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El estrés y la ansiedad son dos conceptos muy afines entre si, pero bien es cierto que se
diferencian. Por un lado, el estrés puede entenderse como la incapacidad por parte del sujeto
para hacer frente a las demandas extrinsecas (ambiente), generandose por situaciones
agobiantes y pudiendo derivar en trastornos psicoldgicos a veces graves. Por otro lado, la
ansiedad hace referencia al estado de agitacion ante la anticipacion de una situacion peligrosa
(una amenaza). El objetivo de este trabajo consiste en identificar la relacion existente entre el
estrés y ansiedad sobre su relacion con diversas técnicas, factores a tener en cuenta y programas
de intervencion. Tras realizar una busqueda de articulos cientificos publicados en el dltimo
quinquenio, es decir, entre el 2014 y 2019 en las bases de datos de caracter internacional
Psicodoc, Scielo, Psychology Database, Scopus y PsycINFO, se obtuvieron un total de 533
articulos de cardcter cientifico que, tras aplicar los criterios de inclusion establecidos, quedaron
siete articulos para revision. Los resultados de los mismos muestran la influencia que ejercen
los programas de intervencion, asi como las técnicas y los diferentes factores a tener en cuenta
para poder hacer frente a la ansiedad y el estrés. En este sentido, los resultados sugieren que
cuando se utilizan técnicas diarias para la mejora en ansiedad y estrés el sujeto presenta una
menor puntuacion en dichas variables y, consigo, presenta un mayor bienestar personal.
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Benefits of psychological intervention related to stress and anxiety: Systematic review and
meta-analysis. Stress and anxiety are two closely related, but differentiated concepts. On one
hand, stress can be understood as an individual’s inability to cope with extrinsic
(environmental) demands, generating exhausting situations that could sometimes lead to very
severe psychological disorders. On the other hand, anxiety refers to the state of nervousness in
anticipation of a dangerous situation (threat). The objective of this study was to identify the
relationship existing between stress and anxiety in their relationship with various techniques,
factors to be considered and intervention programs. After a search for scientific articles
published in the last five years, that is, from 2014 to 2019 in the Psicodoc, Scielo, Psychology
Database, Scopus and PsycINFO international databases, 533 scientific articles were found,
which after applying the inclusion criteria, were reduced to seven articles for review. The
results showed the influence that intervention programs, techniques and factors to be considered
exert on being able to cope with anxiety and stress. In this sense, the results suggest that when
daily techniques are used to improve anxiety and stress, the subject scores lower in these
variables, and thereby better personal wellbeing.
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La salud puede verse afecta por multiples factores, y algunos de ellos pueden
llegar a deteriorarla. En este sentido, el estrés y la ansiedad son causas que llegan a
afectar la salud del sujeto a largo plazo. Es por ello, que el estudio de la relacion entre el
estrés y la ansiedad se ha convertido en objetivo de investigacion, en los Gltimos afios,
por diversos autores (Barrera-Herrera, Neira-Cofré, Raipan-Gémez, Riquelme-Lobos, y
Escobar, 2019; Giménez y Tortosa, 2018), por su relacién con diversos factores (Adams
et al., 2018; Habigzang, Aimee, Petroli, y Pizarro, 2017; Rosell6, Zayas, y Lora, 2016),
en diferentes contextos (Gallego, Aguilar-Parra, Cangas, Rosado, y Langer, 2016;
Granados et al., 2019; Macias, Valero-Aguayo, Bond, y Blanca, 2019), y debido a sus
efectos sobre el bienestar personal (Vera-Villarroel et al., 2017).

Relacion entre estrés y ansiedad

El estrés y la ansiedad son dos conceptos muy afines entre si, pero con
diferencias, tal y como sefialan Sierra, Ortega, y Zubeidat (2003). Por un lado, el estrés
puede entenderse como la incapacidad por parte del sujeto para hacer frente a las
demandas extrinsecas (ambiente), generandose por situaciones de dificil manejo y
pudiendo derivar en trastornos psicologicos de cierta gravedad, tal y como indica la Real
Academia Espafiola (RAE, 2019). De este modo, el estrés se ve caracterizado por ser un
proceso adaptativo y de emergencia que brinda la supervivencia del sujeto. Por
consiguiente, no consiste en una emocién en si misma, sino que es entendido como un
agente generador de emociones. Como factores protectores que permiten minimizar
aquellos componentes ambientales que provocan estrés, se consideran la capacidad de
afrontamiento, o las habilidades de comunicacion y resolucion de problemas (Pefia,
Bernal, Pérez, Reyna, y Garcia, 2017), entre otros (Gazquez et al., 2019).

