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RESUMEN: El estrés es una reaccion normal en humanos. Cuando se mantiene durante tiempo prolongado, pudie-
ra ocasionar desequilibrios en los sistemas, como en el estomatognatico presentandose como una parafuncién llamada
bruxismo, exteriorizandose como apretamiento, rechinamiento o ambos, trayendo repercusiones orales negativas. Los
estudiantes universitarios y deportistas de alto rendimiento estan mas expuestos al estrés. Correlacionar los niveles de
estrés con el bruxismo durante la pandemia en estudiantes y deportistas universitarios que solicitaron el servicio de Unidad
de Atencion Integral de la Salud (UAIS) en casa de manera virtual de la Universidad Auténoma de Yucatan (UADY), México,
enero-abril-2021, estudio observacional, correlacional, analitico, prospectivo, corte transversal. Muestra de 66 estudiantes
y deportistas universitarios que solicitaron el servicio de manera virtual durante la pandemia de COVID-19, a los cuales se
les aplico dos instrumentos: la Escala de Estrés Percibido (EPP) de Cohen et al. (1983) y el instrumento para la medicion
del bruxismo elaborado y adaptado por la Dra. Celia Elena del Perpetuo Socorro Mendiburu-Zavala. Para el analisis se
utilizé estadistica descriptiva e inferencial. El 83,3 % (n=55) presentd algun nivel de estrés percibido. Con respecto al
bruxismo, el 86,4 % (n=57) tuvo presencia. Al correlacionar ambos, se identificé que los hombres son mas afectados que
las mujeres. Se observa reflejado en el bruxismo de suefio y en no deportistas. Se concluye que si existe una relacion entre
el estrés y bruxismo en estudiantes y deportistas.
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INTRODUCCION

Durante el proceso de la vida, el ser humano nuevas situaciones, conocido como estrés (Bairero-
busca adaptarse de manera continua a los cambios  Aguilar et al., 2017). Puede ser pasajero o crénico. Si
gue suceden en su entorno, tratando de lograr un equi-  éste es pasajero no ocurren problemas, ya que se
librio entre él y su medio ambiente, lo que origina una  considera positivo (eutress), porque el cuerpo tiene
respuesta del organismo necesaria para superar las tiempo de descansar, es decir, que nace dentro de
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actividades estimulantes que se pueden abandonar a
voluntad. Sin embargo, cuando es prolongado o cro-
nico, no hay tiempo para que el cuerpo pueda des-
cansar y provoca una permanente situacion de estrés
negativo(distress), desencadenando efectos que pue-
den provocar un desequilibrio en el organismo (Pérez-
Nufez et al., 2014).

Actualmente, debido a la pandemia del COVID-
19, existe el aislamiento parcial, la incertidumbre ha-
cia el futuro, noticias negativas, pérdidas de empleos,
etc. Todo lo anterior, ha producido un mayor numero
de casos de estrés, ansiedad y depresion, haciendo
que sea importante cuidarse del virus, pero también
cuidar la salud mental. Entre los sintomas generales
del estrés, son dolor de cabeza, dificultad para deglu-
tir, acidez, nauseas, mareos, dolor en el pecho, espal-
da, cuello, micciones frecuentes, disminucién de me-
moria, sudores frios, fatiga cronica, estrefiimiento, res-
puestas metabdlicas, cardiovasculares, desarmonia en
el sistema auténomo y afecciones musculares que
pueden provocar bruxismo (Marcial-Guifiez, 2020;
Apaza et al., 2020; Hernandez-Rodriguez, 2020).

Por otro lado, una de las parafunciones
prevalentes es el bruxismo, considerado como una de
las mas destructivas de las areas orofaciales. Por de-
finicion, es la actividad musculo mandibular repetitiva
sin propdsito funcional aparente, ritmico, espasmaodi-
co e involuntario, caracterizada por un apretamiento o
rechinamiento de los 6rganos dentales (ODs) condu-
ciendo asi, al trauma oclusal y sus repercusiones. Se
clasifica de varias maneras. Segun sus manifestacio-
nes circadianas:puede ocurrir durante el suefno
(bruxismo del suefio) o durante la vigilia (bruxismo de
vigilia). Segun su manifestacion, se puede clasificar
en: céntrico o apretamiento dental y, excéntrico que
es el rechinamiento dental, asimismo, se puede pre-
sentar de manera mixta. Segun su causa médica, se
clasifica en primario cuando es idiopatico, es decir su
causa no es identificable y, en secundario cuando esta
relacionado con enfermedades psiquiatricas,
neuroldgicas, consumo de drogas, farmacos u otras
sustancias (Gonzalez-Emsoto et al., 2015; Hernandez-
Reyes et al., 2017; Tarco-Aimara et al., 2017; Fuen-
tes-Casanova, 2018).

