en los estudiantes de primer semestre. Por otra parte, prevalecieron los niveles
de ansiedad leves (54%) y severos (28%) entre la poblacién evaluada. Estos resultados
fueron comparados con diversos estudios, los cuales mencionan que la procrastinacion
académica es un fendmeno frecuente entre los estudiantes universitarios y sus altos niveles

pueden provocar la aparicién de sintomatologia ansiosa.
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ABSTRACT
The main purpose of this research was to identify the relation between the dimensions of
academic procrastination and anxiety levels among university students. These constructs
were measured with the Academic Procrastination Scale, conformed by the activity
postponement dimension and the academic self - regulation dimension, and the Hamilton
Anxiety Scale in a population conformed by 50 males and females, students of first and
ninth semester of the clinical psychology career, that were selected under inclusion and
exclusion criteria. Both anxiety levels and each of the dimensions of academic
procrastination were analyzed with the statistical software SPSS — version 21. The results
show a statistically significant correlation between the activity postponement dimension
and anxiety, and the lack of a statistically significant correlation between the academic self-

regulation dimension and anxiety, prevailing the average level in both dimensions of
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procrastination. Likewise, the activity postponement was observed to be greater in ninth
semester students and self — regulation predominated in first semester students. On the
other hand, mild (54%) and severe (28%) anxiety levels prevailed among the evaluated
population. These results were compared to various studies, which mentioned that
academic procrastination is a common phenomenon among university students and high

levels of it can trigger anxiety symptoms.

KEYWORDS: ACADEMIC PROCRASTINATION, ACTIVITY POSTPONEMENT,

ACADEMIC SEL-REGULATION, ANXIETY, UNIVERSITY STUDENTS.
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INTRODUCCION
La procrastinacion es una tendencia irracional del ser humano por aplazar o retrasar
el comienzo de la realizacion de una tarea por un periodo indeterminado de tiempo
(Senecal Julien y Guay, 2003). Esta conducta de postergacion nace como proteccion ante

situaciones consideradas como inaceptables para la persona (Burka y Yuen, 1983).

El presente estudio se centrara en la procrastinacién académica, la cual se limita a la
conducta de postergacion dentro del ambito de estudio y se caracteriza por un
comportamiento disfuncional del estudiante como inventar excusas, pretextos y retrasos,

etc, evitando asi la realizacion de una tarea (Onwuegbuzie, 2004).

La ansiedad es una sensacion subjetiva displacentera que se acompafia de tension y
malestar tanto fisico como mental frente a situaciones que la persona valora como
amenazante; sin embargo la intensidad de la sintomatologia no se encuentra concordante
frente peligros reales que puedan implicar un dafio a la integridad de la persona (Ayuso,

1988).

El estudio se realizard en estudiantes universitarios ya que la procrastinacion es un
fendmeno que se evidencia con mayor frecuencia en poblacion universitaria con edades

inferiores a los 25 afios (Rodriguez y Clariana, 2017).
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CAPITULO |

MARCO TEORICO

1.1.Antecedentes investigativos
1.1.1. Contextualizacion

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2016) indic6é que los trastornos
mentales mas comunes en atencion hospitalaria son la depresion y ansiedad. En un estudio
realizado por dicha institucion, se compararon cifras desde el afio 1990 hasta el 2013, en
donde se puede observar que la cantidad de personas con diagndstico de depresion y/o
ansiedad ha aumentado de los 416 millones a 615 millones respectivamente, es decir, se ha

producido un aumento de aproximadamente un 50%.

La Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) en una investigacion realizada en
el afio 2015, calcul6 que a nivel mundial, los trastornos de ansiedad se presentaron en un
3,6 % a nivel de toda la poblacién. Ademas, llegaron a la conclusién de que existe
diferencia en cuanto a la incidencia de estos trastornos segun el sexo, ya que eran mas

frecuentes en las mujeres (4,6%) que en los hombres (2.6%) (OPS, 2017).

De igual manera, en el estudio realizado por la OMS (2016) se considera que los
trastornos mentales, representan un alto porcentaje en cuanto a los diagndsticos clinicos,
calificados como no mortales, con un 30% de incidencia en la poblacion mundial. Ademas,
en el estudio se aprecia que 1 en 5 personas se encuentra afectada por la depresion y/o

ansiedad; siendo esto cerca de un 10% de la poblacién mundial.
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El Instituto de Métricas y Evaluacion de la Salud, IHME por sus siglas en ingles,
realiz6 un estudio en el afio 2017, en el cual se estima que aproximadamente 792 millones
de personas viven con un trastorno mental, es decir mas de 1 en 10 a nivel global, lo cual
representa el 10.7% de toda la poblacién. En cuanto a la ansiedad, se concluy6 que en el
mismo afio, 284 millones de personas, un 3.8% de poblacion mundial, presentaron un
diagndstico positivo de este trastorno; con una prevalencia de 4.7% en mujeres y 2.8% en

hombres (IHME, 2018).

Asi mismo, en un estudio realizado por la Organizacion Mundial de la Salud,
valorando la salud mental en el contexto laboral, se menciona que los trastornos mentales
mas significativos en los trabajadores son la depresion con 300 millones de personas y la
ansiedad con 260 millones de casos diagnosticados al afio, infiriendo asi que es un

problema social que va en aumentando de manera progresiva anualmente (OMS, 2017).

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2012), publicé los resultados de
una investigacion realizada en América latina y el Caribe en cuanto a los trastornos
mentales mas frecuentes. Mientras que la depresion se encuentra en primer lugar con un 5%
de casos, la segunda afectacion mental mas frecuente en la poblacién es la ansiedad con un

3.4% de incidencia en estas zonas.

En las regiones de América Central y América del Sur, se estima que existe una
prevalencia del 21% en cuanto a los trastornos de ansiedad, es decir que 57 millones de
personas han sido ya diagnosticadas. En Latinoamérica también se encontraron diferencias
en cuanto al sexo, con un 7.7% de prevalencia de la enfermedad en la poblacién femenina,
cifras mas altas en comparacion con la poblacién masculina, la cual tiene un porcentaje de
3,6% (OPS, 2017).
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Segln la investigacion realizada por la Organizacion Panamericana de la Salud
(2018), los trastornos de ansiedad se mantienen en segundo lugar como los trastornos
mentales mas incapacitantes en América Latina, siendo Brasil el pais que ocupa el primer
lugar con un 7.5% y México el ultimo con un 3.5% de casos, esta estadistica se mantiene a

través del paso de los afios.

El mismo estudio realiza una comparacién de afios de vida perdidos por
discapacidad (APD), en el cual, dentro del apartado de los trastornos mentales , la ansiedad
ocupa el segundo lugar de importancia con un 4,9%; siendo el grupo etario mas afectado el

comprendido entre las edades de 15 a 49 afios (OPS, 2018).

El Instituto de Métricas y Evaluacion de la Salud realiz6 un estudio longitudinal
desde el afio 1990 hasta el 2017 en América del Sur, en el cual se puede observar que la
prevalencia de la ansiedad se ha mantenido mas o menos estable y constante a través de
este periodo de tiempo, iniciando los afios noventa con un diagndstico positivo en un 6.17%
de la poblacion, hasta el afio 2017, en el cual se incrementd a un 6.28% de casos

confirmados de trastornos de ansiedad (IHME, 2018).

En un informe realizado por la Organizacion Mundial de la Salud (2008) sobre el
sistema de salud mental en el Ecuador, se especifica que la ansiedad es el diagnostico con
mayor prevalencia en los centros y servicios ambulatorios de salud en el pais y se sefiala
que el nimero de profesionales de la salud trabajando en dichos servicios es de 8 por cada

100 000 habitantes.

El Ministerio de Salud Publica, en su Plan Estratégico Nacional de Salud Mental

para los afios 2015 — 2017, indica que el 20 % de los adolescentes ecuatorianos han sido
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previamente diagnosticados con un trastorno ansioso o depresivo. Ademas, mencionan que
estos mismos trastornos se presentan tres veces mas en mujeres que en hombres (MSP,

2014).

La Organizacion Panamericana de la Salud, en su estudio sobre las estimaciones
mundiales en la salud realizada en el afio 2017, sefial6 que el Ecuador tuvo un total de 879
900 casos de ansiedad entre hombres y mujeres, lo que representa un 5.6% de la poblacién
total del pais. De igual manera, se calcula que los afios perdidos por discapacidad en el pais

debido a esta enfermedad es un total de 81 544 0 5,8% de APD (OPS, 2017).

En la investigacion realizada por la Organizacion Panamericana de la Salud (2018),
el Ecuador se encontrd dentro de los diez primeros paises de América con mayor nimero
de diagndsticos de trastornos de ansiedad entre su poblacion. Ocupando el octavo lugar

con un 5,2% de APD debido a los casos de ansiedad detectados durante ese afio.

Gomez (2018) en su investigacion sobre la prevalencia de trastornos mentales en el
primer nivel de atencion de la coordinaciéon zonal — 9 del pais, indicé que los trastornos
neuroticos asociados a situaciones de estrés y ansiedad son muy frecuentes en la atencion
hospitalaria relacionada con salud mental. Entre el afio 2013 y 2016 se registraron 2 395
atenciones, de las cuales 656 eran hombres, que representan el 11,6% y 1 739 fueron
mujeres, con una prevalencia de 30,4%. Asi mismo, indica que el trastorno de ansiedad
generalizada es el segundo con mayor prevalencia entre las atenciones de salud mental, con

una frecuencia de 486 pacientes que representan el 14,7% de todas las atenciones.

En la misma investigacion, se realiz6 una diferenciacion segun los grupos etarios y

en los resultados se evidencia que la mayoria de diagndsticos en cuanto a los trastornos
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neuroticos asociados a situaciones de estrés y ansiedad se encuentran en el adulto medio, es
decir, las personas con edades comprendidas entre los 41 y 63 afios, con 1006 casos
diagnosticados que representan el 31%. Siguiendo a esta poblacion, se encuentra los adultos
jévenes entre los 19 y 40 afios con 703 casos (22,1%), luego estan los adultos mayores con
una prevalencia de 25,8% 0 324 casos, seguidos del grupo de adolescentes de edades que
oscilan entre los 13 y 18 afios con 232 (14,8%) casos. Los nifios entre 7 a 12 afios se ubican
penultimos con 114 (8,6%) casos y finalmente estan los infantes con edades comprendias

entre los 0 a 6 afios con 16 casos diagnosticados o0 1,9% de prevalencia (Gémez, 2018).

El Ministerio de Salud Publica implementd en sus servicios una linea telefénica a la
que se puede acceder de manera gratuita, la cual tiene como objetivo brindar atencién
psicoldgica a quien lo requiera y solicitar citas con los profesionales asignados; gracias a
esta plataforma se comprobd que en el afio 2016 la ansiedad era la primera causa de
atencion en las personas que llamaban. Asi mismo, en el mismo estudio se evidencio que
los trastornos de ansiedad y depresion son tres veces mayores en mujeres en comparacion a

los hombres (MSP, 2017).

Finalmente, en el estudio longitudinal realizado por el IHME, se observé que en el
Ecuador a principio de los afios noventa, existia una prevalencia de 4.22% de los trastornos
de ansiedad, la cual fue en aumento hasta ubicarse en un 4.31% de casos en el afio 2017

(IHME, 2018).
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1.1.2. Estado del arte

La procrastinacion académica, abreviada como PA a posterior, ha sido relacionada
con la ansiedad en diversas investigaciones. Una de ellas es el estudio realizado por
Dominguez (2017) con 178 estudiantes de la carrera de psicologia clinica, asistentes de una
universidad privada de la ciudad de de Lima, en el cual se concluyé que la PA, esta
estrechamente relacionada con las tareas que son percibidas como dificiles por los
estudiantes, siendo los examenes una de las actividades mas relevantes para la aparicion de
preocupacién y sintomatologia ansiosa. Los resultados obtenidos son de magnitudes
moderadas y altas en cuanto a la correlacion entre las dimensiones de la procrastinacion y

la ansiedad anticipatoria que aparece ante la tarea de rendir exdmenes.

Marquina, Gomez, Salas, Santibafiez y Rumiche (2016) hablan en su investigacién
sobre la directa relacion entre la procrastinacién y la ansiedad en estudiantes universitarios
de la ciudad de Lima, definiendo la Gltima como un posible sintoma de la procrastinacion.
Mencionan que mientras mas corto sea el tiempo para la realizacién de un trabajo y mas se
acerque su fecha de entrega, la sintomatologia ansiosa en los alumnos se incrementara
progresivamente. En los resultados se evidencia que la mayoria de la poblacion
universitaria evaluada (97.12%) procrastina, mientras que solo un 9.4 % comienza a

realizar las tareas en el momento que fueron asignadas.

En un estudio realizado en Lima en el afio 2018, con una poblacion de 290
estudiantes universitarios, siendo la mayoria mujeres (78.6%) con una edad media de 22,8
afios y pertenecientes a la facultad de Ciencias de la Salud, se relacioné la procrastinacion
académica con la ansiedad. En los resultados obtenidos, se evidencié que existe una
diferenciacion significativa entre la PA y el sexo, ya que los varones fueron los més
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propensos a procrastinar. Asi mismo, se concluyd que mientras exista mayor postergacion
de actividades, los estudiantes experimentan sintomatologia ansiosa mas elevada (Tapia y

Principe, 2018).