Por otro lado, la ansiedad hace referencia al estado de agitaciéon ante la
anticipacién de una situacion peligrosa (una amenaza), tal y como indica la Real
Academia Espafiola (RAE, 2019), en el que aparecen sintomas psiquicos, y una
sensacion inminente de peligro. Asi pues, la ansiedad constituye una respuesta
emocional ante la presencia de una amenaza, con manifestaciones a nivel cognitivo,
emocional, fisiolégico y motor. Entre los diversos tipos de ansiedad, se encuentra la
ansiedad social (Sociedad Espafiola para el Estudio de la Ansiedad y el Estrés, 2019),
con sujetos que muestran menos habilidades sociales (Caballo, Salazar, y Equipo de
Investigacion CISO-A Espafia, 2018) y que suelen presentar baja autoestima (Ritter,
Leichsenrin, Strauss, y Stangier, 2013).

Por su parte, Bonilla y Padilla (2015) sefialan que la ansiedad de caracter
clinico se ve caracterizada por cumplir con una serie de requisitos, entre ellos: que la
emocién sea recurrente y dure de manera prolongada en el tiempo, que la respuesta sea
evocada sin que se presente algun tipo de peligro, es decir, que se vea 0 se pueda percibir
con facilidad (que sea un peligro ostensible), que la respuesta emocional presentada no
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sea proporcional a la situacion dada, asi como la merma de la respuesta del sujeto ante
un sentimiento de desamparo, 0 no sea capaz de presentar conductas adaptativas ante una
situacién dada, con objeto de erradicar dicha ansiedad. Por lo que se consideran las
creencias positivas como una estrategia de afrontamiento en respuesta a la ansiedad y el
estrés (Ruiz y Odriozola-Gonzélez, 2017).

Trastornos mentales, estrés, ansiedad y su influencia sobre diferentes factores

Una salud mental optima reside en un estado de bienestar en el que un
individuo es consciente de las capacidades que posee, pudiendo hacer frente a las
tensiones normales que se generen en el dia a dia, trabajando de forma productiva y
siendo capaz de participar en su comunidad de manera activa (Organizacion Mundial de
la Salud, 2013). Teniendo en cuenta la literatura previa, los trastornos mentales ocupan
actualmente un lugar relevante en el ambito de la salud publica. En este sentido, los
Trastornos Mentales Graves (TMG), como los trastornos del estado de animo, psicéticos
y de personalidad, provocan un impacto negativo a causa del alto grado de distorsion
cognitiva, emocional y conductual (Cardila et al., 2015), asi como el deterioro personal,
social y ocupacional que conllevan (Roldén, Salazar, Garrido, y Cuevas-Toro, 2015).
Los TMG, ademas tendran repercusiones negativas sobre el entorno préximo del
afectado, habitualmente los familiares, que experimentan una gran variedad de
sentimientos y emociones, estrechamente relacionadas con el desarrollo de ansiedad
(Steele, Maruyama, y Galynker, 2010). Existen situaciones que, por su naturaleza, llevan
aparejado el padecimiento de ansiedad y estrés, en la mayoria de los casos cronificado,
como serian los casos de victimas de violencia de género (Guerra y Barrera, 2017) o de
violencia filio-parental. Las respuestas a estas situaciones pueden tornarse agresivas,
ante diversas situaciones (Géazquez et al. 2016), provocando sentimientos de autoculpa,
depresion y ansiedad (Zufieda, Yamazares, Marafion, y Vazquez, 2016).

En otros casos, en su forma mas moderada, el estrés se identifica como una de
las preocupaciones cotidianas que declaran los estudiantes, por su asociacién con
factores personales, sociales y académicos (Gazquez, Pérez-Fuentes, Carrién, Luque, y
Molero, 2015; Pérez-Fuentes et al., 2015; Pérez-Fuentes, Molero, Carrién, Mercader, y
Gazquez, 2016). Ante situaciones de riesgo, generadoras de estrés, autores como Cea,
Gonzélez-Pinto, y Cabo (2015) sugieren que una respiracién controlada puede reportar
beneficios con respecto a su afrontamiento.

Asi pues, ante la probleméatica del estrés y la ansiedad, la practica de
meditacién, atencion plena o mindfulness, se concibe como una estrategia que favorece
el aprendizaje hacia la disminucion de la evitacion, el apego a los pensamientos
negativos, asi como el aumento de la propia capacidad para centrarse en el momento
presente, en la situacion real (Amutio et al., 2018). El objetivo del mindfulness consiste
en facilitar en el individuo un estado de consciencia que permita clarificar sus valores o
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propdsitos, con implicacion activa hacia un cambio conductual orientado a su
consecucion, y disminuyendo asi la tendencia hacia el juicio continuo (Larrubia, 2019).

El objetivo de esta revision sistematica y metaanalisis consiste en identificar
la relacion existente entre el estrés y ansiedad sobre su relacion con diversas técnicas,
factores a tener en cuenta y programas de intervencion.