Con relacioén al sexo, no hay un consenso ge-
neral en la literatura, no existe diferencias entre hom-
bres y mujeres, afecta del 15 % a 23 % de la pobla-
cion adulta y disminuye en 3 % en adultos mayores.
En rangos de edad, el bruxismo de vigilia se encuen-
traen 22,1 % a 31 % de adultos y del suefo, entre el
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12,8 % a 31 %. Los datos de prevalencia en México
son escasos (Gonzalez-Emsoto et al., 2015; Cruz-Fie-
rro & Gonzalez-Ramirez, 2017; Hernandez-Reyes et
al., 2017). Su etiologia es multifactorial, estos facto-
res de riesgo se pueden clasificar en dos grupos: fac-
tores periféricos, como son los morfoldgicos o anatoé-
micos y factores centrales, como los psicolégicos y
fisiopatoldgicos. El tratamiento necesita un diagnosti-
co exacto, asi como su debida clasificacion, para que
asi el profesional, pueda solucionar el problema des-
de el origen, sin embargo, el tratamiento estara en re-
lacién directa con el tiempo de la eliminacion del habi-
to y el desgaste provocado por el bruxismo, por lo tan-
to, debe ser multidisciplinario (Hernandez-Reyes et al.,
2017; Fuentes-Casanova, 2018).

La relacion que hay entre el bruxismo y el estrés
esta postulada por Okeson (2010), que comentoé que
existe un efecto directo del estrés sobre el hipotalamo,
sistema reticular y limbico, los cuales son centros
emocionales del cerebro y ocasiona que aumenten el
tono muscular, asi como permiten un aumento de la
funcién muscular al activar las vias gamma eferentes,
de esta manera las fibras intrafusales del huso mus-
cular se contraen y son las responsables de la
hiperactividad muscular. El factor psicoldgico, esta re-
lacionado con depresion, ansiedad y estrés emocio-
nal, estos se conectan estrechamente con la
hiperactividad muscular y juegan un papel en el inicio
y permanencia del bruxismo, asi como gravedad y fre-
cuencia (Okeson, 2010; Camani et al., 2015;
Hernandez-Reyes et al., 2017).

En los deportistas universitarios también es co-
mun el tema del estrés, sobre todo si se hace dema-
siado énfasis en la mejora fisica o en la victoria de las
competiciones, incluso las lesiones lo limitan para su
entrenamiento, esto lo deja preocupado de no poder
competir o que lo excluyan de su deporte. Debido a
éste se puede presentar el bruxismo, produciendo asi
el desgaste dental y disfuncién temporomandibular
(DTM), ocasionados por microtraumatismos, generan-
do dolores a nivel de la musculatura de la cabeza,
espalda y cuello. El estrés, en los deportistas ha ido
en aumento debido al confinamiento y restricciones
deportivas por la pandemia COVID-19 que se esta vi-
viendo, incluso los juegos olimpicos fueron pospues-
tos (Bairero-Aguilar et al., 2017; Andreu-Cabrera,
2020).

El ingreso a la universidad representa un con-
junto de situaciones estresantes, debido al nivel aca-
démico y nuevo ambiente. En los estudios realizados,
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se ha encontrado que el estrés de los estudiantes uni-
versitarios se agrava en el ingreso a la universidad,
periodos de examenes, cambios de habitos de suefio,
fin de semestre, variacion en los habitos alimenticios
y problemas en el rendimiento de estudios, ya que es
cuando se tiene una sobrecarga académica o mayor
exigencia (Pérez-Nufiez et al., 2014; Zarate-Depraect
et al., 2018; Castillo-Pimienta et al., 2016; Estrada-
Murillo & Evaristo-Chiyong, 2018).

Por todo lo anteriormente mencionado, el obje-
tivo de la presente investigacion es: correlacionar los
niveles de estrés durante la pandemia de COVID-19
con el bruxismo en estudiantes y deportistas universi-
tarios que solicitaron el servicio de UAIS en casa de la
UADY de manera virtual, en el periodo de enero a abril
de 2021.

MATERIAL Y METODO

Tipo de estudio observacional, correlacional, ana-
litico, prospectivo, de corte transversal. Variables de es-
tudio: estrés (nulo, leve, moderado y severo); bruxismo
(suefio, vigilia o mixto); estudiantes universitarios se-
gun campus de estudio: Arquitectura, habitat, arte y di-
sefio (CAHAD); Ciencias de la Salud (CCS); Ciencias
Exactas e Ingenierias (CCEIl); y Ciencias Sociales, Eco-
némico Administrativas y Humanidades (CSHEA). Asi-
mismo, grupos etarios (17-19, 20-22, 23-25, 26-28
anos); sexo (hombre-mujer). Criterios de inclusion, es-
tudiantes: 1. Que aceptaron participar en el estudio a
través de la carta de consentimiento informado y vo-
luntario que leyeron de forma virtual; 2. Que fueron de
nivel superior perteneciente a la UADY; 3. Que fueron
seleccionados en alguna disciplina deportiva de la
UADY; 4. Que tuvieron algun nivel de estrés; 5. Que
presentaron o no bruxismo. Criterios de exclusién, es-
tudiantes: 1. Que fueron irregulares en la universidad
o disciplina deportiva o de intercambio y los de elimi-
nacion que no quisieron continuar colaborando. Tipo
de muestreo: no probabilistico, por conveniencia.