La investigacion de Furlan, Piemontesi, Heredia y Sanchez (2015) realizada con
estudiantes de la Universidad Nacional de Coérdoba, al igual que las anteriores, mostrd una
correlacion positiva entre la Procrastinacion y la ansiedad. Los autores incluso descubrieron
que la procrastinacion se relaciona con un déficit a nivel ejecutivo; para esto brindan una
posible interpretacion: mencionan que la procrastinacién puede servir como un mecanismo
de evitacion frente a las actividades y tareas que generan ansiedad, siendo su fin el alivio
temporal de la misma. Sin embargo, indican que esta problematica se convierte en un ciclo,
ya que el alumno al procrastinar y acercarse a la fecha de entrega o rendicion de un

examen, presenta ansiedad por la poca preparacion destinada a dicha actividad.

En Canada se realiz6 un estudio de tipo longitudinal, con una muestra de 195
estudiantes universitarios, hombres y mujeres, los cuales fueron evaluados 4 veces mientras
avanzaba el semestre. En los resultados de la evaluacion inicial, se observo que existia una
relacion positiva entre la procrastinacion académica y ansiedad. Sin embargo, en las
evaluaciones posteriores, aunque se evidencidé un incremento progresivo de la
procrastinacion a medida que avanzaba el semestre, la ansiedad por motivos académicos

disminuyd en el mismo periodo de tiempo (Yerdelen, McCaffrey y Kalssen, 2015).

Una investigacion realizada con una muestra conformada por 475 estudiantes de
ambos sexos, de una universidad en China relacionando la procrastinacién académica, el
uso problematico de smartphones y la posible aparicién de rasgos ansiosos, indicé que
existe un correlacién moderada y significativa entre la PA y ansiedad académica. En los
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resultados, se evidencia ademas que el uso problemaético de estos dispositivos electronicos
puede predecir la aparicion y/o empeoramiento de las problematicas antes mencionadas

(Yang, Asbury y Griffiths, 2019).

Asi mismo, en la investigacion realizada por Chang (2018) con un grupo
heterogéneo de estudiantes pertenecientes a una universidad en California del sur, con el
objetivo de medir la relacién entre PA, ansiedad, depresion y resiliencia se obtuvieron los
siguientes resultados: la baja resiliencia y los elevados niveles de depresion se encontraron
significativamente relacionados con altos niveles de procrastinacion académica, sin
embargo los resultados obtenidos no marcan relevancia de relacion entre la procrastinacion

académica y ansiedad.

La relacion entre la procrastinacion y ansiedad no solo ha sido estudiada entre la
poblacion universitaria, sino también con estudiantes de los ultimos afios de colegio, asi lo
demuestra el estudio realizado por Shan, Zhang, Xin, Quan y Li (2016) con una poblacion
de 816 estudiantes colegiales en China. De los cuales 436 de ellos fueron hombres y 380
mujeres, comprendidos entre las edades de 17 a 25 afios. Los resultados de la investigacion
indicaron que el 95% de la poblacién estudiada mostraba conductas de procrastinacion
general, las cuales se relacionaron positivamente con los niveles de ansiedad. Concluyendo
que la procrastinacion es un fenémeno comuin entre los estudiantes y los rasgos ansiosos

pueden llegar a predecir dichas conductas.

Un estudio realizado en Turquia con una muestra de 801 estudiantes universitarios
que cursaban el pregrado universitario, 404 mujeres y 397 hombres, concluyd que existe
una correlacion positiva entre la procrastinacion, ansiedad y baja autoestima; los cuales, al
mismo tiempo, eran predictores del “self - handicapping” o discapacidad personal, la cual
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es una estrategia de evitacion frente al esfuerzo académico con el objetivo de evitar el

fracaso y asi no perjudicar el autoestima (Barutcu y Demir, 2019).

La ansiedad frente a los examenes puede ser causa de la aparicion de la
procrastinacion académica. Asi lo confirma un estudio realizado por Custer (2018) con 202
estudiantes de pregrado en Pensilvania. Los resultados obtenidos indican que existe una
correlacion significativa entre la PA y la ansiedad frente a los examenes; ademas los
estudiantes indicaron que procrastinan mayormente en las actividades que implican extensa
lectura. La investigadora menciona que la PA puede ser vista como un mecanismo de

defensa frente a la inquietud y estrés que generan los examenes.

Multiples estudios muestran la correlacion entre los rasgos ansiosos y la
procrastinacion académica, sin embargo en la investigacion realizada por Akupur (2017) en
Istambul, con una muestra conformada por 211 estudiantes universitarios, en la cual
evaluaron la procrastinacion, motivacion, ansiedad y logros académicos, se concluyé que
no existe una relacion significativa entre la ansiedad y los logros académicos, por lo cual la

poblacion no presentd un mayor grado de procrastinacion.

De igual manera, la investigacion hecha por Kaur (2018) con una muestra
conformada por 164 estudiantes de la universidad de Punjab en Pakistan, Unicamente
mujeres, concluyo que existe una correlacidn negativa entre la ansiedad y la procrastinacién
académica. Asi mismo, no se encontraron diferencias significativas en cuanto a la
procrastinacion académica y ansiedad segun caracteristicas socioculturales propias de la

poblacion como la estructura familiar de las estudiantes o su lugar de vivienda.
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En cuanto a la Procrastinacion académica como tal, Mejia, Ruiz, Benites y Pereda
(2018) realizaron un estudio con 5812 estudiantes universitarios en Per(, con una edad
media de 20 afios, el cual busco analizar los factores academicos asociados a la
procrastinacion. En los resultados se evidencié que la procrastinacion académica
predominaba en varones de menor edad, los cuales tenian un horario de estudio con menos
horas académicas, es decir, que tenian una menor exigencia en sus carreras por lo cual
dedicaban menor tiempo al cumplimiento de tareas. En la misma investigacion, Mejia et al.
(2018) mencionan que las principales razones por las cuales se present6 la procrastinacion
en su estudio y poblacion son: la facilidad de distraccion de los estudiantes, pereza e

incomodidad al momento de realizar las tareas.

Para confirmar la predominancia de la PA en el género masculino, se puede rescatar
la investigacion realizada por Dominguez, Prada y Moreta (2019), en la cual estudiaron las
diferencias de género en la Procrastinacion Académica con 986 estudiantes universitarios
de distintas carreras, de dos universidades en la ciudad de Lima con edades que oscilaban
entre los 16 y 40 afios. Se realizo la evaluacion con el Inventario de Personalidad Big five y
con la Escala de Procrastinacion Académica. En los resultados se evidencia una puntuacion
significativamente mayor de PA en estudiantes varones y se explica que esto puede darse
debido a que existieron resultados mas altos en niveles de neuroticismo y responsabilidad

en el sexo femenino.

Garzon y Gil (2017) realizaron un estudio sobre la procrastinacion en estudiantes
“no tradicionales” colombianos, refiriéndose asi a los estudiantes universitarios, que no
solo dedican su tiempo a actividades académicas, sino que lo dividian entre la universidad y

responsabilidades familiares o laborales. En el estudio, realizado con una muestra de 479
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estudiantes colombianos, se encontré6 que los estudiantes “no tradicionales” superan
significativamente en niveles de PA a sus comparieros considerados como estudiantes
“tradicionales”. Sin embargo, los motivos para procrastinar fueron similares en ambos

grupos.

La procrastinacion académica es un fendmeno que se evidencia con mayor
frecuencia en estudiantes universitarios con edades inferiores a los 25 afios. Asi lo demostrd
un estudio realizado en Espafia, en el afio 2017 con 105 alumnos de la carrera de
Sociologia, el cual tenia como objetivo explicar la procrastinacion académica y asociarla
con el factor edad. Ademas, en los resultados obtenidos se observd que la PA iba
disminuyendo progresivamente hasta desaparecer completamente en los estudiantes de

mayor edad de la misma carrera (Rodriguez y Clariana, 2017).

En una investigacion realizada por Steel y Klingsieck (2016), 167 estudiantes
universitarios australianos, pertenecientes a una clase de introduccion a la psicologia,
fueron evaluados en dos ambitos: personalidad y procrastinacién. Complementariamente,
se les pidio a los estudiantes que escribieran un ensayo detallando las razones por las cuales
procrastinaban y las actividades que realizaban al procrastinar. En los resultados se
evidencio que las respuestas del ensayo fueron proporcionales al tipo de personalidad que
cada alumno poseia y que el rasgo “escrupulosidad”, obtenido a través del inventario Big

five, fue el que mayor se correlacion6 con la procrastinacion.

Tice y Baumister (2018) realizaron un estudio de tipo longitudinal en Cleveland,
con el objetivo de evaluar la procrastinacion general y estrés durante el semestre
académico. La muestra estuvo conformada por 44 estudiantes voluntarios de un curso
introductorio de psicologia. Los estudiantes identificados como procrastinadores mostraron
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bajos niveles de estrés al inicio del semestre en comparacion con los estudiantes que no
procrastinaban, pero los primeros reportaron mayores niveles de estrés y malestar general a
medida que el semestre avanzaba. Incluso, se evidencio que los procrastinadores obtuvieron

menores notas en todas las asignaturas.

Gustavson y Miyake (2017) realizaron una investigacién con 177 estudiantes de
pregrado en Colorado, relacionando la Procrastinacién académica con el cumplimiento de
objetivos propuestos por los mismos alumnos. En el transcurso de tres semanas, los
investigadores, realizaron una serie de ejercicios con los estudiantes, los cuales servirian
como facilitadores para el cumplimiento de objetivos. Los resultados indicaron que, aunque
los ejercicios no disminuyeron los niveles de procrastinacién en los estudiantes, los que
poseian bajos niveles de PA, segun la evaluacion inicial, pudieron cumplir sus objetivos
propuestos mucho méas en comparacion con los estudiantes que tenian niveles moderados y

altos de PA.

La ansiedad es un problematica muy estudiada a lo largo de los afios, ya sea como
trastorno y su clasificacion o como rasgos. Castillo, Chacén y Diaz (2016) evaluaron a una
poblacion de estudiantes universitarios de diferentes carreras en el area de salud en Chile, a
través del Cuestionario de Ansiedad Estado — Rasgo y el Inventario de Estrés Académico.
En los resultados se determind que existen mayores niveles de estrés y ansiedad en la
carrera de enfermeria con un 20,5%. Siendo las principales situaciones estresoras la
sobrecarga acadeémica, la falta de tiempo para cumplir con las tareas asignadas y rendir

examenes.

Asi mismo, la prevalencia de ansiedad ha sido extensamente estudiada entre la
poblacion de estudiantes universitarios, ya que han sido considerados como un grupo de
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riesgo debido a las exigencias propias del ambito académico. Un estudio realizado en
Medellin en el afio 2015, tuvo como objetivo conocer la existencia de ansiedad y
relacionarla con la situacion socio-demografica de 200 estudiantes universitarios. La
poblacion fue evaluada con la escala de Zung y en los resultados se hallo una alta
prevalencia de ansiedad, en la cual no se presentaba una diferenciacion segln edad o sexo,
aungue se evidencié una pequefa reduccion de los niveles en estudiantes pertenecientes a la

clase media (Cardona, Pérez, Rivera y Gomez y Reyes, 2015).

Martinez (2019) evalud la prevalencia de la ansiedad escolar en 103 estudiantes de
Alicante con edades que oscilaban entre los 19 y 37 afios de edad. Los resultados obtenidos
indicaron que existian altos niveles de ansiedad escolar en todas sus clasificaciones, como:
ansiedad frente a la agresion, evaluacion social, fracaso escolar, ansiedad cognitiva, motora,
conductual y psicofisioldgica. Asi mismo, en el estudio se evidencia mayor prevalencia de

ansiedad en el sexo femenino que en el masculino frente a todos los factores evaluados.

Dominguez, Bonifacio y Caro (2019) evaluaron la ansiedad frente a los exadmenes
en 751 estudiantes entre 16 y 55 afios, la mayoria mujeres pertenecientes a las carreras de
psicologia, ingenieria y biologia de dos universidades privadas en la ciudad de Lima. En los
resultados predominan los niveles moderados y altos de ansiedad. Ademas se observaron
diferencias en cuanto a las carreras y los ciclos que cursaban, siendo biologia la carrera con
mas prevalencia de ansiedad y psicologia la ultima. Asi mismo, los estudiantes de cursos
iniciales reportaron mayores niveles en comparacion a sus compafieros de cursos

superiores.

Linares, Linares, Schmidt, Mato, Fernandez y Cruz (2016) realizaron un estudio
relacionando la ansiedad y el autoconcepto fisico con estudiantes de las carreras de
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enfermeria y educacion fisica en una universidad de Yucatan - México, con una muestra de
264 participantes, 173 mujeres y 91 hombres, todos con edades comprendidas entre los 18 y
25 afos. En los resultados se evidencia que la ansiedad es mucho mayor en los estudiantes
de enfermeria y el autoconcepto es notablemente inferior en comparacion a los estudiantes
de cultura fisica. También se observé que los niveles de ansiedad iban disminuyendo a

medida que se avanzaba en los ciclos de ambas carreras.