METODOLOGIA

Procedimiento

Se realiz6 una blsqueda exhaustiva en bases de datos internacionales,
siguiendo las recomendaciones PRISMA propuestas por Moher et al. (2009), para asi
establecer conclusiones (Antman, Lau, Kupelnick, Mosteller, y Chalmers, 1992). Las
bases de datos consultadas fueron Psychology Database, Psicodoc, Scielo, Scopus y
PsycINFO. Respecto a los filtros de busqueda en las distintas bases de datos, se aplico:
articulos de revista, periodo de publicacion articulos, con acceso a texto completo, entre
otros. Ademas, se utilizaron otros filtros mas especificos en las bases de datos Psicodoc
y PsycINFO, concretamente: Metodologia (disefio longitudinal). Para las estrategias de
basqueda se aplic6 el operador booleano AND, para las siguientes férmulas de
basqueda: (“Estrés”) AND (“Ansiedad”) y (“Stress”) AND (“Anxiety”), obteniendo tras
dicha busqueda un total de 533 trabajos para revision y lectura. El periodo de busqueda
incluy6 aquellos trabajos publicados en el Gltimo quinquenio, es decir, entre el afio 2014
y el 2019. La revision de articulos se realizé durante los meses de agosto y septiembre de
2019, donde se procedié a analizar los textos que tratan la relacidn entre estrés y
ansiedad.

Criterios de inclusion y exclusion

Se incluyeron aquellos articulos que cumplieron con los siguientes criterios de
inclusion: 1) Trabajos publicados entre 2014 y 2019; 2) en inglés y espafiol; 3) que
evallan la relacion entre estrés y ansiedad; 4) de intervencién que aporten todos los
datos empiricos en el apartado de resultados; 5) con acceso al texto completo; 6)
articulos cientificos; 7) evaluados por expertos; y, 8) trabajos que utilicen el mismo
disefio, en este caso, longitudinal.

Los criterios de exclusién establecidos fueron: 1) Estudios con publicacion
anterior a 2014; 2) que so6lo aportan datos cualitativos; 3) en otro idioma diferente al
inglés o espafiol; 4) trabajos que guardan relacion con otras cuestiones asociadas al
estrés o ansiedad; 5) que no sean de intervencion; y, 6) otros documentos como tesis,
capitulos de libro, libros o revisiones.
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Extraccion de datos

Primero, se disefio0 un formulario de extraccion de datos que incluia
informacion sobre los criterios de inclusidn establecidos (autores y afio de publicacion,
disefio, muestra, variables evaluadas, pais donde se realiza el estudio e instrumento
utilizado). Con la ayuda de este formulario, se extrajeron datos cuantitativos en relacion
al tamafio de la muestra y las medidas de las variables de resultado. Este proceso fue
realizado por tres revisores, asegurando la maxima fiabilidad en la recogida de
informacion. Los casos donde hubo controversia entre los revisores se resolvieron por
consenso en reuniones, con la participacién de un cuarto colaborador.

Para la seleccion de articulos, en primer lugar, se realiz6 una revision del
titulo, asi como del resumen, con el objetivo de aplicar el primer criterio de exclusion.
Posteriormente, se realizé una lectura comprensiva del texto completo por parte de los
tres miembros del equipo, para asi poder aplicar el resto de criterios conceptuales y
metodolégicos establecidos.

Siguiendo con lo que se muestra en el procedimiento y estrategias de
busqueda, la poblacion de articulos fijada para esta revision sistematica es de 533, los
cuales han sido extraidos de diferentes bases de datos internacionales, tal y como se
presenta en la siguiente tabla:

Tabla 1. Bases de datos, descriptores, formulas de bisqueda y n° de referencias

Base de datos Descriptores Formulas de bisqueda Ne° Referencias

"Estrés y ansiedad" (Estrés AND ansiedad)

Psychology Database "Stress and anxiety" (Stress AND anxiety) 341
. "Estrés y ansiedad" (Estrés AND ansiedad)

Scielo "Stress and anxiety" (Stress AND anxiety) 149

Sconus "Estrés y ansiedad" (Estrés AND ansiedad) 23
P "Stress and anxiety" (Stress AND anxiety)
"Estrés y ansiedad" (Estrés AND ansiedad)

PsycINFO "Stress and anxiety" (Stress AND anxiety) 4
. "Estrés y ansiedad" (Estrés AND ansiedad)

Psicodoc "Stress and anxiety" (Stress AND anxiety) 16

Riesgo de sesgo

Se utiliz6 la herramienta de evaluacion de riesgo de sesgo de Cochrane
Collaborations (Higgins et al., 2011). Dos investigadores de forma independiente
evaluaron el riesgo de sesgo, con el fin de resolver desacuerdos en una reunion
consensuada por el investigador principal.