Metodologia. Se establecié una muestra estadistica
de al menos 65 estudiantes y deportistas universita-
rios que solicitaran el servicio de Unidad de Atencién
Integral de la Salud (UAIS) en casa de la Universidad
Auténoma de Yucatan (UADY), México de manera vir-
tual, en el periodo de enero a abril del 2021 cuando la
pandemia de COVID-19 estaba en una de sus etapas
mas altas de contagio-infecciosa y los estudiantes
universitarios y deportistas de alto rendimiento, no

podian asistir presencialmente a sus actividades, ni a
su atencion dental. En esta poblacién, cuando el estu-
diante o deportista universitario solicito el servicio via
virtual, se le dio la orientacion dental que necesitaba y
al final se le invito a la participacion del proyecto, dan-
dole una breve explicacion del objetivo de la investi-
gacion que se desarrollé y se le comento sobre la ga-
rantia de anonimato, asi como de la confidencialidad
de sus respuestas.

Seguido de esto, se le leyo via telefonica al es-
tudiante el consentimiento informado, si el estudiante
aceptaba participar voluntariamente, se le enviaba un
link (enlace) con el cuestionario de Google, disponible
en https://forms.gle/q8NS9KLrXutxgsEJ9, que se di-
sefo para facilitar el llenado del cuestionario y un mejor
control de respuestas, el cual comenzo con el llenado
de su nombre completo, facultad a la que pertenecia,
edad e indico si es estudiante o deportista universita-
rio. Posterior, se colocé de forma virtual, la Escala de
Estrés Percibido (EPP) (cuestionario) de Cohen et al.
(1983). Esta autoevaluacion estaba formada por 14
items que media el grado en que, durante el ultimo
mes, el estudiante o deportista universitario habia sen-
tido molestia o preocupacién o, por el contrario, se
habia sentido seguro de controlar las situaciones de
conflicto que le sucedian. Se utilizé un formato de res-
puesta tipo Likert de cinco alternativas con un rango
de 0 (nunca), 1 (casi nunca), 2 (de vez en cuando), 3
(a menudo) o 4 (muy a menudo). No obstante, son 7
preguntas redactadas positivamente (4,5,6,7,9,10y 13)
y 7 en forma negativa (1,2,3,8,11,12,14). Las redacta-
das positivamente recibian puntuacion negativa y se
calificaron en forma reversa o invertida (en el sentido
siguiente: 0=4, 1=3, 2=2, 3=1 y 4=0). La escala puntud
entre 0-56, haciendo notar que a mayor puntuacion
es indicador de mayor estrés percibido. Los puntos de
corte fueron: valores de 0-18, indicaron que casi nun-
ca estaba estresado o estrés nulo; de 19-28, de vez en
cuando estaba estresado o leve; de 29-38, a menudo
estaba estresado o moderado, y de 39-56, muy a me-
nudo estaba estresado o severo. Para la realizacién
de este instrumento, el estudiante leyo el cuestionario
y marco la respuesta segun “cémo se sintié o penso6”
sobre cada situacién que se le indicaba. El tiempo de
llenado de este anexo fue de entre 5 a 8 minutos y
como fue de forma virtual, se les facilité el completado
(Cohen et al., 1983; Pedrero-Pérez et al., 2015).