Finalmente, los profesores de la Universidad Franciscana ubicada en Ohio, cayeron
en cuenta que el centro de asesoramiento de la universidad habia aumentado en un 231%
las visitas por parte de los estudiantes y los clientes habian aumentado en un 173% en el
Gltimo afo. Por esta razon decidieron hacer un estudio sobre ansiedad y depresion con una
muestra de 374 estudiantes universitarios de pregrado, con edades comprendidas entre los
18 y 24 afios. En los resultados, se evidenciaron altos niveles de ansiedad y depresion. Los
estudiantes indicaron que las tres cosas mas preocupantes eran el rendimiento académico, la
presion por triunfar y los planes post — graduacion. Al realizar un analisis demografico, se
concluy6 que niveles més altos de estrés y ansiedad se presentaban en los estudiantes
pertenecientes a cursos superiores, que se hubieran transferido de universidad o que vivian

fuera el campus universitario (Beiter et al., 2015).

1.1.3. Marco tedrico
La Procrastinacion

Se realiza un desarrollo mas explicito de esta variable tomando en cuenta los diversos

estudios de los autores Albert Ellis, William Kanus y Noach Milgram, los cuales explican
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esta probleméatica como un proceso multidimensional que abarca tanto la conducta como la

cognicidn de las personas.

Definicion
La conocida frase del conde Chesterfield: “No ociosidad, no pereza, no

procrastinacion; nunca dejes para mafiana lo que puedes hacer hoy” (Gil, 2006) describe

perfectamente esta conducta de postergacion innata del ser humano.

Segln Burka y Yuen (1983) la procrastinacion es una conducta desadaptativa, la
cual tiene como objetivo posponer y prolongar tareas o actividades que son consideradas
como desagradables y/o amenazadoras, reemplazandolas por otras irrelevantes o mas
atractivas. Los mismos autores aseguran que estas son pospuestas por un periodo de tiempo
indeterminado y nacen como proteccion ante estas situaciones consideradas como

inaceptables para el ser humano.

Steel (2011) indica que la palabra procrastinacion tiene sus raices en el idioma latin,
dividiéndose en pro que significa “delante de” y en crastinus que se traduce como “el dia de
mafana”, por lo que, segiin la mera traduccion “procrastinare”, puede entenderse como
dejar las cosas para después o para el dia de mafiana. Sin embargo, menciona que la
procrastinacion va més alla. Para este autor, la procrastinacion no solo seria posponer algo
para después, sino hacerlo irracionalmente, es decir, de manera voluntaria aun cuando

sabemos que nos perjudicara en el futuro.

Ferrari y Tibbett (2017) mencionan que aproximadamente el 20% de hombres y

mujeres adultos alrededor del mundo son procrastinadores crénicos, definiéndolos como
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personas que intencionalmente dejan las tareas para luego como una decision de auto —
sabotaje. Asi mismo, Quant y Sanchez (2012) refieren que se ha encontrado evidencias de
relacion entre la procrastinacion con baja autoestima, depresion, ansiedad, impulsividad,
déficit en autocontrol y en autoconfianza. Por lo que sefialan que la procrastinacion puede

ser tan solo un sintoma de un conflicto mas grande en la persona.

Alba y Hernandez (2013) sugieren que la procrastinacion se mantiene debido al
éxito obtenido en situaciones previas similares, en las cuales, posterior a presentar estas
conductas desadaptativas y de auto - sabotaje, la persona obtiene una especie de ganancia
secundaria, como el aumento de la tension y adrenalina que aparecen ante el retraso de la
entrega de una tarea. Acotando a esto, Argumedo, Diaz, Calderén y J. Diaz (2009)
mencionan que la accion de la procrastinacion estd orientada hacia el valor de la

recompensa que la persona desee obtener y cuanto se tardara en llegar.

Entonces, ¢Qué no es procrastinar? Steel (2011) menciona que no se considera
como procrastinacion el dejar una actividad para Gltima hora que la persona sabe que puede
terminarla, o un proyecto que puede llegar a cancelarse. Habla asi mismo de la contraparte
de procrastinar, que es hacer todas las actividades el momento en que las dictan, ya que
indica que esto puede ser traducido como un comportamiento obsesivo y que tampoco

deberia ser considerado como una planificacion eficaz del tiempo.

Antecedentes historicos

Muchos autores consideran que la procrastinacion es tan antigua como el ser

humano infieren que hace mas de 2,5 millones de afios, los seres humanos, en ese momento
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divididos por clanes, necesariamente postergarian ciertas actividades relevantes para el
grupo, ya sea por pereza o por relevancia. A medida que la sociedad avanzaba, también lo

hacia la oportunidad para procrastinar (Knaus, 2000).

Sin embargo, el registro mas antiguo que se puede rescatar sobre actitudes
procrastinadoras es gracias a los antiguos egipcios. Esta civilizacion tenia dos creencias
basadas en su contexto, las cuales al unirse, crean la definicion de procrastinacion como la
conocemos ahora. Primeramente hablaban y practicaban el “util” habito de dejar el trabajo
y esfuerzo impulsivo innecesario para luego, pero también consideraban las dafiinas
consecuencias que ejercia la pereza y no completar una actividad necesaria para la
subsistencia, por ejemplo: el labrar los campos a tiempo y en la época apropiada del afio

antes de la inundacion del rio Nilo (Ferrari, Johnson y McCown, 1995).

En el siglo XVIII a.C, en la antigua ciudad de Babilonia, el lider Hammurabi
reconocia ya las desventajas y consecuencias que provenian de los retrasos innecesarios, asi
que decidio que este comportamiento procrastinador deberia ser penalizado en uno de sus
283 codigos, los cuales fueron escritos para fomentar el bienestar entre la poblacidn

(Knaus, 2000).

En textos antiguos escritos en latin, se rescata la palabra “procrastinare” y se
menciona gque era una conducta adoptada por los soldados romanos, la cual consistia en
esperar al enemigo y demostrar paciencia frente a un conflicto militar. Por lo cual,
probablemente en la antigliedad, la procrastinacion era considerada como una decision

sofisticada en relacién a saber cuando no actuar (Ferrari, Johnson y McCown, 1995).
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El diccionario online de la lengua inglesa Merriam-Webster (s.f.) indica que el
primer uso de la palabra procrastinar en este idioma fue en el afio 1548 en la obra Crdnica:
La unién de dos familias nobles e ilustres de Lancestre y Yorke, escrita por Edward Hall; se
menciona que era una palabra bastante comun en los afios 1600. Sin embargo, al igual que
los romanos, era utilizada sin una connotacidén negativa, refiriéndose mas a un “retraso
informado” o una “restriccion elegida sabiamente”, es decir como una fuente inteligente de
(in)accién. Ferrari, Johnson y McCown, (1995) indican que la condicion peyorativa de la
palabra procrastinacion emergié aproximadamente a mediados del siglo XVII con la
revolucién industrial, ya que este comportamiento costaba tiempo y recursos personales, lo

cual implicaba significativas pérdidas econdmicas e institucionales (Becerra, 2012).

El analisis hecho por Milgram (1992), podria ser considerado como el primer
estudio serio y cientifico sobre la procrastinacion. En este ya se considera a la
procrastinacion como una conducta desadaptada e incluso afirma que se trataria de una
enfermedad moderna, ya que puede convertirse en un problema cronico, afectando
severamente areas vitales del ser humano. Asi mismo, menciona que la procrastinacion es
un “mal habito” que la persona ha perpetuado a lo largo de su vida ya que gratifica alguna
necesidad y no tiene una reputacion negativa a nivel social al igual que otros h&bitos como
beber, fumar o comer excesivamente; tanto asi, que en muchas culturas disculpan y

aceptan esta conducta como normal y propia.
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Causas de la procrastinacion

Para Becerra (2012) las causas mas comunes e importantes para la aparicion de

procrastinacion en las personas son:

- Indecision en cuanto a la iniciacién y priorizacion de una actividad o tarea.

- Incapacidad para manejar correctamente el tiempo e incertidumbre en cuanto a la
formulacién de objetivos y metas

- Miedo al fracaso y a los posibles resultados.

- Estado de animo bajo, el cual se encuentra vinculado con sintomatologia ansiosa o
de estrés.

- Baja autoestima y dudas con respecto al valor personal.

- Reforzamiento de la conducta procrastinadora a lo largo de la vida

Modelos explicativos de la Procrastinacion

- Perspectiva psicodinamica

Las teorias psicodindmicos y psicoanaliticas han sido formuladas para la explicacion de
casi todos los fendmenos psicoldgicos y la conducta humana, por lo cual la procrastinacion
no es la excepcion. Los autores psicodindmicos, concuerdan que la procrastinacion se
encuentra estrechamente relacionada con experiencias infantiles, especialmente los traumas
infantiles, los cuales moldearan el proceso cognitivo en el adulto (Ferrari, Johnson y

McCown, 1995).
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Missildine (1963) identificé el “sindrome procrastinador”, al cual describié como una
ensofiacion diurna, similar a la parélisis del suefio en cuanto al logro de tareas. Menciona
que esto aparece debido la practica de una crianza defectuosa, en la cual los padres
presionaron a sus hijos al punto de plantearles objetivos irreales que el nifio no podia
cumplir, relacionando este cumplimento con recibir amor y aceptacion parental, por lo cual

experimentara ansiedad, se sentira abrumado y sin valor.

En el futuro, cuando el nifio, ahora adulto, se enfrente ante una situacion en la que se
evalle su valor o habilidades, sufrird una regresion a los sucesos traumaticos de su nifiez y
re experimentara las emociones de dicho periodo. La persona comenzara a atascarse y
postergar la tarea, lo cual tendra como resultado una conducta procrastinadora que podria

desconcertar al adulto previamente funcional (Missildine, 1963).

- Perspectiva conductual

Basandose en la teoria propuesta por Skinner, la procrastinacion se presenta por el
refuerzo negativo continuo. Agudelo y Guerrero (1973) explican el sistema planteado por
Skinner, el cual se basa en dos tipos de refuerzos: positivo y negativo. El refuerzo positivo
es cuando se premia una conducta, mientras que el refuerzo negativo es cuando se quita un
elemento que causa displacer; ambos permiten que la conducta se mantenga. Por lo tanto,
en la conducta de procrastinacion, el refuerzo negativo actla cuando se aplaza la
actividad, es decir, se elimina de un futuro inmediato la tarea que esta causando displacer

en la persona.
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Segln Bijou, Morris y Parsons (1976) las personas, especialmente estudiantes
procrastinadores, son sujetos que han tenido éxito procrastinando o que han encontrado un

refuerzo més gratificante en la postergacion que en la actividad o tarea asignada.

Para comprobar esta teoria Ferrari Johnson y McCown (1995) realizaron un estudio en
el cual aplicaron el cuestionario de Aitkens sobre procrastinacién con una muestra de
estudiantes. Los clasificados como procrastinadores fueron entrevistados y se les preguntd
cuantas veces habian realizado una tarea a ultimo momento y habian tenido éxito. Como
habian esperado y acorde a la teoria conductual, la mayoria de estudiantes procrastinadores
podian recordar muchas ocasiones en que habian tenido un desempefio exitoso haciendo las

tareas a Ultima hora e incluso mencionaron no haber sido castigados por su impuntualidad.

La teoria conductual es bastante aceptada dentro de la comunidad cientifica como una
explicacion frente a la procrastinaciéon gracias al refuerzo negativo, sin embargo, no es
efectiva para una comprension individual, ya que las razones para procrastinar varian de un
sujeto a otro al igual que el tipo de actividades que son postergadas (Ferrari Johnson y

McCown, 1995).

- Perspectiva cognitiva — conductual

Milgram (1992) en su estudio sobre la procrastinacion como una enfermedad moderna,
menciona que esta se compone de un proceso cognitivo y ejecutivo, ya que sigue un
proceso. Primeramente se selecciona la actividad considerada como desagradable, seguido
a esto se presentan diversas alternativas, después se prioriza y finalmente se sigue con la

decision tomada. El autor menciona que esta problematica es multifacética y tiene varios
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componentes: cognitivos, actitudinales y motivacionales que se encuentran estrechamente

relacionados con la percepcion del sujeto ante una tarea.

Ellis y Knaus (1977) proponen dos perspectivas frente a la procrastinacion.
Primeramente indican que podria presentarse debido a la acumulacion de pensamientos
insensatos, los cuales indican que finalizar una tarea en corto tiempo o0 su gran
aplazamiento conlleva a una excelente finalizacion de la actividad y con grandes resultados.
Segundo, indican que los procrastinadores suelen ser personas con miedo al fracaso que
presentan una fuerte critica hacia si mismos, por lo que se propondran objetivos muy altos
pero poco ejecutables, por lo cual, sintiéndose inseguros de su habilidad para finalizarla, la
postergara. De esta manera la recompensa del individuo sera que el mismo comportamiento
procrastinador le servird de excusa para el fallo inevitable debido a su retraso, resguardando

asi las consecuencias emaocionales que el fracaso le trae.