Andlisis de datos: metaanalisis

Para el metaanalisis, se seleccionaron aquellos estudios que habian utilizado
una intervencion, es decir, un pretest-intervencién-postest, de manera que se pudiese
comprobar la eficacia de dicha intervencion. En este sentido, ademas de lo anterior, se
seleccionaron aquellos que aportaban datos numeéricos, tanto en el pretest, como en el
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postest, referentes al tamafio de la muestra, la M (Media) y la DT (Desviacion Tipica).
Para el analisis, se utilizé un método estadistico de diferencia de medias estandarizada,
puesto que los estudios seleccionados habian utilizado diferentes instrumentos para
medir el estrés y la ansiedad. El sesgo de publicacion asociado con el significado
estadistico de la investigacién no se pudo analizar con un grafico en embudo, debido al
numero de estudios seleccionados (Higgins y Green 2011). El metaanalisis se realizo con
la estadistica programa del Gerente de Revision Cochrane (Rev Man) version 5.3.

RESULTADOS

La figura 1 muestra el proceso de seleccion de estudios (diagrama de flujo).
Un total de 533 trabajos fueron identificados. Veintidos trabajos duplicados fueron
eliminados. Se revisaron un total de 427 estudios, de los cuales, por diversos concentos,
quedaron 88 para revision. Posteriormente, fueron eliminados 77 trabajos por utilizar
otro tipo de disefio, en la mayoria de los casos, transversal. Finalmente, un total de siete
trabajos se incluyeron en la revisién sistematica y metaanalisis.

Figura 1. Diagrama de flujo con los pasos en la seleccién de los articulos

Articulos identificados en bases de datos (n=333)

‘ Seleccién

‘ Trabajos excluidos por duplicados (#=22) ‘ Revizon de ABSTRACTS (#=18) ‘

Trabajos andliss cualitativo, y de tipo documental (n=64)
Trabajos de otras cuestiones relacionadas (7=292)

Revisiones (7=37)
Falta una de las variables estudio (=7)
Texto completo en otro idioma (#=5)

Por no mostrar resultados (=41

Revision de textos completos (#=84) }7
] 4{ Otros disefios de estudio (#=77)

A4

‘ Estudios incluidos en el meta-andlisis (#=7) ‘

| Cribado

Los diferentes estudios, llevaron a cabo una intervencion evaluando su
eficacia a través de las comparaciones entre los resultados del pretest-postest. Para ello,
cinco de los estudios utilizaron un disefio longitudinal (Bonilla y Padilla, 2015; Giménez
y Tortosa, 2018; Gallego et al., 2016; Macias, Valero-Aguayo, Bond, y Blanca, 2019;
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Roldan, Salazar, Garrido, y Cuevas-Toro, 2015) y, dos de ellos, un disefio cuasi-
experimental (Rosello, Zayas, y Lora, 2016; Habigzang, Aimee, Petroli, y Pizarro,
2017).

El tamafio de las muestras vari6 de 9 a 85 participantes. Los estudios estaban
compuestos por estudiantes universitarios (Bonilla y Padilla, 2015; Gallego, Roldan,
Salazar, Garrido, y Cuevas-Toro, 2015), o por personas con drogodependencia que
necesitaba ayuda profesional. Concretamente, en este caso, habia dos grupos, quedando
seleccionado por nuestra parte los resultados obtenidos en el grupo experimental, para
asi poder comprobar la eficacia de la intervencion (Giménez y Tortosa, 2018). Del
mismo modo, las diferentes muestras de estudio presentaban sintomas de ansiedad y
estrés, y acudian a intervenciones basadas en el entrenamiento en conciencia plena
(Rosellé, Zayas, y Lora, 2016), mujeres que habian sido maltratadas por violencia de
género (Habigzang, Aimee, Petroli, y Pizarro, 2017), personal funcionario que
presentaba sintomas de angustia, estrés y ansiedad (Macias, Valero-Aguayo, Bond, y
Blanca, 2019), y familiares que conviven con sujetos con TMG, presentando puntajes
altos de ansiedad y estrés (Roldan, Salazar, Garrido, y Cuevas-Toro, 2015).

En cuanto a la composicion de género de la muestra, en cuatro de ellos la
mayoria fueron mujeres (Bonilla y Padilla, 2015; Habigzang, Aimee, Petroli, y Pizarro,
2017; Roldén, Salazar, Garrido, y Cuevas-Toro, 2015; Rosell, Zayas, y Lora, 2016),
mientras que en otro, la mayoria fueron hombres (Giménez y Tortosa, 2018). Por el
contrario, en dos estudios se equiparé la participacion de hombres y mujeres (Gallego et
al., 2016; Macias, Valero-Aguayo, Bond, y Blanca, 2019).