Se usé también el instrumento para la medicién
del bruxismo elaborado y adaptado por la Dra. Celia
Elena del Perpetuo Socorro Mendiburu-Zavala con
base en los autores Ordofiez-Plaza et al. (2016),
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Gonzalez-Emsoto et al. (2015) y De La Hoz-Aizpurua
& Winocur (2014), colocandose dentro de dicho cues-
tionario virtual de Google. Este instrumento se le rea-
lizé una prueba piloto durante un verano de la investi-
gacion, antes de comenzar la pandemia realizando las
adecuaciones pertinentes. Fue un instrumento consti-
tuido por dos apartados, el primero fue sobre el
bruxismo del suefio y el segundo sobre bruxismo en
vigilia. Asimismo, cada apartado estaba compuesto por
dos partes, el primero constaba de una autoevaluacion
para que el alumno universitario con preguntas sobre
situaciones y la segunda parte era para identificar sin-
tomas que revelen la presencia del bruxismo. Ambos
apartados contuvieron respuestas dicotomicas (SI/NO)
la cual facilité el llenado, pues era elegir una de ellas.
Para la evaluacion, en el primer apartado (bruxismo
del suefio) se confirmo este tipo de bruxismo si el alum-
no respondié positivamente a la pregunta 1 y/o 2 del
cuestionario de autoreporte (1, ¢ Es Vd. consciente de
apretar o rechinar los dientes durante el suefio fre-
cuente u ocasionalmente? 2, ;Le ha comentado al-
guien que “rechina” los dientes durante el suefio?) o si
presentd 2 o mas sintomas (Rechinamiento de los dien-
tes, acompanado de un sonido caracteristico que pue-
de incluso llegar a despertar al compariero/a de cama;
Dolor en la articulacion temporomandibular; Dolor en
la musculatura masticatoria y cervical es decir,
miofacial; Dolor de cabeza, sobre todo enla zona tem-
poral cuando el paciente se despierta de su suefio,
pero que va desapareciendo durante la vigilia; Hiper-
sensibilidad dentaria; Sensacién de movilidad denta-
ria excesiva; Mala calidad del suefio; cansancio). En el
segundo apartado (bruxismo de vigilia) se confirmé este
tipo de bruxismo, si respondio positivamente a la pre-
gunta 1 y/o 2 del cuestionario de autoreporte (1, ¢ Us-
ted aprieta los dientes mientras esta despierto?; 2,
¢ Usted “frota” los dientes mientras esta despierto?) o
si presento el sintoma de “Sensibilidad dolorosa de los
musculos masticadores durante la vigilia”. Para la rea-
lizacion de este instrumento, el estudiante leyo el cues-
tionario y marco solo una respuesta (SI/NO) segun
estuviera o no de acuerdo con lo que se le preguntd,
con base a los ultimos 6 meses. El tiempo de llenado
fue de entre 5 a 8 minutos (De La Hoz-Aizpurua &
Winocur, 2014; Gonzalez-Emsoto et al., 2015;
Ordofiez-Plaza et al., 2016).

Al terminar dichos cuestionarios el estudiante o
deportista universitario envié via internet (virtual) los
cuestionarios, se le agradecié por su participacion y
se le explicoé que apenas se tuvieran los resultados se
le harian saber como agradecimiento y beneficio por
su participacion.
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Analisis estadistico. Con los resultados obtenidos de
los pacientes con estrés y bruxismo, primeramente,
se utilizaron estadisticos descriptivos y porcentajes
para responder los primeros objetivos del proyecto que
consiste en caracterizar las variables de interés.
Adicionalmente, se utilizaron visualizacion de datos
para poder presentar de manera grafica estos anali-
sis. Posteriormente, para analizar las diferencias en-
tre deportistas y alumnos universitarios con bruxismo
y sin bruxismo, se utilizaron pruebas no paramétricas
de contraste como la prueba ji cuadra para los datos
nominales, y la prueba U de Mann-Whitney para los
datos ordinales. De igual forma, se manejo la correla-
cion no paramétrica de Spearman para analizar la aso-
ciacion entre variables ordinales. Para todos estos ana-
lisis se utilizaron un nivel de significancia de P= 0,05.

RESULTADOS

Se estudiaron a 66 sujetos (un estudiante mas
de la formula del tamafio de la muestra), 43 estu-
diantes universitarios que no practicaron ningun de-
porte y 23 que si practicaron alguna disciplina depor-
tiva de alto rendimiento. El 45,5 % (n=30) eran muje-
res y 54,5 % (n=36) hombres. Con un promedio de
22 afios y una desviacion estandar de + 5, Con res-
pecto a los niveles de estrés percibido, en los 66 es-
tudiantes y deportistas universitarios a nivel general,
el 83,3 % (n=55) presento alguno, mientras que un
16,7 % (n=11) no lo tuvo. Entre los que si tuvieron, el
52,7 % (n=29) presento estrés leve, el 41,8 % (n=23)
moderado y el 5,5 % (n=3) severo.

Se encontré que en los 43 estudiantes univer-
sitarios que no practican ningun deporte, el 83,7 %
(n=36) mostro algun grado de estrés, mientras que el
16,3 % (n=7) no lo tuvo. Para los 23 en los que si
practicaban algun deporte, se presento el estrés en
un 82,6 % (n=19) y el 17,4 % (n=4) no presenté. Se
observo entonces que, de los 55 universitarios con
algun nivel de estrés, 65,5 % (n=36) eran no depor-
tistas y 34,5 % (n=19) deportistas.

Segun el campus, el mayor porcentaje en 55
estudiantes y deportistas universitarios con algun ni-
vel de estrés corresponde al CSHEA con 41,8 %
(n=23) (Tabla I).