Dryden y Ellis (1989) concuerdan con estos autores e indican que este pensamiento se
encuentra estrechamente relacionado con la baja tolerancia a la frustracion y relegacion de
valia personal en cuanto a la culminacion de las tareas asignadas, produciendo en la

persona emociones negativas.

Angarita (2014) menciona que los procrastinadores aplazan las tareas percibidas como
aversivas, en las cuales no se obtiene un gran recompensa o la misma se demora mucho en
llegar. De igual forma, refiere que se aplazan las tareas que demandan mas recursos y
energia cognitiva y conductual para su realizacion. Milgram (1992) considera que en la
procrastinacion abunda la sobregeneralizacion como: “no vale la pena hacerlo, ya que se

hace bien o no se hace nada”.
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Burka y Yuen (1983) refieren que los procrastinadores suelen tener tres creencias fijas a
la cuales llamaron “el codigo del procrastinador”, estas son: Debo ser perfecto, todo lo que
haga debe ser facil y sin ningln esfuerzo y finalmente es més seguro no hacer nada que

tomar el riesgo y fallar.

Una forma de tratar la problematica es identificar estas creencias irracionales,
generalizaciones y reemplazarlas por pensamientos mas apropiados, con los cuales la
persona pueda adherirse en un futuro al cumplimento de una tarea y ser mas funcional en

todos los aspectos de su vida (Milgram, 1992).

Ciclo de la Procrastinacion

Segun Guzman (2014), la procrastinacion tiene como caracteristica principal ser muy
subjetiva y la misma dependerd de las caracteristicas individuales de cada una de las
personas en las cuales se presente. Sin embargo, el autor menciona haber encontrado ciertas

conductas y pensamientos en comun en los procrastinadores:

a. “Ahora empezaré con tiempo” la persona tiene ideas y la esperanza de comenzar la
tarea asignada a tiempo, sin embargo pospone su realizacion.

b. “Debo empezar pronto con la tarea” en esta etapa, la persona se da cuenta del
tiempo que dispone para empezar con la tarea y finalizarla a tiempo ha pasado ya.
Los primeros signos de tension y estrés comienzan surgir, aun asi mantiene las

esperanzas de que lograra acabar a tiempo.
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c. “;Qué puede pasar si no empiezo?” en esta frase se evidencia un aumento de la
tension y a menudo suelen aparecer ideas rumiantes de culpa como “debi empezar
antes” o “hago de todo menos...”

d. “Auln tengo tiempo” la persona se encuentra consciente de todo el tiempo gastado
que ha transcurrido para realizar la tarea; sin embargo aun alberga esperanzas
irracionales de que en el futuro comenzard con la ejecucion de la tarea y que
terminara a tiempo.

e. “Me sucede algo” en esta etapa, la persona se da cuenta de que no podra concluir
con la tarea asignada, reflexiona y llega a la conclusién de que el problema es
interno.

f. “Hacerlo o no” la persona puede tomar la decision de hacer o no hacer la tarea. Si la
hace, experimentara altos niveles de angustia debido al tiempo de presentacion y se
cuestionara la calidad de la tarea. Y si no la hace, apareceran sensaciones de
malestar y una vision negativa de si mismo.

g. “Nunca volveré a procrastinar” esta etapa estard ligada a la decision tomada en el
paso anterior. Si la persona culmina con la tarea, se sentird extremadamente agotada
y si no lo hace, se sentira decepcionada; ambos resultados traen como consecuencia

que la persona prometa no volver a procrastinar.

Tipos de procrastinadores

Ferrari, Johnson y McCown (1995) afirman en su estudio que existen tres tipos de

procrastinadores:
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- Procrastinador tipo arousal

A este tipo de procrastinador le provoca bienestar e incluso placer los “subidones” de
adrenalina que experimenta al dejar o posponer una tarea para después, esta sensacion

puede servir como refuerzo positivo para la persona y perpetuar con la conducta.

- Procrastinador tipo evitativo

Se presenta una clara falta de motivacion para realizar la tarea, se considera a la
actividad como desagradable, displacentera e incluso siente aversion hacia ella, por lo cual
evita su realizacion. Los autores mencionan que frecuentemente este tipo de

procrastinadores tienen miedo al fracaso.

- Procrastinador tipo decisional

Al contrario de los dos tipos anteriores expuestos, que podrian considerarse como
formas conductuales, este Ultimo es de tipo racional, ya que lo que aplaza es la toma de
decision de empezar con la tarea. A diferencia de los dos anteriores, no siente ni desagrado

ni placer hacia la tarea, sino que le es indiferente.

Tipos de procrastinacion

Steel (2011) menciona que la procrastinacion puede darse en todos los contextos y

situaciones en las que se desenvuelva el ser humano, como en el &mbito laboral, desarrollo
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profesional y capacitacion, cuidado de la salud, tiempo con familia y pareja e incluso en el

tiempo libre. Sin embargo, el que mas se destaca es la procrastinacion académica.

Blas Alvarez (2010) adaptador de la Escala de Procrastinacion Académica para la
poblacion latina, propone una divisién de la procrastinacion en dos grupos: general y
académica. Menciona que la procrastinacion general es toda conducta de postergacion o
aplazamiento de actividades, ya sea por flojera, indisciplina o la falta de conocimiento en
cuanto a organizacién del tiempo en cualquier contexto o aspecto de vida del sujeto. En
cambio, al enfoque de la procrastinacion académica, el autor menciona que se le brinda su
propio espacio debido a la magnitud de casos presentes en este contexto. Indica que al
menos el 25% de estudiantes son procrastinadores y a su vez esta problematica desemboca

en otras consecuencias como bajas notas y/o abandono académico.

La Procrastinacion Académica

La procrastinacion o postergacion de actividades puede darse en cualquier ambito
de la vida de las personas, sin embargo la mas comun y estudiada es la procrastinacion
académica; Senecal, Julien y Guay (2003) la definen como una tendencia irracional del
estudiante por demorar el comienzo de la realizacion de una tarea. Klassen y Kuzucu

(2009) mencionan que este fendmeno es universal y muy poco estudiado.

En este tipo de procrastinacién el estudiante mantendrd& un comportamiento
disfuncional, debido a que se excusara, inventara pretextos, retrasos, etc. evitando asi la

realizacion de una tarea académica (Onwuegbuzie, 2004). De igual forma, Tuckman (2003)
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considera importante recalcar que la procrastinacion académica se caracteriza por ser una

actividad intencionada por parte del estudiante.

Rothblum, Solomon y Murakami (1986) mencionan que la procrastinacion
académica es el acto de posponer las cosas hasta el punto en que el estudiante experimente
una sensacién subjetivamente displacentera. Ferrari, Johnson y McCown, (1995) afiaden
que ciertas caracteristicas propias de los estudiantes procrastinadores son: la falta de
prontitud o rapidez, discrepancia, facil distraccién con actividades alejadas del estudio y

finalmente se ha observado que los procrastinadores tienden a ser mas competitivos.

Segun Ellis y Kanus (1977) la procrastinacion académica es un fenémeno con cifras
elevadas entre la poblacién ya que el 70% de estudiantes universitarios presentan PA y
mencionan que la misma dependerd de la tarea asignada. Los autores consideran a la
procrastinacion como un rasgo del ser humano, que se deriva de una filosofia
autodestructiva la cual tiene como caracteristica principal una demanda absolutista y
constante de hacer todas las cosas extremadamente bien, asi como la conviccion de que “el

dolor actual para ganancia futura” es insoportable.

Rothblum, Solomon y Murakami (1986) respaldan esta idea y en su investigacion
menciona que la procrastinacion académica en los estudiantes se presenta cuando tienen
que realizar un ensayo (46%), leer articulos asignados en clase (30%), estudiar para los
examenes (28%), tareas (23%) y actividades administrativas relacionadas con la carrera

(11%).
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Para Klassen y Kuzucu (2009) la procrastinacion académica esta considerada como
una anti-motivacion y se encuentra estrechamente relacionada con el proceso de la

autorregulacion académica.

Causas de la Procrastinacion académica

Los autores Rothblum, Solomon y Murakami (1986) mencionan que este retraso que
presenta el estudiante puede darse por el miedo al fracaso o por cierta aversion que siente
hacia la tarea asignada. Estos motivos y mas fueron registrados de igual manera en una
investigacion realizada por Schowenburg (1992) con una muestra de 278 estudiantes
universitarios holandeses divididos en 11 grupos, en donde se evalu6 la procrastinacion y
su relacion con diversos factores. En los resultados se evidencio la existencia de 5 factores

predominantes para la aparicion de la procrastinacion:

- Miedo al fracaso: vivimos en un mundo enfocado en los logros y el éxito, por lo

cual la posibilidad de fracaso es minimizada o reprimida (Rothblum, 1990). El
estudiante con miedo al fracaso sentira nerviosismo, falta de seguridad en si mismo
y sus habilidades; por lo general suelen ser personas perfeccionistas (Thakkar,
2009).

- Falta de asertividad: dificultad para comunicar pensamientos, ideas u opiniones

(Behar, 2010).

- Aversion hacia la tarea: el estudiante escoge solo las tareas que considera son

placenteras o divertidas (Sanchez, 2010).
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- Conformidad: cambiar su comportamiento para coincidir y encajar con las
respuestas o exigencias de los demas (Cialdini y Goldstein, 2004).

- Satisfaccién al tomar riesgos: las probabilidades de éxito y fracaso se encuentran en

un 50% a 50% (Mejia y Restrepo, 2007).
- Rebeldia: el estudiante puede ser conflictivo, imprudente, terco e incluso inestable,

por lo general este factor disminuye en edades avanzadas (Delgado y Ramos, 2004).

La Autorregulacion académica

Como su nombre indica, la autorregulacién académica es un elemento clave en el
éxito académico, esta consiste en que el estudiante sea capaz de regular los distintos
momentos en el aprendizaje: fijar metas, establecer objetivos y planificar tiempo segin sus
propias capacidades y autoconocimiento (Garcia, 2012). Para Valdés y Pujol (2012) la
autorregulacion académica es “...uno de los ejes principales para la accion educativa” ya
que consideran que el estudiante autorregulado es el que se propone metas y toma una

posicion activa frente a su cumplimiento y el aprendizaje en general.

Segun Brown (1987) la autorregulacion académica es considerada como la reflexion
consiente por parte de cada sujeto sobre su propio proceso de aprendizaje, es por esto que
muchas veces se conoce a este término como autocontrol. La autorregulacion permite asi
que podamos dirigir nuestros pensamientos, emociones y actos hacia un mismo objetivo

tomando en cuenta la realidad de contexto y las propias capacidades.

Marshall (2010) indica que la autorregulacion es un esfuerzo continuo y ciclico

propio del sujeto, especialmente en los estudiantes, por alcanzar las metas y objetivos que
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se ha propuesto, el mismo que implica prever, actuar y reflexionar frente a las inquietudes o

dificultades que se manifiesten durante todo el proceso.

Umerenkova y Gil (2016) explican que el proceso de autorregulacion de un estudiante
implica voluntad, conciencia y habilidad. Asi mismo, estudios han demostrado un impacto
favorable de la autorregulacion académica no solo sobre el rendimiento estudiantil, sino
también con la salud y estabilidad emocional de los alumnos (George, Dixon, Stansal,

Lund, y Pheri, 2008).

La Ansiedad

El analisis de la ansiedad se realizara desde el enfoque cognitivo — conductual, tomando
en cuenta especialmente el modelo realizado por Richard Lazarus, ya que se explica de
manera concisa el papel que tiene la cognicion en el accion, o asi mismo, la inaccion de las

personas ante determinadas situaciones.

Definicion

Sierra, Ortega y Zubeidat (2003) mencionan que el término ansiedad proviene del
latin anxietas, lo cual se traduce como un estado de inquietud o agitacion, aludiendo a
sensaciones frecuentes que experimenta el ser humano y parte misma de su esencia. Aluden
que la ansiedad es una respuesta adaptativa, parte de la evolucion que potencia la

supervivencia frente a los estimulos de la vida misma, los cuales se manifestaran a través de

respuestas fisicas y mentales displacenteras. Sin embargo, mencionan que la caracteristica

44



principal de la ansiedad es la aparicion de sus sintomas frente a situaciones que no

representan un peligro real para la persona.

Acotando a esto, Ayuso (1988) menciona que la ansiedad se experimenta como una
sensacion displacentera en el ser humano, la cual frecuentemente se acompafia de tension y
sintomatologia somatica. El autor refiere que la aparicion de dicha tension y malestar tanto
a nivel fisico como mental no se encuentra concordante con peligros reales que puedan
dafar la integridad de la persona. Sin embargo, la inquietud puede elevarse paulatinamente
hasta convertirse en una crisis 0, en situaciones mas graves, desencadenar en un ataque de

panico.

