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Resumen

Introduccidn: La pandemia por COVID-19 amenazé la salud fisica de la poblacidn y afecté
la salud mental, debido al encierro en el confinamiento y a la pérdida de relaciones sociales
diarias.

Objetivo: Determinar el nivel de ansiedad, depresion y bienestar espiritual en estudiantes
universitarios durante el confinamiento por COVID-19.

Metodologia: Se realizd un estudio observacional, descriptivo y transversal con
estudiantes universitarios en México, bajo muestreo probabilistico aleatorizado, mediante la
aplicacion de Hospital Anxiety and Depression Scale y Spiritual Well-Being Scale. El analisis de
datos fue no paramétrico.

Resultados: Participaron 364 estudiantes con edad promedio de 20 afios y desviacién
estandar +3,37, predominando las mujeres (205), solteros (353), mexicanos (317), que cursaban el
tercer afio (151), en area de salud (133). Del total, 44.8% (163) no presentaron ansiedad, 16.5%
(60) fue caso dudoso y 38.7% (141) caso significativo. 74.4% (271) no presentaron depresion,
15.7% (57) fue caso dudoso y 9.9% (36) caso significativo. El nivel de bienestar espiritual se
establecié en 10.44% (38) bajo; 44.78% (163) moderado y 44.78% (163) alto. Respecto a la
ansiedad, se encontré asociacion estadisticamente significativa relacionada al sexo (p=0.013); en la
depresion en cuanto a nacionalidad (p=0.038) y para el bienestar espiritual en cuanto a sexo
(p=0.023) y facultad (p=0.001).

Conclusion: Mas de la mitad de los estudiantes presentaron ansiedad en diferentes
niveles, la mayoria no presentd depresidon y nivel de bienestar espiritual moderado y alto. Indagar
sobre ansiedad, depresién y bienestar espiritual con los instrumentos empleados, parece ser un
método accesible y confiable.

Palabras clave: ansiedad, depresidn, bienestar espiritual, estudiantes, COVID-19.

Abstract

Introduction: The COVID-19 pandemic, threatened the physical health of the population
and affected mental health, due to confinement in confinement and loss of daily social
relationships.

Objective: To determine the level of anxiety, depression and spiritual well-being in
university students during COVID-19 confinement.

Afio 16, N2 30, enero - junio de 2023 | 95

Esta obra estd bajo una Licencia Creative Commons
“Reconocimiento No Comercial Sin Obra Derivada”.

BY NC ND

QO8O


https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/deed.es_ES
https://doi.org/10.35997/unaciencia.v16i30.703

Esta obra estd bajo una Licencia Creative Commons
“Reconocimiento No Comercial Sin Obra Derivada”.

BY NC ND

QO8O

Methods: An observational, descriptive and cross-sectional study was conducted with
university students in Mexico, under randomized probability sampling, by applying the Hospital
Anxiety and Depression Scale and Spiritual Well-Being Scale. Data analysis was nonparametric.

Results: A total of 364 students participated, with an average age of 20 years and standard
deviation £3.37, predominantly women (205), single (353), Mexican (317), in their third year (151),
in the health area (133). Of the total, 44.8% (163) did not present anxiety, 16.5% (60) were
doubtful cases and 38.7% (141) were significant cases. 74.4% (271) did not present depression,
15.7% (57) were doubtful and 9.9% (36) were significant. The level of spiritual well-being was
established as 10.44% (38) low; 44.78% (163) moderate and 44.78% (163) high. Regarding anxiety,
a statistically significant association was found related to sex (p=0.013); for depression in terms of
nationality (p=0.038) and for spiritual well-being in terms of sex (p=0.023) and faculty (p=0.001).

Conclusion: More than half of the students presented anxiety at different levels, the
majority did not present depression and moderate and high level of spiritual well-being. Inquiring
about anxiety, depression and spiritual well-being with the instruments used seems to be an
accessible and reliable method.

Key words: anxiety, depression, spiritual well-being, students, COVID-19.