De acuerdo con el Campus y grupo etario, se
observo que los niveles de estrés en los estudiantes
y deportistas universitarios, de 17-19 afios, CAHAD
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y CCEl tuvieron igual porcentaje en estrés leve, 1,8 %

(n=1) y moderado con 1,8 % (n=1) (Tabla II).

Tabla I. Niveles de estrés en 55 estudiantes universitarios, segun campus. UAIS, UADY. 2021.

Niveles de estrés CAHAD (n = 5) CCS (n=28) CCEl(n=7) CSHEA (n = 26)
N % N % N % N %
Leve 2 3,6 10 18,2 3 55 14 254
Moderado 3 55 10 18,2 2 3,6 8 145
Severo 0 0 2 3,6 0 0,0 1 1,9
Total 5 9,1 22 40,0 5 9,1 23 418

Tabla II. Niveles de estrés en 55 estudiantes universitarios, segun campus y grupo etario. UAIS, UADY. 2021.

Grupo etario CAHAD (n = 5) CCS (n =28) CCEl(n=7) CSHEA (n = 26)
y estrés N % N % N % N %
17-19
Leve 1 1,8 1 1,8 1 1,8 3 55
Moderado 1 1,8 1 1,8 1 1,8 0 0,0
Severo 0 0,0 1 1,8 0 0,0 0 0,0
Total 2 3,6 3 55 2 3,6 3 55
20-22
Leve 0 0,0 2 3,6 1 1,8 8 14,5
Moderado 1 1,8 3 55 0 0,0 3 55
Severo 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Total 1 1,8 5 9,1 1 1,8 11 20,0
23-25
Leve 1 1,8 5 9,1 1 1,8 2 3,6
Moderado 0 0,0 6 10,9 1 1,8 5 9,1
Severo 0 0,0 1 1,8 0 0,0 1 1,8
Total 1 1,8 12 21,8 2 3,6 8 14,5
26-28
Leve 0 0,0 2 3,6 0 0,0 1 1,8
Moderado 1 1,8 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Severo 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Total 1 1,8 2 3,6 0 0,0 1 1,8

Segun el sexo y si practican deporte o no, se
encontré que en los 14 hombres universitarios que no
practican ningun deporte se present6 algun nivel de
estrés en un 57,1 % (n=8) y nulo en un 42,8 % (n=6),
mientras que en los 16 que practican algun deporte,
en un 81,2 % (n=13) algun nivel de estrés y 18,7 %
(n=3) no tuvieron. Por el contrario, en las 29 mujeres
universitarias que no practican ningun deporte se pre-
senté enun 96,5 % (n=28),y 3,4 % (n=1)noyenlas 7
deportistas, en un 85,7 % (n=6) si, y nulo en 14,3 %
(n=1).

Para los niveles de estrés en estudiantes y de-
portistas universitarios segun el campus y sexo, se
identificd que, para los hombres: en el CAHAD tuvo
todo el porcentaje en estrés leve con 3,6 % (n=2), hubo
igualdad en CCS, CCEIl y CSHEA al tener mas fre-

cuente el leve con 7,3 % (n=4), 3,6 % (n=2) y 12,7 %
(n=7), respectivamente. Por parte de las mujeres, en
el CAHAD tuvo mayor frecuencia de estrés leve con
3,7 % (n=2), CCS y CCEI con mayoria en moderado
con 12,7 % (n=7) y 3,7 % (n=2) respectivamente y
CSHEA. leve con 12,7 % (n=7).

Con respecto al bruxismo en estudiantes y de-
portistas universitarios, de los 66 evaluados, en gene-
ral, el 86,4 % (n=57) se detecté con presencia de
bruxismo y el 13,6 % (n=9) no. Entre los que si tuvie-
ron, el 28,1 % (n=16) presentd bruxismo de suefio, el
14,0 % (n=8) de vigilia y el 57,9 % (n=33) mixto.

De los 43 universitarios no deportistas, el 86 %
de ellos (n=37) tuvieron bruxismo y el 14 % (n=6) no,
mientras que para los 23 deportistas el 87 % (n=20) lo
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tuvo y el 13 % (n=3) no. Se observé entonces que, de
los 57 universitarios con bruxismo, 65 % (n=37) eran
no deportistas y 35 % (n=20) deportistas, ambos tu-
vieron mayor frecuencia y porcentaje en bruxismo mix-
to: los no deportistas tuvieron un 31,6 % (n=18) y los
deportistas 26,3 % (n=15) (Tabla III).

Tabla Ill. Prevalencia de bruxismo en 57 estudiantes univer-
sitarios y manifestaciones circadianas, segun sean depor-
tistas o no. UAIS, UADY. 2021.

Bruxismo segun No deportista Deportista
m_anifestacién N o N %

circadiana.