Para Toth y Zupan (2007) la ansiedad “normal” también surge como una respuesta
automatica ante las situaciones que la persona puede percibir como amenazantes, por lo
cual actia como una funcion psicoldgica y mecanismo de proteccion. Por lo general, la
ansiedad se puede manifestar en conductas de evitacién. En cambio la ansiedad patolégica
se caracteriza por altos niveles de ansiedad y tensién desmedida y desproporcionada a la
amenaza o incluso puede aparecer sin amenaza alguna; interfiriendo asi en la vida y

actividades diarias de la persona.

Segun Mamani (2017) la ansiedad se puede observar en tres aspectos del ser
humano: fisioldgico cognitivo y motor. Estas se relacionan entre si, activando el sistema
nervioso somatico y autdnomo, encargado de transmitir informacion tanto sensorial como
motora al cerebro y médula espinal, provocando paralizacién, tartamudeo, hiperactividad o
intentos de escape. De igual forma, tiene un alto contenido emocional que se evidencia en

la tensién, desconcentracion, miedo, etc.
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Niveles de ansiedad

Para Cuceli (2014) la ansiedad puede presentarse como respuesta adaptativa ante
estimulos enddgenos y/exdgenos, dependiendo de estos o de la forma que la persona decida
interpretarlos, se puede considerar que existen tres niveles: leve, moderada y grave o

severa.

- Leve: la persona experimenta una sensacion de intranquilidad o nerviosismo, segun
el autor, esta intensidad de ansiedad puede llegar a ser beneficiosa para el ser
humano ya que obliga la accion de la persona, desencadenando en aprendizaje y
creatividad.

- Moderada: en este nivel la persona siente desasosiego y siente mas cerca la
expectativa ante peligros, lo cual puede llegar a disminuir su percepcién del mundo
que lo rodea.

- Grave o severa: la disminucién de la percepcion es significativa, por lo general la

persona se concentra en detalles especificos que agravan el cuadro causando

desesperacion progresiva hasta desencadenar a un ataque de panico.

Factores precipitantes en la ansiedad

Las causas para la aparicion de la sintomatologia ansiosa difieren en cada persona, ya
sea por el contexto en el que se encuentra, su personalidad, estilos de crianza, experiencias

previas, etc. Sin embargo, algunas de las mas comunes son:

- Estrés: es un factor comin para la paricion de ansiedad en muchas poblaciones,

especialmente en estudiantes. Estos experimentaran tension frente a las actividades
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que impliquen esfuerzo académico. Segin Celis, Bustamante, Cabrera, Cabrera,
Alarcon y Monge (2001) el estrés ird disminuyendo a medida que pasan los afios ya
que se desarrollaran mecanismos para su enfrentamiento.

- Personalidad: la ansiedad puede estar presente en el ser humano como “rasgo”,
refiriéndose asi a una propension ansiosa propia de ciertas personas la cual causa la
percepcion de la mayoria de situaciones como riesgosas o amenazadoras (Spielberg,
Gorsuch, Lushene y Cubero, 1999).

- Percepcion de riesgo: es la cualidad de los individuos para analizar las actividades o

conductas que pueden suponer riesgo para su integridad fisica o psicoldgica

(Sanchez, Rubio, Paez y Blanco, 1998).

Teorias que explican la ansiedad
- Enfoque psicoanalitico

Santiago, Etchebarne, Gémez y Roussos (2010) en su estudio sobre la perspectiva
psicoanalitica en cuanto a la ansiedad, mencionan que se relaciona con la teoria de Freud
sobre la neurosis. Para hablar sobre la ansiedad, Freud utiliza el término “angst”, el cual al
traducirlo al espafiol significa miedo; dicha traduccion ha implicado dificultades
terminologicas al momento de la traduccion. Sin embargo, traducciones hechas en la rama

de psiquiatria, han consolidado al término “angst” como ansiedad.

Segln Freud (1971) la ansiedad es un estado emocional en donde se presentan

sentimientos desagradables, pensamientos molestos y alteraciones fisioldgicas. Explica que
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es el resultado de una lucha entre un impulso inaceptable que quiere salir a la superficie y

el stper yo tratando de reprimirlo.
El mismo autor describe tres tipos de ansiedad:

- Ansiedad real: es la relacion de la persona con el mundo. La sensacion tiene por
objeto alertar sobre un peligro real sobre el bienestar del sujeto.

- Ansiedad neurdtica: se manifiesta como los impulsos reprimidos de la persona, no

existe un objeto real que este causando esta inquietud, por lo que el autor menciona
que el objeto se encuentra en el recuerdo, ideas o pensamiento de la persona.

- Ansiedad moral: es lo que se conoce como vergienza. El “super yo”, entidad
q g per 'y

psiquica encargada de castigar si se incumplen las normas implementadas por la
sociedad, se presenta como amenaza hacia el “yo”, en caso de que pierda el control

y actle en contra de estas reglas previamente establecidas.

- Enfoque conductual

Para Hull (1943) la ansiedad es un impulso del individuo para responder frente a un
estimulo que provoque temor. Asi, el conductismo, desde la teoria del aprendizaje,
relaciona la ansiedad con un conjunto de estimulos tanto condicionados como
incondicionados que provocan una respuesta emocional. Afiade que la respuesta ansiosa se
mantiene debido a que en el pasado se ha obtenido un refuerzo para mantener dicha

conducta.

En esta teoria se abarca lo que es la respuesta de lucha o de huida frente a un estimulo

que cause miedo. De esta forma la respuesta ansiosa, segun el estimulo puede presentarse
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como bloqueos momentaneos, inquietud motora, evitacion o inhibicién (Sierra, Ortega y

Zubeidat, 2003).

- Enfoque cognitivo - conductual

Para Sierra, Ortega y Zubeidat (2003) este enfoque nace como un desafiante ante el
modelo conductista de estimulo — respuesta, al cual considera como mecanico y rigido, por
esta razon, se explica la importancia de incluir a los procesos cognitivos individuales que
inciden en la aparicion de una u otra conducta. Mencionan que dentro de este proceso de
busqueda de respuesta ante la ansiedad, se da un procesos cognitivo, ejecutivo que se
encargara de evaluar la situacion y sus implicaciones, lo cual provocaran pensamientos e

ideas, decidiendo asi si la misma es 0 no amenazante.

Afaden, que tan solo la imagen de estas situaciones genera una reaccion de ansiedad
debido a la interpretacion individual que la persona le da. Afiaden que en ciertas ocasiones,
el sujeto puede reconocer que su reaccion no se encuentra acorde a la situacion ya que no es
una amenaza objetiva, sin embargo no lo puede controlar voluntariamente (Sierra, Ortega y

Zubeidat, 2003).

En los afos ochenta, los autores orientados hacia el enfoque cognitivo - conductual
proponen una redistribucién de los trastornos mentales, clasificados en el DSM 11l de la
época, en los cuales busca incluir factores causales, predisponentes y precipitantes de los
trastornos, especialmente los de ansiedad, con los cuales se habian hecho investigaciones

previas con personas ya diagnosticadas y se evidenciaron avances y ventajas significativas
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con el uso de terapia de enfoque cognitivo — conductual, en comparacion a solamente

conductual (Cuceli, 2014).

Richard Lazarus (1986) propone un modelo simple de la ansiedad, tomando en cuenta
tanto el pensamiento como la respuesta comportamental. Indica que la respuesta de una

persona no se debe a la situacidn por si sola, sino a un proceso que sucede en su interior:

a) Se da una evaluacion primaria, en la cual valora la magnitud de la situacion y decide
si es una amenaza o una situacion neutral

b) En caso de ser una amenaza, se procede a una evaluacion secundaria en la cual
analiza los recursos que posee.

c) De acuerdo a los recursos que posee, la persona decide si se siente confiado o
vulnerable ante la situacion.

d) Si la confianza en sus recursos gana, la persona afrontard la situacion pero si la
vulnerabilidad gana ante la confianza optard por una de tres respuestas: evitacion,

huida o colapso.

HECHO
1 AMENAZA}F— .
- [AMENAZA] —
) RE_C_URS S (Neutral)

Evitacion Afrontamiento

Escape Lucha

Inhibicién Desafio

Colapso

Modelo de Ansiedad de Lazarus

Cuceli (2014) concluye que la ansiedad es “una respuesta compleja de un organismo

complejo” ante una situacion ya sea real o imaginaria que forma parte de un proceso de

tolV)



adaptacion y surge como mecanismo de supervivencia, sin embargo puede distorsionarse y

causar y una disfuncion a nivel global en el ser humano.

Ansiedad como Estado y Rasgo

Spielberger et al. (1972) plantean la importancia de dividir a la ansiedad en dos
dimensiones: estado y rasgo. A partir de su teoria se define que la ansiedad — estado se
caracteriza por ser una condicidon “emocional” transitoria y modificable del ser humano a
través del tiempo y que suele ser de aparicion inmediata, en la cual se presentan
sentimientos como tension y aprension, asi mismo, pueden aparecer sintomas visibles y
fisicos como la hiperactividad del sistema nervioso, la cual se hace evidente por inquietud

motora o estereotipias.

Por otro lado, los autores definen a la ansiedad- rasgo, como una caracteristica
propia de la personalidad, en la cual la persona advierte muchas situaciones ambientales y
propias del contexto como amenazadoras, lo cual puede ser influido por experiencias

pasadas (Spielberger et al., 1972).

Spielberg, et. al. (1972) describe a la ansiedad- rasgo como una caracteristica que
puede ser otorgada a una persona debido a su comportamiento general, tal como se haria
con los adjetivos “introvertido”, ‘“extrovertido” o ‘“neurodtico”. Menciona que el rasgo
ansioso puede ser verificado en una persona debido a su patron de comportamiento en
ocasiones pasadas y se puede obtener informacion a través de preguntas a la propia

persona en referencia a su comportamiento “generalmente”, “usualmente” o “a menudo”.
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Mamani y Angeletti (2018) menciona que ambas dimensiones se encuentran
estrechamente relacionadas, ya que si una persona presenta ansiedad-rasgo elevada,
necesariamente presentard una ansiedad — estado elevado. Al ser proporcionales, si el rasgo
sube, el estado también. En cambio, si la ansiedad rasgo es baja, la ansiedad estado se

presentard con menos frecuencia y en escasas situaciones.

Para Spielberg, et. al. (1972), tanto la ansiedad estado como rasgo son considerados
como patoldgicos, ya que disturban la homeostasis del ser humano a través de

pensamientos e ideas irracionales que causan malestar.

Trastornos de ansiedad

Los trastornos de ansiedad y relacionados se encuentran catalogados en los
manuales diagnosticos utilizados internacionalmente, en estos se redacta su sintomatologia,
tiempo, intensidad y caracteristicas propias del cuadro. A continuacion se realiza una
diferenciacion entre la clasificacion entre el manual diagnostico y estadistico de los
trastornos mentales, quinta edicion (APA, 2014) y la Clasificacion Internacional de

Enfermedades, edicion onceava (OMS, 2019).

Tabla 1. Diferenciacion de los trastornos de ansiedad entre DSM Vy CIE 11

DSM V CIE11

Trastornos de ansiedad

Trastornos de ansiedad o relacionados con el miedo

309.21. Trastorno de ansiedad por separacion:

Se caracteriza por temor excesivo a la

separacion de la figura de apego o del hogar que

6B05. Trastorno de ansiedad por separacion:

Miedo marcado y excesivo por la separacion de

figuras de apego especificas, por lo general son padres
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no es concordante a la edad cronologica del
sujeto. La persona experimenta miedo excesivo a
estar solo o sin la figura de apego. De igual forma,
surgen ideas de que la figura de apego podria estar
en peligro lo cual causa preocupacion constante
tiene una duracion de 4 semanas en nifios o

jévenes y un minimo de 6 meses en los adultos.

0 cuidadores. La persona presenta pensamientos
intrusivos en que algo malo le pueda suceder a la
figura de apego, se pueden dar pesadillas recurrentes
sobre estos sucesos. La persona presenta un deterioro

significativo en diversas areas de su funcionamiento.

313.23. Mutismo selectivo:

Incapacidad para hablar en situaciones sociales
especificas en las cuales se tiene la expectativa del
habla, a lo cual no se le puede atribuir una
alteracién organica, discapacidad 0
desconocimiento. Debe durar al menos 1 mes y
causar dificultad en el contexto que se desarrolle

la persona como en la escuela o trabajo.

6B06. Mutismo selectivo:

Existe una selectividad en el discurso, ya que el
nifio presenta un habla y diccion normal en casa o en
ciertos lugares, pero es incapaz de hablar en otras.
Interfiere con el aspecto educativo y comunicacion con
otros. Asi mismo, no se debe atribuir a una causa

organica o falta de conocimiento.

300.29. Fobia especifica:

Es un miedo extremadamente intenso hacia
una situacion u objeto especifico que es
desproporcionado al peligro real que dicha
situacion especifica u objeto puede representar.

Tiene una duracion de al menos 6 meses.

6B03. Fobia especifica:

Miedo y ansiedad marcada y excesiva ante
situaciones u objetos especificos, desproporcionada al
peligro real. La situacion u objeto suele ser evitado y
esto causa afectacion en areas de funcionamiento

personal.