Respecto a las intervenciones, tuvieron caracteristicas diferentes, tanto en las
técnicas o programas de intervencion, como en lo que respecta a la duracion de las
sesiones y la duracién de la préactica diaria. Se utilizaron, en dos de ellos, practicas de
meditacién de conciencia plena (mindfulness), concretamente, en los estudios realizados
por Gallego et al. (2016) y por Roselld, Zayas, y Lora (2016). Por su parte, Bonilla y
Padilla (2015), ademas de utilizar dicha practica de meditacién, afiaden el programa de
intervencion MBSR, que consiste en una intervencion grupal para eliminar sintomas de
estrés y ansiedad. En otro sentido, Giménez y Tortosa (2018) llevaron a cabo un
programa para la mejora de la condicidn fisica (resistencia aerdbica y fuerza-resistencia),
con objeto de eliminar los sintomas de ansiedad y estrés en personal dependiente de
Sustancias Psicoactivas (SPA). Otros estudios, como el realizado por Habigzang, Aimée,
Petroli, y Pizarro (2017) utilizan una terapia cognitivo-conductual para mujeres victimas
de violencia de género. Por su parte, Macias, Valero-Aguayo, Bond, y Blanca (2019)
llevan a cabo la psicoterapia analitica-funcional para mejorar la salud mental en el
trabajo y, Roldan, Salazar, Garrido, y Cuevas-Toro (2015) aplicaron un programa de
intervencion grupal para la disminucién de problemas psicoldgicos de familiares que
conviven con pacientes con TMG.
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En cuanto a los resultados de los estudios seleccionados para la revisién
sistematica y metaanalisis, tal y como se puede observar en la tabla 2, se exponen los
resultados obtenidos para el andlisis de la relacion entre ansiedad y estrés, en los que han
participado un total de 187. En consecuencia, para extraer la informacion de este trabajo,
los estudios fueron codificados siguiendo el siguiente proceso: (1) Autores y afio de la
publicacion, (2) tipo de estudio empleado en la metodologia, (3) pais, (4) variable
evaluada, (5) muestra, y (6) instrumento.

Tabla 2. Conjunto de estudios que tratan la relacion entre estrés y ansiedad

Autores y Afio Instrumento evaluacion

publicacion Tipo de estudio Pais Variables evaluadas Muestra
Ansiedad Estrés
Counseling Center .
Ansiedad, afecto Assessment of Escala de Est re.s
. . Lo L " > Percibido (PSS;
Bonillay Padilla Disefio Puerto positivo y negativo, Psychological Symptoms
oY N . 3 13 Cohen, Kamarck, y
(2015) longitudinal Rico atencion consciente y - 34 (CCAPS-34) Mermelstein
bienestar disefiado por Locke et 1983) '
al. (2012)
Cmnezy et (. Omenmemiy D lleode e S
Tortosa (2018) longitudinal estrés Stanley y Averill, 2002)
Conciencia plena,
pensamientos
Roselld, Zayas, Cuasi- Puerto automaticos, ira, 0 Escala de Depresion y Estrés-21 (DASS-21;
y Lora (2016) Experimental Rico depresion y estrés, y Daza, Novy, Stanlet, y Averill, 2002)
sefiales de alerta de
estrés
Gallego,
Aguilar-Parra, Disefio Espaia Depresion, ansiedad y 85 DASS-21 (The Depression, Anxiety, Stress
Cangas, Rosado, longitudinal P estrés Scale; Lovibond y Lovibond, 1995)
y Langer (2016)
Beck Depression
. . Inventory (BDI; Beck, .
e War endkon, L0200 o
A;EZ?EOP?EE% Experimental Brasil con lavida, y estrés 1 13%%;;23?& for Adults (LISS;
y postraumatico adap P Lipp, 2005)

Gorenstein y Andrade
(1996)

Salud en general,
burnout, flexibilidad

Macias, Valero- psicolégica, flexibilidad

Disefio . P o DASS-21 (The Depression, Anxiety, Stress
Aguayo, Bond, P Espafia psicolégica en relacién 19 X . I
y Blanca (2019) longitudinal al lugar de trabajo, Scale; Lovibond y Lovibond, 1995)
ansiedad, depresion y
estrés
Beck Depression
. . . Inventory (BDI; Beck, Escala de Estrés
Roldan, Salazar, Corte Ansiedad, estrés, o K
Garrido, y transversal, o depresion, asercion y Ward, Mendelson, Percibido (PSS;
Cuevas-Toro disefio Espafia estrategias de 9 Mock, y Erbauch, Coen, Kamarck, y
(2015) longitudinal afrontamiento Glt?gi)s:t:%aslidn%rp: dr e Merggl;,;em,

(1996)

El riesgo de sesgo (Figuras 2 y 3) segin la herramienta Cochrane de
evaluacion del riesgo de sesgo de las colaboraciones no fue alto en lo que respecta a los
dominios relacionados con el sesgo de seleccion.
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Figura 2. Riesgo de sesgo estrés
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Figura 3. Riesgo de sesgo ansiedad
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Resumen de resultados: metaandlisis

Se excluyeron un total de cuatro articulos por no mostrar resultados.
Concretamente, los trabajos realizados por Estrada, Garcia-Vega, y LoOpez-Espinosa
(2016) y por Guerra y Barrera (2017) que, en este caso, s6lo muestran resultados
gréaficos, asi como el estudio realizado por Sanchez y Téllez (2016) por no mostrar en
sus resultados las Medias (M) o, el realizado por Wood, Cano-Vindel, y Salguero (2015),
que ademas de lo anterior, tampoco se muestran las Desviaciones Tipicas (DT). En este
sentido, el metaanalisis se realizd para las variables estrés y ansiedad, quedando
incluidos en el mismo un total de siete articulos.