Suefio 13 229 3 52
Vigilia 6 10,5 2 3,5
Mixto 18 31,6 15 26,3
Total 37 65,0 20 35,0

Segun el Campus, el mayor porcentaje de
bruxismo en los 57 estudiantes y deportistas universita-
rios estuvo en el CCS con 45,6 % (n=26), asimismo se
identifico que en todos los campus hubo mayor frecuen-
cia de bruxismo mixto, con excepcion del CCEIl que la
mayoria presenté de suefio con 5,3 % (n=3).

De acuerdo con grupo etario y practica deporti-
va, el bruxismo en el rango de 17-19 afios tanto para
los universitarios que no practican ningun deporte como
para los que si, se presenté mayor prevalencia de
bruxismo mixto con 7,0 % (n=4) y 5,3 % (n=3), respecti-
vamente. Para los de 20-22 afios, en el primer grupo se
presenté mayor prevalencia de bruxismo de suefio con
8,8 % (n=5) y en el segundo, bruxismo mixto con 5,3 %
(n=3). Para 23-25 afios, en ambos grupos se presenté
mayor prevalencia de bruxismo mixto con 17,5 % (n=10)
y 12,3 % (n=7). Por ultimo, en el rango de 26 a 28, se
presenté en el primero mayor frecuencia de bruxismo
de suefo con 3,5 % (n=2) y en el segundo se obtuvo
mayoria en bruxismo mixto con 3,5 % (n=2).

Se percibié que, segun el campus y grupo etario,
el bruxismo en el rango de 17 a 19 afios, en CAHAD,
CCS y CSHEA se hallé mayoria con mixto 3,5 % (n=2),
5,3 % (n=3) y 3,5 % (n=2) respectivamente. En el caso
de CCEl se tuvo igualdad en suefio 1,7 % (n=1) y vigilia
1,7 % (n=1). En el rango de 20-22 afios, CAHAD estuvo
en la misma situacién del rango anterior de la mayoria
en mixto, solo que con 1,7 % (n=1), CCS se encontré
con la mayoria en vigilia 5,3 % (n=3), el CCEI solo tuvo
bruxismo del suefio 1,7 % (n=1). CSHEA la mayoria para
de suefio con 8,8 % (n=5). Para 23 a 25 anos, CAHAD
se mantuvo en la misma situacion, CCS con una mayo-
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ria de éste en bruxismo mixto con 14,0 % (n=8), el CCEI
tuvo igualdad entre suefio con 1,7 % (n=1) y mixto con
1,7 % (n=1) y el CSHEA se encontré con mayoria en
mixto 12,2 % (n=7). En el rango de 26-28 afios, CCEI
no se encontré con caso alguno de bruxismo.

Para el bruxismo, de los estudiantes y deportis-
tas universitarios, segun el campus y sexo, para los
hombres, CAHAD y CCEI tuvieron igualdad entre
bruxismo del suefio y mixto con 1,7 % (n=1) para am-
bos casos. CCS y CSHEA tuvieron mayoria en bruxismo
mixto con 12,3 % (n=7) y 15,8 % (n=9) respectivamen-
te. En el caso de las mujeres, en el CAHAD, CCS y
CSHEA se tuvo mayoria en bruxismo mixto con 5,3 %
(n=3), 12,3 % (n=7) y 8,8 % (n=5) respectivamente, solo
el CCEIl varié con mayoria en bruxismo de suefio con
3,5 % (n=2).

Para analizar la relacion que hay entre el nivel de
estrés percibido y la presencia de bruxismo, tanto de
manera general como por actividad deportiva, sexo y
campus, se realizé una correlacion biserial puntual por
rangos, el cual es utilizado cuando se busca asociar una
variable ordinal (nivel de estrés) y una variable
dicotémica (presencia o ausencia de bruxismo). Este
valor, mientras mas cercano al nimero uno, mas fuerte
representa la relacion, tomando en cuenta los valores
de interpretacion clasicos de Cohen et al. (1983), un
valor de 0 a .1 seria nulo; de .1 a .3 bajo, de .3 a .5
moderado, y de .5 o0 mas, fuerte. Para todos los analisis
se considerd un valor de alfa de .05.

Existe una correlacion moderada entre el
bruxismo y el estrés percibido general de 0,305. Esta
no existe en mujeres (0,207), pero si una correlacién
fuerte en hombres (0,509). Para el bruxismo del suefio
los hombres tuvieron una correlacion fuerte (0,604),
mientras que las mujeres tuvieron una correlacion baja
(0,280). En el bruxismo de vigilia no hubo alguna corre-
lacién en ningun sexo. Por ultimo, en el bruxismo mixto
se presento una correlacion moderada tanto para hom-
bres (0,491) como para mujeres (0,374) (Tabla V).