300.23. Trastorno de ansiedad social:

Intenso miedo a situaciones sociales que
puedan implicar el ser examinado por otra/s
persona/s. La persona tiene miedo a actuar de

cierta manera que implique una evaluacion

6B04. Trastorno de ansiedad social:

Temor excesivo Yy marcado frente a las

interacciones sociales, ser observado o hacer algo ante
otras personas. La persona muestra preocupacion ante

actuar de cierta manera o mostrar sintomatologia
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negativa por parte de terceros, que lo avergiiencen
0 humillen. EI cuadro debera tener una duracién

de al menos 6 meses.

ansiosa que pueda despertar burlas o una evaluacion

negativa por parte de terceros.

300.01. Trastorno de panico:

Aparicion subita de miedo o malestar intenso
gue aumenta paulatinamente hasta alcanzar su
maximo en cuestion de minutos. Este engloba
sintomatologia  fisica 'y

cognitiva  como:

taquicardia, sudoracion  excesiva, temblor,
sensacion de asfixia, dolor en el pecho, nauseas,
escalofrios, desrealizacion, parestesias y miedo a
morir. Este trastorno también se caracteriza por la
preocupacion ante un futuro ataque de pénico, lo
cual cusa deterioro en diversas areas de

funcionamiento.

6B01. Trastorno de panico:

Ataques de pénico subitos que no se limitan a
alguna situacién particular o especifica. Estos atagues
constan de miedo intenso y sintomatologia
caracteristica como: taquicardias, sudoracion, falta de
aliento, mareo, nauseas, escalofrios sensacién de

muerte. Posterior el sujeto siente preocupacion
constante por la aparicion de otro ataque. Cabe recalcar
gue la sintomatologia no se debe a ninguna condicién

de salud o alteracion del sistema nervioso.

300.22. Agorafobia:

Miedo intenso a situaciones especificas en las
cuales la persona piensa que no va poder escapar

como:

Usar el transporte publico

- Espacios abiertos

- Sitios cerrados

- Estar en medio de una multitud o hacer
cola

- Estar fuera de su hogar solo.

Para su diagndstico debe tener una duracién

minima de 6 meses.

6B02. Agorafobia:

Miedo o ansiedad excesiva ante situaciones en que
seria dificil escapar o conseguir ayuda en caso de
necesitarla como: el transporte publico, las multitudes
o0 estar fuera de casa solo. Por lo general, la persona
evitara estas situaciones a menos que tenga un
comparfiero de confianza a su lado. Esto supone un
deterioro significativo en &reas importantes del

funcionamiento.
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300.02. Trastorno de ansiedad generalizada:

Preocupacion o  tension  excesiva Yy
desproporcionada ante ciertos acontecimientos
gue pueden parecer rutinarios y frecuentes como
responsabilidades en el trabajo o escuela, estado
de salud en los miembros de la familia, finanzas,

etc. Su duracién es de al menos 6 meses.

6B00. Trastorno de ansiedad generalizada:

Sintomas de ansiedad frente a situaciones diarias y
cotidianas relacionados con familia, economia, salud,
escuela y/o trabajo. Adicionalmente suelen aparecer
otros sintomas como tension muscular o inquietud
motora, los cuales no se deben a una condicién de

salud o afectacion del sistema nervioso central.

Segun la tabla comparativa se evidencia que no hay diferencias sustanciales en cuanto a

los trastornos de ansiedad en los manuales de clasificacion de enfermedades actuales.

1.2. Objetivos

Objetivo General

e Identificar la relacion entre las dimensiones de procrastinacion académica y los

niveles de ansiedad en estudiantes universitarios.

Para cumplir con este objetivo se evalud los niveles en las dos dimensiones de la

procrastinacion académica, mediante la Escala de Procrastinacion Académica (EPA) vy los

niveles de ansiedad con la Escala de Ansiedad de Hamilton (HAS) a los estudiantes
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universitarios. Posteriormente, se analizaron los datos a través del software estadistico

SPSS- version 21.

En este, se utilizé la prueba de Rho de Spearman, ya que las puntuaciones no siguen
una tendencia normal (véase tabla N°9). El valor del coeficiente de correlacion entre los
niveles de Procrastinacién académica, en su dimension de postergacion y los niveles de
ansiedad es de 0,309 y el de la dimension postergacion de actividades y ansiedad es de -

0,014.

La significacion entre la dimension de postergacion de actividades y ansiedad es de
0,029, es decir, que al ser inferior a 0,05, la correlacion es estadisticamente significativa. Y
la significacion entre la dimension de autorregulacién académica y ansiedad es de 0,92 lo

que indica que no hay una correlacion estadisticamente significativa entre ambas.

Objetivos Especificos

e Determinar los niveles de las dimensiones de procrastinacion académica en los

estudiantes universitarios.

Con los resultados obtenidos en la Escala de Procrastinacion Académica, se analizé los
datos de las dimensiones a través del software estadistico SPSS- version 21 con tablas de
frecuencia. Para ambas dimensiones, puntaciones inferiores al percentil 25 indican un nivel

bajo, y mayor a 75 un nivel alto.
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Para la dimension de postergacion de actividades, se evidencia que la mayoria de
estudiantes se ubicaron dentro del nivel promedio, seguido por los niveles bajo y alto como
segundo lugar, ya que presentaron la misma frecuencia. En la dimension de
autorregulacion académica, la mayoria de los estudiantes se encuentra dentro del promedio,
seguido por un nivel alto y por Gltimo los estudiantes que presentan niveles bajos de

autorregulacion.

e Evaluar los niveles de ansiedad presentes en los estudiantes universitarios.

Con los resultados obtenidos en la Escala de Ansiedad de Hamilton, se analizo los datos
a traves del software estadistico SPSS- version 21 con la utilizacion de una tabla de
frecuencia. Las puntuaciones que oscilan entre 0 y 5 indican ausencia de ansiedad, entre 6 y
17 indica ansiedad leve, entre 18 y 24 el nivel es moderado y de 24 en adelante el nivel es
severo. La mayoria de los participantes presenta niveles leves de ansiedad, seguido de

niveles severos y finalmente se ubican los niveles de ansiedad moderados.

e Comparar las dimensiones de procrastinacion académica entre los estudiantes de

primero y noveno semestre de la carrera de psicologia clinica.

Con los resultados obtenidos en la Escala de Procrastinacion Académica, se analizd y
se comparo los datos a través del software estadistico SPSS- version 21 y se utiliz6 tablas
de contingencia para conocer la relacion entre ambas dimensiones y los cursos. Se tomaron
en cuenta a los estudiantes legalmente matriculados en primer y noveno semestre de la
carrera, de ambos sexos y que hayan completado correctamente la informacion necesaria y

los instrumentos de evaluacion empelados.
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En cuanto a la dimensién de postergacion de actividades, se evidencia que la mayoria
de los estudiantes de primer semestre se ubica dentro del promedio, seguido por el nivel
bajo y finalmente el nivel alto. En el noveno semestre, de igual forma, la mayoria de
estudiantes se ubica dentro del promedio, seguido por los estudiantes dentro del nivel alto.
Cabe recalcar que en este Ultimo curso no existieron puntuaciones bajas. Al comparar
ambos cursos, se observa que un nivel alto da postergacion de actividades prevalece en el

noveno semestre.

En la dimensidn referente a la autorregulacion académica, la mayoria de estudiantes de
primer semestre se ubican dentro del nivel alto, seguido del nivel promedio y no existen
casos en el nivel bajo de autorregulacién. En cuanto al noveno semestre, la mayoria de
estudiantes se ubico dentro del promedio, seguido por un nivel bajo y por dltimo el nivel
alto. Al comparar ambos cursos, se evidencia que el nivel alto de autorregulacion

académica prevalece en el primer semestre.

CAPITULO Il
METODOLOGIA

2.1. Materiales

A continuacion se detallan y explican los instrumentos de evaluacién utilizados.

Escala de Procrastinacion Academica (EPA)

Autor original: Deborah Busko (1998)

Traduccion al espafiol: Oscar Alvarez (2009)

58



Adaptacién: Sergio Dominguez Lara (2016)

Descripcion: La EPA tiene como objetivo medir la procrastinacion académica
existente en estudiantes universitarios a través de dos dimensiones: autorregulacion
académica, que cuenta con 9 items y la postergacion de actividades con 3 items; estos se
evaluan a través de una escala de Likert de 5 puntos, cuyas opciones de respuesta son:
nunca (1), pocas veces (2), a veces (3), casi siempre (4) y siempre (5). Para su calificacion,
se considera una puntuacion directa, es decir, mientras méas alto sea el valor, mayor sera la
puntuacién en cada dimension. En la autorregulacion académica un puntaje menor a 27 se
considera como nivel bajo y mayor a 35 nivel alto; por otra parte, en la postergacion de
actividades, una puntuacion menor a 7 es considerada como nivel bajo, mientras que mayor

a 9 demuestra un nivel alto (Mamani y Angeletti, 2018).

No existen evidencias suficientes sobre la eficacia en cuanto a la sumatoria de
ambas dimensiones ya que son reconocidas como procesos independientes. Por esta razén,
se deben analizar por separado, considerando el siguiente perfil de riesgo: una baja
puntuacién en autorregulacion académica y alta puntuacion en postergacion de actividades

(Dominguez, 2016).

Confiabilidad y validez: tiene un Alfa de Cronbach de 0.923 para la escala total, y
0.8 para ambas dimensiones. Asi mismo, tiene un 77% de validez de constructo (Contreras,

2019).
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Escala de Ansiedad de Hamilton (HAS)

Autor: Max Hamilton (1960)

Descripcion: La HAS tiene como objetivo determinar los niveles de ansiedad
presentes en la poblacién evaluada a través de 14 items, de los cuales 13 son referentes a la
sintomatologia ansiosa y uno que evalGa el comportamiento y conducta experimentada
durante la entrevista. Todas las preguntas son valoradas con una escala de Likert de 5
puntos, cuyas opciones de respuesta son: ausente (0), intensidad ligera (1), intensidad

media (2), intensidad elevada (3) e intensidad méaxima (4).

La prueba tambien evalta dos tipos de ansiedad, la psiquica (items 1, 2, 3, 4, 5, 6,
14) y somatica (items 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13). Para la calificacion existen diferentes
percentiles para valorar el nivel de ansiedad que presenta el sujeto evaluado, estos son:
puntajes entre 0 - 5 demuestran ausencia de ansiedad, entre 6 — 17 el nivel de ansiedad es

leve, entre 18 — 24 el nivel es moderado y de 24 en adelante es considerado como severo.

Confiabilidad y validez: Tiene un alfa de Cronbach que oscila entre 0,79 y 0,86,
mostrando asi una buena consistencia interna. Ademas, se ha demostrado su efectividad en

el retest de hasta un afio despues (r=64).
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2.2. Métodos

La presente investigacion es de enfoque cuantitativo, de alcance descriptivo y
correlacional, y de corte transversal. Tiene un enfoque cuantitativo debido a que se usaron
instrumentos con altos niveles de validez y confiabilidad, con los cuales se recab0
informacion de ambas variables; para la procrastinacién académica se utilizara la Escala de
Procrastinacion Académica de Busko, adaptada por Dominguez (EPA) y para la ansiedad
se aplicara la Escala de valoracion para la Ansiedad de Hamilton. Es de tipo descriptivo
porque determinara los niveles tanto de procrastinacion académica como de ansiedad en la
poblacion universitaria estudiada; y correlacional porque se relacionaran los datos

obtenidos mediante un programa estadistico (SPSS- version 21). Finalmente, el estudio es
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de corte transversal ya que se analizaran los datos en un periodo determinado de tiempo sin

posterior seguimiento.
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Operacionalizacién de las variables

Tabla 2. Primera variable: Procrastinacién Académica

VARIABLE

CONCEPTO

DIMENSIONES

INDICADORES

INSTRUMENTOS

Procrastinacion

Académica

La procrastinacion académica
es el aplazamiento de tareas ya
sean académicas o administrativas
dentro de un contexto escolar.
Cabe

recalcar que este

aplazamiento se presenta de

voluntaria (Quant y

manera
Sanchez, 2012)

- Autorregulacion

académica

- Postergacion de

actividades

- Autorregulacion académica:

items 2, 3, 4, 5, 8, 9, 10, 11,
12.

- Postergacion de actividades:

items 1,6, 7.

La interpretacion es directa,
entre méas alta puntuacion,
existe mayor postergacién vy

autorregulacion.

Escala de Procrastinacion
Académica de Busko adaptada

por Dominguez

(EPA)

Confiabilidad:

Muestra un alfa de Cronbach
de 0.816

-Autorregulacion  académica:

0.821

-Postergacion de actividades:
0.752
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Tabla 3. Segunda variable: Ansiedad

VARIABLE CONCEPTO DIMENSIONES INDICADORES INSTRUMENTOS
La ansiedad es una sensacion | Evalla la severidad | Ausencia de ansiedad: Escala de ansiedad de
displacentera que se caracteriza | de la ansiedad en 3 . .. | Hamilton
Puntuaciones entre el percentil

por tension y malestar tanto a | niveles: leve 0y5

nivel fisico como psiquico en | moderado y severo.

diversas situaciones. Este malestar Ansiedad leve: Confiabilidad:

no es concordante a un peligro Puntuaciones entre el percentil | Muestra un alfa de Cronbach
Ansiedad real que pueda significar un dafio 6y 17 entre 0.88y 0.89

a la integridad del ser humano
(Ayuso, 1988)

Ansiedad moderada:

Puntuaciones entre el percentil
18y 24

Ansiedad Severa:

Puntuaciones entre el percentil
24y 30
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Tipo de muestreo

Seleccion del area o ambito de estudio

- Tungurahua
- Ambato

- Universidad Técnica de Ambato — Facultad Ciencias de la Salud.