Variable de resultado estrés

Siete fueron los estudios seleccionados, con un total de 187 participantes,
donde utilizaron el estrés como una variable de intervencion (ver Figura 4). En seis
estudios se observd un efecto positivo tras la intervencion, lo que indica una clara
mejoria. S6lo en uno de ellos no se encontraron cambios. El estandarizado la diferencia
de media fue de 0.92 (0.25, 1.60). La prueba de tamafio del efecto total fue significativa
(Z=2.67; p<0.007). Respecto a la heterogeneidad entre los diferentes trabajos, el 12
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mostré una heterogeneidad alta (12=87%), por lo que debemos ser cautelosos al
interpretar este resultado, ya que indica que hay diferencias entre los estudios. Esto
puede deberse a la intervencion utilizada. Si eliminamos el estudio de Macias, Valero-
Aguayo, Bond, y Blanca (2019), como vemos en la figura 5, el estandarizado la
diferencia de media fue de 0.43 (0.20, 0.66). La prueba de tamafio del efecto total fue
significativa (Z=3.70; p<0.0002). Respecto a la heterogeneidad entre los diferentes
trabajos, el 12 mostr6 una heterogeneidad baja (12=4%), bastante mejor que en la
situacion anterior.

Figura 4. Diferencia de medias para variable estrés

Preintervencion Postintervencion §td. Mean Difference Std. Mean Difference
Study or Subgroup Mean  SD Tofal Mean SD Total Weight IV, Random, 95% CI IV, Random, 95% CI
Bonillay Padilla (2014) 3308 386 13 3346 305 13 143% -0.11 F0.88, 0.66] T
Gallego etal. (2016) 10,89 418 85 936 389 85 17.0% 0.38[0.07, 0.64] —
Giménezy Tortosa (2018) 9.22 545 18 455 368 18 15.0% 0.77[0.09,1.44] —
Hahigzang, Aimée, Petroli, y Pizarro {2017} 238 04 11 127 1 11 13.3% 1.421[0.21, 203 [ —
Wacias, Valero-Aguayo, Bond, v Blanca (2018) 884 104 19 453 078 19 MA% 4.481[3.24, 677
Roldan, Salazar, Gartido, y Cuevas-Toro (2015)  14.56 629 9 1256 508 9 137% 033 -0.60,1.27] e
Roselld, Zayas, y Lara (2016) 0.2 016 32 014 042 32 16.1% 0.42 F0.08,0.91] _'_
Total {95% CI) 187 187 100.0% 0.92 [0.25,1.60] e
Heterogensity, Tau® = 0.67; Chi#= 45.08, df= & (F < 0.00001); F= 87% t t t f

-2 1 2

Testfor overall effect 7= 2.67 (F = 0.007) Preintervencion Poslintervencian

Figura 5. Diferencia de medias para variable estrés. Eliminado el estudio realizado
por Macias, Valero-Aguayo, Bond, y Blanca (2019)

Preintervencion Pastintervencion §td, Mean Difference Std. Mean Difference
Study or Subgroup Mean  SD Total Mean  SD Total Weight IV, Random, 95% ClI IV, Random, 95% Cl
Bonilla y Padilla (2015) 3308 386 13 3346 305 13 BE% -0.11 [-0.88, D.6E) —r
Gallego etal. (2016) 1089 418 85 936 389 85 48E% 0.38[0.07,0.68) -
Giménezy Torosa (2018) 922 555 18 45 368 18 108% 0.77[0.08,1.45] —
Hahigzang, Almeée, Petrali,y Pizaro (2017) 2308 112y 1 1M1 B1% 1.1210.21,2.03) e
Roldan, Salazar, Garrido, y Cugvas-Toro (2015) 1456 6.29 9 1256 508 9 59% 0.33}-0.60,1.27) I B
Roselld, Zayas, v Lora (2016) 02 016 32 014 012 32 199% 0.42[-0.08,0.91) -
Total (95% Cl) 168 168 100.0% 0.43 [0.20, 0.66] L 3
Heterogenalty: Tau?= 0.00; Chi*= 5.21,df = § (P = 0.3 F= 4% t f t f