Se identifico una correlacion moderada entre el
bruxismo y el nivel de estrés general en los universita-
rios no deportistas (0,350), no fue asi para los universi-
tarios deportistas (0,234). En el bruxismo del suefio, se
observé una correlacion fuerte en los no deportistas
(0,417) y una correlacion moderada en los universita-
rios deportistas (0,375). Para el bruxismo de vigilia no
hubo correlacién alguna para ningun grupo. En el
bruxismo mixto se presentd una correlacion modera-
da en los no deportistas (0,429) (Tabla V).
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Tabla IV. Correlacion del bruxismo y sus manifestaciones circadianas de 57 estudiantes universitarios con el nivel de estrés

de manera general y segun el sexo. UAIS, UADY. 2021.

Sexo Bruxismo y estrés Manifestaciones
De suefio De vigilia Mixto
I'vp Sig. bp Sig. oo Sig. I'vp Sig.
General 0,305 0,006 0,379 0,001 0,191 0,063 0,334 0,006
Hombres 0,509 0,002 0,604 <.001 0,261 0,082 0,491 0,003
Mujeres 0,207 0,113 0,280 0,049 0,265 0,059 0,374 0,012

Tabla V. Correlacién del bruxismo y sus manifestaciones circadianas de 57 estudiantes universitarios con el nivel de estrés
de manera general y segun sean deportistas o no. UAIS, UADY. 2021.

Estudiantes Bruxismo y estrés

Manifestaciones

universitarios circadianas
De suefio De vigilia Mixto
bp Sig. I'vp Sig. bp Sig. o Sig.
No deportistas 0,350 0,011 0,417 0,003 0,252 0,052 0,429 0,002
Deportistas 0,234 0,141 0,375 0,039 0,200 0,180 0,345 0,053

Segun el campus, hubo una correlacion fuerte
entre el bruxismo y el nivel de estrés general en el
CCEI (0,857). Para el bruxismo de suefio, hubo corre-
lacién moderada en CCS (0,385) y en CSHEAH
(0,336), mientras que para el CCEIl se identificé una

correlacion fuerte (0,857). En el bruxismo de vigilia no
hubo correlaciéon alguna para ningun campus. Para
finalizar, en el bruxismo mixto hubo una correlaciéon
moderada en el CCS (0,416), pero fuerte en el CCEIl
(0,733) (Tabla VI).

Tabla VI. Correlacion del bruxismo y sus manifestaciones circadianas de 57 estudiantes universitarios con el nivel de estrés

de manera general y segun el campus. UAIS, UADY. 2021.

Campus Bruxismo y estrés Manifestaciones circadianas
De suefio De vigilia Mixto
vop Sig. vop Sig. vop Sig. op Sig.
CAHAD -- -- -- -- -0,333 0,333 -0,333 0,333
CCs 0,247 0,102 0,385 0,022 0,205 0,147 0,416 0,014
CCEl 0,857 0,015 0,857 0,015 0,108 0,419 0,733 0,049
CCSEAH 0,185 0,183 0,336 0,047 0,105 0,304 0,239 0,120

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Estrada-Murillo & Evaristo-Chiyong (2018) al
estudiar los estados psicoemocionales y presencia de
bruxismo en estudiantes de odontologia peruanos
observaron que 100 % de los estudiantes evaluados
presentaba algun grado de estrés, siendo el nivel mo-
derado el de mayor frecuencia. Sin embargo, segun
los niveles de estrés percibido en estudiantes y de-
portistas universitarios evaluados en este estudio, el
84 % tenian algun grado de estrés, mientras que el
16,8 % poseian estrés nulo. Ademas, el estrés mas
frecuente fueel leve con 43,9 %, seguido por el 34,8
% con estrés moderado.

De acuerdo con Tarco-Aimara et al. (2017) en
su investigacion de la prevalencia de bruxismo en los
deportistas del grupo de alto rendimiento de la Con-
centraciéon Deportiva de Pichincha, Quito 2017, se
identificd que los jévenes que exhibian una mayor
incidencia de bruxismo de nivel leve y moderado eran
los hombres que practicaban algun deporte. Caso si-
milar se encuentra en esta investigacion, donde se
observo que en los hombres universitarios que prac-
ticaban algun deporte habia mas presencia de
bruxismo (93,8 %), mientras que los que no practica-
ban ningun deporte era menor (78,6 %). Por el con-
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trario, en las mujeres se obtuvo mayor porcentaje en
las universitarias que no practicaban ningun deporte
(89,7 %), a diferencia de las deportistas (71,4 %). Es
decir, ademas de la realizacién o no de algun depor-
te, el porcentaje de presencia de bruxismo es mayor
en hombres. Ordofiez-Plaza et al. (2016) observaron
que el bruxismo “probable” de vigilia es altamente
prevalente entre los estudiantes universitarios de la
Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuen-
ca, con 52,1 %. En este estudio se identificd que el
bruxismo mas frecuente fue el mixto con 57,9 %, mien-
tras que para el bruxismo de vigilia se obtuvo un por-
centaje de 14,0 % discordante con lo sefialado por
Ordofez-Plaza et al. (2016).