Poblacion

Se tomé en cuenta a todos los estudiantes pertenecientes al primer y noveno semestre de
la carrera de Psicologia Clinica, con una poblacién original de 82 estudiantes. Después de
aplicar criterios de inclusion y exclusion, la muestra final fue de 50 estudiantes, de los

cuales 11 fueron hombres y 39 mujeres.

Criterios de inclusion y exclusion

Criterios de inclusion

- Estudiantes legalmente matriculados en la carrera de Psicologia Clinica

- Estudiantes de primero y noveno semestre de la carrera de Psicologia Clinica

- Estudiantes de ambos sexos.

- Estudiantes que acepten el consentimiento informado y ser parte del estudio.

- Estudiantes que hayan completado correctamente la informacion necesaria y los

instrumentos de evaluacion
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Criterios de exclusién

Estudiantes previamente diagnosticados con algun trastorno mental

Estudiantes que no tengan sintomatologia ansiosa segun la aplicacion del
cuestionario de Ansiedad de Hamilton.

Estudiantes que no acepten el consentimiento informado.

Estudiantes que no hayan completado correctamente la informacion necesaria y los

instrumentos de evaluacién.

66



CAPITULO 111

RESULTADOS Y DISCUSION

3.1. Andlisis y discusion de los resultados

Procrastinacion Académica

Tabla 4. Resumen de niveles en cuanto a la dimension “Postergacion de actividades”

] ] o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
Bajo 12 24,0 24,0 24,0
Promedio 26 52,0 52,0 76,0
Valido
Alto 12 24,0 24,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Nota: Obtenido de la fuente: La procrastinacion académica y su relacion con los niveles de ansiedad en

estudiantes universitarios, autor: Altamirano (2020).

Anélisis
Del total de la muestra estudiada, el 24,0% presenta un nivel bajo de postergacion

de actividades (n=12), el 52% se encuentra dentro del promedio en postergacion de

actividades (n=26) y el 24 % presenta un nivel alto de postergacion de actividades (n=12).
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Discusion

La mayoria de participantes se encuentra dentro del promedio, lo cual indica que
esta conducta no implica un malestar sustancial en su vida académica. Sin embargo, si la
conducta se realiza con mas frecuencia, puede implicar un riesgo hacia el bienestar y
estabilidad académica y general del estudiante. Posteriormente se ubican los estudiantes
con niveles bajos y altos con la misma puntuacion. Los estudiantes que obtuvieron
puntuaciones bajas, no presentan mayor dificultad en el cumplimiento de tareas y/o
rendimiento de examenes, pero aun asi, postergan ciertas actividades que les pueden
resultar molestas, incobmodas o que simplemente no llaman su atencion. Finalmente, la
puntacion alta obtenida por varios estudiantes demuestra que la postergacion es un habito
que causa malestar significativo en el dmbito académico y que incluso puede llegar a
presentarse en otros aspectos de su vida general, de igual forma, la teoria indica que este
tipo de personas pueden ser o convertirse en procrastinadores cronicos, los cuales se

caracterizan por dejar las cosas para luego como un mecanismo de auto-sabotaje.

Estos resultados comparten similitud con la investigacion realizada por Dominguez
(2016) en la cual la mayoria de los estudiantes evaluados se ubicaron dentro del nivel
promedio en esta dimension. Asi mismo, en el estudio hecho por Lopez y Rodriguez
(2017) se evidencia una prevalencia del nivel promedio entre la poblaciéon evaluada asi
como altos porcentajes en las respuestas “a veces” y “casi siempre” para los items de

postergacion de actividades.
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Tabla 5. Resumen de niveles en cuanto a la dimension “Autorregulacion académica”

Frecuencia  Porcentaje  Porcentaje valido Porcentaje acumulado

Bajo 5 10,0 10,0 10,0

Promedio 24 48,0 48,0 58,0
Vaélido

Alto 21 420 420 100,0

Total 50 100,0 100,0

Nota: Obtenido de la fuente: La procrastinacion académica y su relacién con los niveles de ansiedad en

estudiantes universitarios, autor: Altamirano (2020).

Anélisis
Del total de la muestra estudiada, 10,0% presenta un nivel bajo de autorregulacién

académica (n=5), 48,0% presenta un nivel medio de autorregulacién académica (n=24) y el

42,2% presenta un nivel alto de autorregulacion académica (n=21).

Discusion

En esta tabla se observa que la mayoria de estudiantes evaluados se encuentran
dentro del promedio establecido para la dimension de autorregulacién académica, con lo
cual se evidencia una “normalidad” y a nivel estadistico se encontrarian “dentro de la
media” establecida para la poblacion. Esto quiere decir que los estudiantes no tienen los
recursos suficientes para regular de manera extremadamente satisfactoria su aprendizaje y
sus distintos momentos, por lo cual, tan solo se proponen metas individuales

ocasionalmente en actividades que sean de su agrado y no toman una posicion activa frente
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al establecimiento de objetivos y planificacion de tiempo. En segundo lugar, se ubican los
jovenes con niveles de autorregulacion alta, lo que significa que los estudiantes tienen
pleno conocimiento de sus propias fortalezas y debilidades lo cual les permite fijarse metas
y regular los distintos momentos de su aprendizaje sin dificultad alguna. Gracias a esto
tendran habitos de estudio adecuados, lo que les permitird aprender de manera activa y
eficiente. Y por Gltimo se ubica la poblacion que presenta un nivel de autorregulacion bajo,
el cual se caracteriza por un bajo o nulo autoconocimiento, dificultad o inhabilidad para
establecerse metas y objetivos propios, asi como un pobre manejo del tiempo, lo cual puede

generar problemas en su vida académica.

Tanto Dominguez (2016) como Huaca, Coaquira y Cachicatari (2016) obtuvieron
resultados similares en sus respectivas investigaciones, ya que en ambos estudios la
mayoria de su poblacion se ubicé dentro del nivel promedio en la dimension de
autorregulacion académica. La investigacion realizada por Amaya y Rincon (2017) difiere
del presente estudio, ya que los resultados obtenidos indican que en la muestra evaluada

predomind el nivel bajo de autorregulacion académica.
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Ansiedad

Tabla 6. Resumen de niveles en cuanto a la variable “Ansiedad”

) ) o Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
acumulado
leve 27 54,0 54,0 54,0
moderado 9 18,0 18,0 72,0
Valido
severo 14 28,0 28,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Nota: Obtenido de la fuente: La procrastinacion académica y su relacién con los niveles de ansiedad en
estudiantes universitarios, autor: Altamirano (2020).

Anélisis
Del total de la poblacion, el 54,0% presenta niveles leves de ansiedad (n=27), el

18,0% presenta niveles moderados de ansiedad (n=9) y finalmente el 28,0% presentan

niveles de ansiedad severos (n=14).

Discusion

La mayoria de la poblacion evaluada present6 niveles leves de ansiedad, los cuales
se caracterizan por una tenue sensacion de intranquilidad y nerviosismo, que segun la
teoria, incluso puede llegar a ser beneficiosa ya que promueve el aprendizaje, la resolucion

de conflictos y la creatividad. A continuacion se ubican los estudiantes con un nivel de

ansiedad severo, en donde, se produce una disminucion significativa de la percepcion, por
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lo que la persona suele fijarse en detalles especificos que pueden causar nerviosismo y
desesperacion, incrementando progresivamente y en ocasiones desencadena ataques de
panico. Y finalmente estan los participantes con un nivel de ansiedad moderado, donde se
puede evidenciar disminucion de la capacidad de percepcidn, sin embargo esta disminucion
no es tan pronunciada como en el nivel severo. Asi mismo, la persona suele sentir
intranquilidad y expectativas ante situaciones percibidas como peligrosas, que muchas

veces no son reales y no implican dafio a su integridad.

Se puede encontrar semejanzas con el estudio de Orozco, Sotelo, Lopez y Trillo
(2014) en el cual se evidencio, que la mayoria de estudiantes presentaban ansiedad en
cualquier nivel y su prevalencia era mayor en el sexo femenino. Asi mismo, la
investigacion realizada por Cardona et al. (2015) identificO que existia una prevalencia de
ansiedad en el 58% de estudiantes evaluados y la mayoria, con un porcentaje de 55,5%

presentaba ansiedad en nivel leve.
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Procrastinacion Académicay Cursos

Tabla 7. Tabla de contingencia entre la dimension “Postergacion de actividades” y curso

Postergacion de actividades

Total
Bajo Promedio Alto
Recuento 12 16 7 35
Primero % dentro de CURSO 34,3% 45,7% 20,0% 100,0%
% dentro de postergacion  100,0% 61,5% 58,3% 70,0%
CURSO
Recuento 0 10 5 15
Noveno % dentro de CURSO 0,0% 66,7% 33,3% 100,0%
% dentro de postergacion  0,0% 38,5% 41,7% 30,0%
Recuento 12 26 12 50
Total % dentro de CURSO 24,0% 52,0% 24,0% 100,0%
% dentro de postergacion  100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Nota: Obtenido de la fuente: La procrastinacion académica y su relacién con los niveles de ansiedad en

estudiantes universitarios, autor: Altamirano (2020).

Andlisis

Sobre la dimensién de postergacion de actividades, los estudiantes pertenecientes a

primer semestre obtuvieron los siguientes resultados: el 34,3% tiene niveles bajos (n=12),

el 45,7% se encuentra dentro del rango de normalidad (n=16) y el 20,0% tiene niveles altos

de postergacién (n=7). En cuanto al noveno semestre, el 0,0% obtuvo niveles bajos (n=0),
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el 66,7% se encuentra dentro del promedio (n=10) y el 33,3% presenta niveles altos en

postergacion de actividades (n=5).

Al comparar ambos cursos, se concluye que existe un mayor porcentaje del nivel bajo de
postergacién en el primer semestre con el 100,0% (n=12) en comparacién a noveno
semestre con 0,0% (n=0). Y se evidencia que la postergacion, en su nivel mas alto,

prevalece en los estudiantes de noveno semestre con 41,7% (n=5).

Discusion

Al analizar la comparacion de ambos cursos, se evidencia una prevalencia del nivel
bajo de postergacion de actividades en los estudiantes pertenecientes al primer semestre.
Estos resultados demuestran que la postergacion es una conducta innata del ser humano; sin
embargo, esto no implica que exista dificultad en la elaboracion y cumplimiento de tareas.
En el nivel mas alto de postergacion se ubican los estudiantes de noveno semestre, esto
indica que el curso presenta dificultades en el ambito académico en torno a la organizacion
de tiempo, la elaboracion de tareas y habitos de estudio, lo cual puede provocar un malestar

altamente significativo que podria reflejarse en su record académico.

Estos resultados comparten similitud con las investigaciones realizadas por Roldan
(2016) y Yerdelen, McCaffrey y Kalssen (2015) en las cuales se refleja una clara diferencia
entre los datos de primer y noveno semestre, en donde se observa que la conducta de
postergacion aumenta a medida que los estudiantes avanzan en su curso académico, por lo
tanto era mucho mayor en los estudiantes de noveno. Por el contrario, el estudio de

Rodriguez y Clariana (2017) indica que la postergacion de actividades no tiene una relacion
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directa con el curso en el que se encuentren los estudiantes, sino que se relaciona con la

edad e indica que esta conducta disminuird a medida que los estudiantes crezcan.

Tabla 8. Tabla de contingencia entre la dimension “Autorregulacion” y curso

Autorregulacién Académica

Total
Bajo Promedio Alto
Recuento 0 15 20 35
Primero % dentro de CURSO 0,0% 42,9% 57,1% 100,0%
% autorregulacion 0,0% 62,5% 95,2% 70,0%
CURSO
Recuento 5 9 1 15
Noveno % dentro de CURSO 33,3% 60,0% 6,7% 100,0%
% autorregulacion 100,0% 37,5% 4,8% 30,0%
Recuento 5 24 21 50
Total % dentro de CURSO  10,0% 48,0% 42,0% 100,0%
% autorregulacion 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Nota: Obtenido de la fuente: La procrastinacion académica y su relacién con los niveles de ansiedad en

estudiantes universitarios, autor: Altamirano (2020).

Analisis

De la poblacién total de primer semestre, en cuanto a la dimension de

autorregulacion académica, el 0,0% presenta niveles bajos (n=0), el 42,9% se encuentra

dentro del promedio (n=15) y el 57,1% tiene niveles altos de autorregulacion académica
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(n=20). En el noveno semestre, el 33,3% presenta niveles bajos en esta dimension (n=5), el
60,0% se encuentra dentro del promedio (n=9) y tan solo el 6,7% tiene niveles altos de

autorregulacion (n=1).