2 1 2

Testfor overall effect 2= 3.70 (P = 0.0002) Preintervencion  Postintervencion

Variable de resultado ansiedad

Al igual que la variable estrés, siete fueron los estudios seleccionados para la
variable ansiedad, con un total de 187 participantes, donde utilizaron la ansiedad como
una variable de intervencién (ver Figura 6). El estandarizado la diferencia de media fue
de 1.53 (0.46, 2.61). La prueba de tamafio del efecto total fue significativa (2=2.81;
p<0.005). Respecto a la heterogeneidad entre los diferentes trabajos, el 12 mostré una
heterogeneidad alta (12=77%), que el igual que la variable estrés, debemos ser cautelosos
al interpretar el resultado. Si eliminamos el estudio de Rosell6, Zayas y Lara (2016),
como vemos en la figura 7, el estandarizado la diferencia de media fue de 2.42 (0.81,
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4.02). La prueba de tamafio del efecto total fue significativa (Z=2.96; p<0.003). Respecto
a la heterogeneidad entre los diferentes trabajos, el 12 mostré una heterogeneidad alta
(12=49%), bastante mejor que en la situacion anterior, aunque continla con una
heterogeneidad moderada.

Figura 6. Diferencia de medias para variable ansiedad

Preintervencion  Postintervencion Mean Difference Mean Difference
Study or Subgroup Mean  SD Total Mean 8D Tofal Weight IV,Random,95%Cl IV, Random, 95% CI
Bonillay Padilla (2015) 892 45 13 BT 43 13 78%  J15}0.23 653 -
Gallega etal. (2016) 114 823 85 475 589 8BS 145% 139076354 N e —
Giménez y Torosa (2018) B85 1% 378 382 18 gB% 4220110734 _—
Habigzang, Aimée, Petroli y Pizara (2017) 271 1102 108 1 13%  1250([3.35, 21.64] +
Macias, Valaro-Aguaya, Bond, y Blana (2019) 405 074 19 273 085 19 322%  1.32(0.78,1.86] —a—
Roldan, Salazar, Gamido, y Cuevas-Toro (2015) 1911 892 9 1678 12.98 9 11%  233}796,1267 ¢ +
Roselld, Zayas, y Lora (2018) 068 067 32 04 045 32 343%  026[001,057) i
Total {95% Cl) 187 187 100.0%  1.53[0.46, 2.61] -
Heterogengity: Tau?= 0.85; Chi*= 2591, df= 6 (F = 0.0002); P=77% ; f ; !

-2 - 12

Testfor overall effect Z= 281 (P = 0.005) Preintervencion Postintervencidn

Figura 7. Diferencia de medias para variable ansiedad. eliminado el estudio
realizado por Rosell6, Zayas y Lara (2016)

Preintervencion  Postintervencion Mean Difference Mean Difference
Study or Subgroup Mean  SD Tofal Mean SD Total Weight IV,Random,95% CI IV, Random, 95% CI
Macias, Valero-Aauayo, Bond, v Blanca (2019) 405 074 18 271 085 18 401% 1320078, 1.86) ——
Gallego etal. (2016) 14 823 B9 978 4B 95 230% 13910076 354 L
Roldan, Salazar, Garido, y Cugvas-Taro (201%) 19011 842 9 1678 1288 9 23%  233[708 1267 ¢ +
Bonillay Padilla (2015) B 45 13 BT 43 13 ME% 15 F0I3 647 D EE——
Giménezy Tortosa (2018) B85 1R OATR 382 18 1B%  A12[1I0 T —
Habigzang, Aimee, Petroli v Pizarto (2017) 27 1 1 10 s 1 LB% 1250[3.35, 16 +
Total (95% CI) 155 155 100.0%  242[081,4.02] —
Heterogeneity. Tau?= 1 50; Chit= 0.84, df= 5 (P = 0.08); F= 43% 12 |1 é

Il
T
1
Testfor overal effect 2= 2.06 (F = 0.003) Preintervencidn Postintervencidn

DISCUSION

Resumen de evidencia

El objetivo de este trabajo consiste en identificar la relacion existente entre el
estrés y ansiedad sobre su relacion con diversas técnicas, factores a tener en cuenta y
programas de intervencién. Por su parte, Bonilla y Padilla (2015) muestran que tras
realizar una intervencion de mindfulness los niveles de estrés y ansiedad tras dicha
intervencion se vieron disminuidos, a la vez que se vio incrementado el afecto positivo
de los participantes, asi como una disminucion en lo que respecta a niveles depresivos,
un aumento de la atencién plena y una reduccion en sintomas de ira (Rosello, Zayas, y
Lora, 2016). En este sentido, por su parte, Macias et al. (2019) indican el papel relevante
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que ejercen diversos tipos de terapia, en este caso, su trabajo lo realizaron con empleados
publicos, donde concluyen que la eficacia de psicoterapia analitica-funcional y la terapia
de aceptacion y compromiso para empleados de la Administracion publica, reduce los
niveles de ansiedad, asi como también el nivel de burnout (Macias et al., 2019).