En un estudio de Moncada et al. (2009) en es-
tudiantes chilenos observaron clinicamente que, en
la muestra de bruxistas predominaban el estrés, la
tension y la ansiedad como estados recurrentes aso-
ciados a altas exigencias. En esta investigacion se
tiene una informacion similar, donde en todos los
campus hubo una correlacion de moderada a fuerte
entre el estrés percibido y el bruxismo, sobre todo en
el bruxismo de suefio. Cabe mencionar, que los es-
tudiantes estan pasando por un momento de adapta-
cion virtual, el cual les genera mas estrés del que ya
existia antes de la pandemia.

En el presente estudio se identificd que existe
una correlacion fuerte entre el bruxismo y el estrés
percibido en hombres (0,509), pero esta no se pre-
senta en mujeres (0,207). Esto difiere de la literatura,
donde Estrada-Murillo & Evaristo-Chiyong (2018)
determinaron que la presencia de bruxismo y estrés
se presenta con mayor frecuencia en mujeres que
en hombres (p=0,023 y p=0,033) respectivamente.

Por lo tanto, se concluye que los resultados
obtenidos en esta investigacion revelan que una par-
te de la poblacion estudiada presenta algun nivel de
estrés, estos son de moderado a severo en los no
deportistas, en las mujeres y en campus como
CAHAD y CCS. Por otro lado, el bruxismo, sobre todo
el mixto, se manifestd con igual porcentaje en depor-
tistas y no deportistas, en mayor prevalencia en hom-
bres y en el campus CCS. Al relacionar el estrés y
bruxismo, se observo que los hombres son mas afec-
tados que las mujeres y esta correlacion se ve mas
reflejada con el bruxismo de suefio y en no deportis-
tas. Analizando estos datos se puede concluir que
los deportistas, a pesar de que si presentaban esta
relacién estrés-bruxismo, era menor que los no de-
portistas, probablemente debido a que pueden libe-
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rar o reducir el estrés al practicar su deporte. Por
otra parte, ésta misma relacion, se observo en ma-
yor porcentaje en alumnos de ciencias de la salud
por las continuas exigencias a las que esta someti-
do. Esto es importante que se difunda en la pobla-
cién, sobre todo en estos tiempos de tanta incerti-
dumbre, que crea un ambiente propicio para desequi-
librar la salud mental. La informacion e investigacio-
nes referente a esta relacion, es reducida en depor-
tistas y estudiantes, siendo los mas afectados, pero
los menos estudiados. Aunado a esto, Yucatan, Méxi-
co carece de estudios en el area de la odontologia
deportiva, sin embargo, el deporte en Yucatan ha ido
en aumento, sobre todo con la creacion de ciclovias y
espacios recreativos para toda la familia (nifios, jove-
nes y adultos). Esto genera la importancia de seguir
investigando e informando a la poblacion de los bene-
ficios del deporte en la salud oral, mental y emocional.

MENDIBURU-ZAVALA, C. E.; COLLI-GONZALEZ,D.A;
LUGO-ANCONA, P. E.; & PENALOZA-CUEVAS, R.
Levels of stress and bruxism during the pandemic COVID-
19 in university students and athletes. Int. J.
Odontostomat., 16(3):403-411, 2022.

ABSTRACT: Stress is a normal reaction in
humans. When it is maintained for a log time, it could
cause imbalances in the systems, such as in the
stomatognathic, presenting itself as a parafunction called
bruxism, externalizing as a clenching, grinding or both,
bringing negative oral repercussions. College students
and high-performance athletes are more exposed to
stress. The objective was to correlate stress levels with
bruxism during the pandemic in university students and
athletes who requested the Comprehensive Health Care
Unit (UAIS in spanish) service at home virtually from the
Autonomous University of Yucatan (UADY in spanish),
Mexico, January-April-2021, Observational, correlational,
analytical, prospective, cross-sectional study. Sample of
66 university students and athletes who requested the
serice virtually during the COVID-19 pandemic, to whom
two instruments were applied: the Perceived Stress Scale
(PPS) by Cohen et al. (1983) and the instrument for the
measurement of bruxism elaborated and adapted by PhD
Celia Elena del Perpetuo Socorro Mendiburu-Zavala,
presented some leve lof perceived stress, 83.3 % (n=55).
Regarding bruxism, 86.4 % (n=57) had presence of it. It
was identified that men are more affected tan women. It
is observed reflected in sleep bruxism and in non-athletes.
It is concluded that there is a relationship between stress
and bruxism in students and athletes.

KEY WORDS: Stress, bruxism, COVID-19, high-
performance athletes, college students.
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