Al realizar la comparacién entre ambos cursos se puede concluir que en un nivel
bajo de autorregulacion predomina en el noveno semestre con un porcentaje de 100,0%
(n=0), al contrario de primer semestre que presenta 0,0% (n=0). Asi mismo, se evidencia
que los estudiantes pertenecientes a primer semestre muestran mayor prevalencia del nivel
alto de autorregulacion académica con un 95,2% (n=20) en comparacién a los estudiantes

de noveno semestre con tan solo 4,8% (n=1).

Discusion

Dentro de la dimension de autorregulacion, se evidencia que el nivel bajo prevalece
en los estudiantes de noveno semestre. La baja autorregulacion se caracteriza por la
incapacidad de establecerse metas y objetivos en el ambito académico ya que el estudiante
tiene nulo conocimiento de sus fortalezas y debilidades. Por otro lado, el nivel alto
predomina en los estudiantes de primer semestre, este se caracteriza por el pleno
autoconocimiento y la capacidad de regular todos los momentos del aprendizaje, desde el

manejo del tiempo hasta el establecimiento y cumplimiento de metas en la vida académica.

Estos resultados pueden contrastarse con la investigacion de Cano, de la Rosa,
Bafos y Santiago (2018) en la cual se evidencia que los estudiantes de primer semestre
mostraban niveles ligeramente superiores a la media en el aspecto de autorregulacion

acadeémica. Asi mismo, en el estudio realizado por Arpi Titi (2019) se observa que el 77%
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de los estudiantes universitarios pertenecientes a los primeros semestres (primero y
segundo), mostraban niveles altos de autorregulacién. Por el contario, el estudio de Flores,
Diaz y Lagos (2017) muestra una ligera diferencia en los resultados, ya que en la poblacion
de estudiantes pertenecientes a primer semestre obtuvo niveles de autorregulacion

promedio.

3.2. Verificacion de Hipdtesis

Prueba de normalidad de las variables

Tanto la Procrastinacion Académica como la Ansiedad son variables de tipo
cuantitativo, por lo que fue necesario realizar las pruebas de normalidad para analizar si
ambas siguen una tendencia normal, y en el caso de la PA, conocer si cada una de sus
dimensiones se ajusta a la curva normal. Con los resultados se seleccionara y aplicara las

pruebas necesarias para el analisis estadistico.

Tabla 9. Analisis de la prueba de normalidad Kolmogorov — Smirnova

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk
Estadistico Gl Sig. Estadistico gl Sig.
Postergacion de actividades ,172 50 ,001 ,916 50 ,002
Autorregulacién académica ,156 50 ,004 ,923 50 ,003
Ansiedad ,147 50 ,009 ,904 50 ,001

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Nota: Obtenido de la fuente: La procrastinacion académica y su relacion con los niveles de ansiedad en
estudiantes universitarios, autor: Altamirano (2020).
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Anélisis
Para la dimensién Postergacion de actividades la significacion es de 0,001. Para la

dimensién de Autorregulacion académica la significacion es de 0,004 y la variable

Ansiedad tiene una significacion de 0,009.

Interpretacion

Los resultados obtenidos indican que ambas variables y sus dimensiones
correspondientes son asimétricas (p=.001; .004; .009) por lo cual se concluye que los
puntajes no se ajustan a una distribucién normal. Por esta razon se procede a realizar el

andlisis estadistico con Rho de Spearman.

Tabla 10. Correlaciones entre las dimensiones pertenecientes a la variable procrastinacion
académica y la ansiedad

Ansiedad Postergacion Autorregulacion
Rho de Spearman ,309* -0,014
Sig. (bilateral) 0,029 0,92
p 555
1-B .99

*Notas: Las correlaciones entre 0,25 a 0,40 se consideran relacion lineal buena (Cohen, 1988)
El tamafio de efecto >.30 se considera importante.

Potencia estadistica >.80 se considera relevante.

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (2 colas).

Nota: Obtenido de la fuente: La procrastinacion académica y su relacion con los niveles de ansiedad en

estudiantes universitarios, autor: Altamirano (2020).
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Anélisis

Al analizar la tabla, se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre la
Postergacion de actividades y Ansiedad r(50)= .309, p<.029, con un tamafio de efecto
importante (p=.555) vy la potencia estadistica que explica el 99% de relacion que se
considera relevante para el analisis clinico (1-$=.99), por lo cual se rechaza la hipotesis

nula y se acepta la hipdtesis de investigacion que hace referencia que existe relacion

estadisticamente significativa entre la dimension Postergacion de actividades y la Ansiedad.

En cuanto a las variables Ansiedad y Autorregulacion académica se observan los valores
= -0.014 (p=0.92) lo que indica que no existe una correlacion estadisticamente

significativa entre ambas.

Discusion
En los datos obtenidos se evidencia que existe una correlacion estadisticamente
significativa entre la procrastinacion académica y la ansiedad. Esto indica que los

estudiantes que presentan conductas de postergacion también presentaron niveles elevados

de ansiedad.

El estudio comparte similitudes con las investigaciones de Tapia y Principe (2018)
y la de Furlan, Piemontesi, Heredia y Sanchez (2015) en las cuales cual se demostr6 que
existe una relacion directa entre la procrastinacion académica y ansiedad, y observaron que
mientras exista mayor postergacion, los estudiantes experimentaria sintomatologia ansiosa
méas elevada. Ademas, Yang, Asbury y Griffiths (2019) evidenciaron que existe una

correlacion significativa y moderada entre la procrastinacion académica y los niveles de
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ansiedad elevados, asi como sintomatologia ansiosa. "Por otra parte, los resultados se
diferencian del estudio realizado por Chang (2018) en el cual se concluy6 que, aunque la
depresion y baja resiliencia se encontraron significativamente relacionados con los altos
niveles de procrastinacion académica, la ansiedad no mostraba resultados de correlacion

relevantes con ninguna de las dimensiones de procrastinacion académica.
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CAPITULO IV

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Conclusiones

Se encontrd una relacion parcial entre la procrastinacion y ansiedad, ya que existe
una relacién estadisticamente significativa entre la dimension de postergacion de
actividades y la ansiedad, pero no se encontré6 una relacion estadisticamente
significativa entre autorregulacion académica y ansiedad. Al mismo tiempo, se
contrastaron los resultados con otras investigaciones similares, lo cual permitié
identificar un perfil en los estudiantes que presentan conductas de postergacion en
sus actividades académicas, quienes serian propensos a tener niveles mas elevados

de ansiedad.

Respecto a los niveles de cada una de las dimensiones que conforman la
procrastinacion, tanto en la postergacion de actividades como en la autorregulacion
académica, la mayoria de estudiantes se ubicaron en el nivel promedio. Segun la
teoria, estos resultados podrian ubicar a los estudiantes cerca del grupo de riesgo, el

cual se caracteriza por una baja autorregulacion y alta postergacion de actividades.

En relacion a la ansiedad, la mayoria de evaluados presenta sintomatologia dentro
del nivel leve, seguido por el nivel severo y finalmente el moderado de ansiedad.
Estos resultados fueron comparados con estudios de poblacion similar, concluyendo

asi, que la ansiedad representa un desequilibrio y posible malestar en la vida de los
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estudiantes, es decir, que a mayor nivel, mas elevada sera la sintomatologia

pudiendo incluso desencadenar un ataque de panico.

- Finalmente, en lo correspondiente a las dimensiones de procrastinacién y su
relacion con el curso, se determind que la postergacion de actividades predominaba
en los estudiantes de noveno semestre y la autorregulacion en los estudiantes de
primer semestre. Una probable explicacion se basa en estudios previos que
mencionan la implicacion de la motivacion, puesto que al momento en el que los
estudiantes ingresan a primer semestre, tienen altas expectativas y motivacion
frente a su nueva vida universitaria, lo que coincide con niveles altos de
autorregulacion académica; sin embargo, estos irian disminuyendo a medida que
avanzan en la carrera y se reemplazarian por conductas desorganizadas que

probablemente desencadenarian la postergacion de actividades.

4.2. Recomendaciones

- Para futuras investigaciones se recomienda evaluar a los estudiantes en distintos
periodos del ciclo académico y en distintas carreras. Ademas, seria importante
realizar un estudio de tipo longitudinal para contrastar y monitorear los resultados
tanto de procrastinacion como de ansiedad a lo largo del proceso académico
universitario. Seria importante incluir en los estudios variables socio-demograficas

que puedan proporcionar mayor informacion sobre las problematicas a estudiarse.
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Seria oportuno estructurar un programa de corte cognitivo conductual, con los
estudiantes que presentaron algin nivel de sintomatologia ansiosa para mejorar su

calidad de vida.

Se recomienda generar programas de prevencion a nivel universitario para la
identificacion y manejo de la procrastinacion, dentro de los cuales se podrian
abordar estrategias para la organizacion del tiempo, establecimiento de metas y

cumplimiento de objetivos, lo cual mejoraria la autorregulacion académica.
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Anexos

- Escala de Procrastinacion Académica

EPA

A continuacién encontraris una seric de preguntas gque hacen referencia a tu modo de estudiar Lee cada frase y
contesta segin tus Gltimos 12 meses de tu vida como estudiante marcando con una X de acuerdo con la siguiente escala
de valorcion:

N = Nunca

N = Casi Nunca

AV = A veces
S = Casi siempre
S = Siempre

1 | Cuando tengo que hacer una tarea, nomualmente la dejo para el dltimo
minuto,

2 | Generalmente me preparo por adelantado pam los exdmenes.

Cuando tengo problemas pam entender algo, inmediatamente trato
de buscar ayuda.

4 | Asisto egulamente aclase.

5 | Trato de completar el trabajo asignado ko mds pronto posible.

6 | Postergo los trabgjos de los cursos que no me gustan,

7 | Postergo las lecturas de los cursos que no me gustan,

8 | Constantemente intento mejorar mis hibitos de estudio.

9 | Invierto el tiempo necesario en estudiar atin cuando ¢l tema sea

aburndo.

10 [ Trato de motivame para mantener mi ntmo de estudio.

11| Tratode terminar mis trabajos importantes con tiempo de sobra.

12| Me tomo el iempo de revisar mis tareas antes de entregarlas.
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Escala de Ansiedad de Hamilton

7.1. Escala de Hamilton para la Ansiedad

(Hamilton Anxiety Rating Scale, HARS)

Definicion operativa de los items

Puntos

. Humor ansioso (inquietud, espera de lo peor, aprension [anticipacion temerosal, irritabilidad)

. Tension (sensacion de tension, fatigabilidad, imposibilidad de relajarse, llanto ficil, temblor,

sensacion de no poder quedarse en un lugar)

. Miedos (a la oscuridad, a la gente desconocida, a quedarse solo, a los animales grandes,
a las multitudes, etc.)

. Insomnio (dificultad para conciliar el sueno, sueio interrumpido, sueiio no satisfactorio
con cansancio al despertar, malos suenos, pesadillas, terrores nocturnos)

. Funciones intelectuales (dificultad de concentracién, mala memoria)

. Humor deprimido (falta de interés, no disfruta con sus pasatiempos, depresion, despertar

precoz, variaciones del humor a lo largo del dia)

. Sintomas somdticos generales (musculares) (dolores y molestias musculares, rigidez muscular,

sacudidas clonicas, rechinar de dientes, voz poco firme o insegura)

. Sintomas somdticos generales (sensoriales) (zumbidos de oidos, visién borrosa, sofocos
o escalofrios, sensacion de debilidad, sensacion de hormigueo)

. Sintomas cardiovasculares (taquicardia, palpitaciones, dolores en el pecho,
latidos vasculares, extrasistoles)

. Sintomas respiratorios (peso en el pecho o sensacién de opresion tordcica,

sensacion de ahogo, suspiros, falta de aire)

. Sintomas gastrointestinales (dificultad para tragar, meteorismo, dispepsia, dolor antes

0 después de comer, sensacion de ardor, distension abdominal, pirosis, nduseas, vomitos,
sensacion de estomago vacio, colicos abdominales, borborigmos, diarrea, estrenimiento)

. Sintomas genitourinarios (amenorrea, metrorragia, micciones frecuentes, urgencia

de la miccién, desarrollo de frigidez, eyaculacién precoz, impotencia)

. Sintomas del sistema nervioso auténomo (sequedad de boca, enrojecimiento, palidez,

sudoracion excesiva, vértigos, cefaleas de tension, piloereccién)

. Comportamiento durante la entrevista

- General: el sujeto se muestra tenso, incomodo, agitacion nerviosa de las manos, se frota
los dedos, aprieta los punos, inestabilidad, postura cambiante, temblor de manos,
ceno fruncido, facies tensa, aumento del tono muscular, respiracion jadeante, palidez facial
- Fisiolégico: traga saliva, eructa, taquicardia de reposo, frecuencia respiratoria superior
20 resp./min, reflejos tendinosos vivos, temblor, dilatacion pupilar, exoftalmia,
mioclonias palpebrales
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