Asi pues, Adams et al. (2018) sugieren que la presencia del comportamiento
desafiante en los hijos, a largo plazo, conlleva un aumento en los niveles de estrés y
ansiedad de las madres. En este sentido, se considera que el apoyo social percibido sobre
las dimensiones de ansiedad y estrés, asi como en casos de depresion (Cardila et al.,
2015), es un factor protector para hacer frente a dichos estados (Barrera-Herrera et al.,
2019). De igual modo, en el trabajo realizado por Habigzang et al. (2017) en el que
utilizan una terapia cognitivo-conductual para aquellas mujeres que han sido victimas de
violencia de género, muestran que tras dicha intervencion los niveles de ansiedad, estrés
y depresion se ven reducidos, provocando un aumento en cuanto al puntaje en
satisfaccion vital (Guerra y Barrera, 2017). No obstante, también es relevante tener en
cuenta, tanto la calidad del suefio como de la alimentacién, puesto que se constituyen
como factores para el manejo del estrés y, consigo, para combatir la ansiedad (Gazquez
etal., 2019).

De este modo, la respiracion se considera otro factor a tener en cuenta ante
una situacién que provoque estrés o ansiedad, ya que cuando se realiza una respiracion
controlada conlleva una reduccién en los niveles de ansiedad y estrés. Para ello, son
fundamentales las técnicas de relajacién, en las que hay que mantener una respiracion
lenta y prolongada (Cea et al., 2015). Igualmente, la practica habitual de ejercicio fisico
tiene beneficios en la salud mental. Por ejemplo, cuando se llevan a cabo programas de
intervencion basados en el ejercicio fisico, durante el proceso de rehabilitacion en
sujetos que consumen Sustancias Psicoactivas (SPA), los participantes reducen sus
niveles de estrés y ansiedad, y presentan mayor bienestar (Giménez y Tortosa, 2018).

Por consiguiente, tras el metaanalisis hemos podido comprobar la eficacia de
diferentes intervenciones sobre la reduccién del estrés y/o la ansiedad en sus
participantes, puesto que la mayoria de ellos obtuvieron resultados positivos. Respecto al
sesgo, en nuestro trabajo resultd algo incierto en algunos dominios. Podriamos concluir
que los resultados positivos de los estudios seleccionados deben ser interpretados con
cautela, ya que, aunque se logra disminuir la heterogeneidad eliminando el analisis de un
trabajo para cada variable, seria necesario seguir trabajando en estudios semejantes
donde se analicen los beneficios de la implementacion de estas actuaciones.

En definitiva, es relevante el papel que ejercen los programas de intervencion
para reducir los niveles de ansiedad y estrés, como, por ejemplo, realizar yoga para
reducir los niveles de ansiedad, o mindfulness para hacerle frente al estrés (Gallego et
al., 2016). Por tanto, los programas de intervencion reducen de manera notable los
sintomas depresivos, favorecen el uso de estrategias de afrontamiento encaminadas a la
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resolucién eficaz de problemas, permiten la mejora del estado de salud psicofisico,
ademas de favorecer una respuesta mas adaptativa ante diversas situaciones vivenciales
(Roldéan, Salazar, Garrido, y Cuevas-Toro, 2015).

CONCLUSIONES

La presente revision sistematica, aporta tras la revision de los distintos
trabajos, que el estrés y la ansiedad guardan relacion con la salud psicofisica. En este
sentido, cuando se presentan puntajes bajos en estrés o ansiedad, se goza de un mejor
estado de salud, lo que favorece al incremento del bienestar personal. Por tanto, las
diversas intervenciones y factores a tener en cuenta, ejercen un papel relevante en la
salud psicofisica del sujeto.

Los resultados analizados muestran la eficacia de los diferentes programas y
técnicas utilizadas. En aquellos trabajos en los que existe una practica diaria de la
intervencion, se obtiene una reduccion, tanto de estrés como ansiedad. Es por ello, que
debe tenerse en cuenta el disefio de técnicas y programas de intervencién que impliquen
una practica diaria, con el objetivo de lograr una mayor eficacia de los mismos.

Entre las limitaciones de este trabajo se encuentran, por un lado, la estrategia
de busqueda se ha centrado en las bases de datos Psychology Database, Psicodoc y
Dialnet, por lo que es posible que se hayan omitido involuntariamente trabajos
publicados en otros recursos. Por otro lado, nos encontramos con aportes limitados de
datos en el apartado resultados, en algunos de los trabajos revisados, y que no han
podido formar parte de este estudio y han sido descartados.

Como futura linea de investigacion es aconsejable, para ampliar el
conocimiento sobre el tema, ofrecer el disefio de nuevos estudios longitudinales, de
manera que, a partir de los mismos, se puedan realizar nuevas comparaciones.

Las implicaciones préacticas de los datos analizados, pasan por el avance en el
andlisis de factores relacionados con el cuidado de la salud mental, en este caso, con
especial relevancia de las problemaéticas relacionadas con el estrés y la ansiedad. Todo
ello, con un papel relevante en la calidad de vida del sujeto, que puede integrar este tipo
de practicas basadas en el mindfulness para la mejora del bienestar y, en definitiva, de la
calidad de vida.
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