1. INTRODUCCION

En diciembre de 2019 se origind en Wuhan, China, una nueva enfermedad denominada
COVID-19 ocasionada por la infeccién del betacoronavirus SARS- CoV-2, la cual se extendid
rapidamente por todos los continentes’™, por lo que la Organizacién Mundial de la Salud la
declaré una pandemia el 11 de marzo de 2020 debido al aumento en el nimero de casos de
presentacion clinica variable®, incluyendo aquellos con gran involucro pulmonar que ocasionaron
insuficiencia respiratoria aguda grave que llevaba a la muerte®. Hasta el 21 de marzo de 2021, se
habian reportado 122 524 424 casos confirmados de COVID-19 a nivel mundial, y un total de 2 703
620 muertes por esta causa, con una tasa de letalidad del 2.2%’. Por su parte, en México en la
misma fecha, los reportes sefialaban que 2 193 639 personas han sido infectadas por COVID-19,
ocasionando la muerte en 197 827 de estas® con una tasa de letalidad de 9%°, lo gue ubicaba al
pais en el decimotercer lugar a nivel mundial de casos confirmados y en el tercero a nivel mundial
por muertes’, mientras que en la regién de las Américas, México ocupaba el quinto lugar de casos
confirmados vy el tercer lugar en muertes por COVID-19"°. Con el fin de prevenir y controlar la
propagacion de COVID-19 y el colapso del sistema de salud, el gobierno mexicano implemento
desde el inicio de los contagios en el pais (primer caso confirmado en México: 27 febrero de
2020"), medidas de Salud Pdblica no farmacoldgicas como el lavado de manos y el
distanciamiento fisico, ademas del cierre obligatorio en los centros de actividades no esenciales
incluidas las escuelas desde preescolar hasta el nivel universitario a partir de marzo de 2020%, lo
cual obligd a los estudiantes a continuar con el aprendizaje via remota desde sus casas. Esta
condicidon de confinamiento ocasioné el encierro y la pérdida de relaciones sociales diarias,
provocando el aumento de la ansiedad y de tendencias depresivas en los estudiantes
universitarios>'* causando alteraciones a nivel cognitivo, fisico, neurolégico y conductual™*®. Sin
embargo, la espiritualidad puede ser una herramienta para ayudar a la poblacién a enfrentar los
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acontecimientos producidos durante esta emergencia sanitaria global, ya que quienes profesan
una religién y manifiestan bienestar espiritual, presentan emociones positivas ante el duelo y la
crisis*”*8, debido en gran parte a los tres atributos de la espiritualidad: conexién, trascendencia y
sentido de la vida'>?°. Debido a ello, se han realizado estudios en el contexto del confinamiento
por COVID-19 sobre salud mental®™** espiritualidad®®?’ en adultos y trabajadores de salud®®***. Sin
embargo, a nuestro conocimiento no existe una aproximacidon sobre ansiedad, depresion y
bienestar espiritual en poblacién universitaria mexicana. Por lo que el objetivo de la presente
investigacion fue determinar el nivel de ansiedad, depresion y bienestar espiritual en estudiantes
universitarios durante el confinamiento por COVID-19.

2. METODOLOGIA

Se realizd un estudio observacional, descriptivo y transversal en un grupo de estudiantes
de una universidad privada en México. Fueron incluidos bajo muestreo probabilistico aleatorizado,
estudiantes matriculados en alguna de las ocho facultades a nivel licenciatura, que cursaban la
materia Desarrollo Personal durante el ciclo escolar 2020-2021, de cualquier sexo, mayores de
edad, que aceptaron participar voluntariamente otorgando su consentimiento y contestando de
manera individual los instrumentos empleados. Se elimind a los que no contestaron al menos 95%
de los enunciados de los instrumentos utilizados. El estudio se adhirid a la declaraciéon STROBE. Se
aplicaron a través de la plataforma virtual educativa de la universidad participante, en una sola
ocasion y de manera individual un cuestionario en Google Forms que incluia el consentimiento
informado, asi como dos instrumentos confiables y validados internacionalmente en varios
idiomas, incluido el espafiol: la Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS)***® y la Spiritual Well
-Being Scale (SWE)*** utilizadas para medir el bienestar espiritual general y detectar la ansiedad y
la depresidn en la poblacién, respectivamente. La HADS consta de 14 items, que se puntuan en
una escala Likert de 0 a 3 y de 3 a 0 dependiendo de la direccién del enunciado, que reflejan el
estado emocional de la persona y se divide en dos subescalas: una evalia ansiedad y otra que
evalia depresidn. La HADS tiene una consistencia interna por Alfa de Cronbach de 0.86 para la
poblacién mexicana en ambas subescalas. Si la calificacion total de cada subescala es de 7 a menos
no se considera el trastorno, si es de 8 a 10 es caso dudoso, y si es 11 0 mds es un caso significativo
de ansiedad o depresién. La SWE consta de 20 reactivos, que son respondidos por medio de una
escala Likert de seis opciones (1-6), los cuales evalian aspectos espirituales en dos subescalas: la
relacidon con Dios y la satisfaccion existencial. El coeficiente de consistencia interna sobre la SWE
total en poblacion mexicana fue de 0.90. Para fines de esta investigacion, solo se utilizé la
subescala relacion con Dios. El puntaje total de esta subescala se obtiene de la suma de los 11
reactivos que la componen, y puede variar de 11 a 22 (nivel bajo), de 23 a 54 (nivel moderado) y
de 55 a 66 (nivel alto). Para el analisis de los resultados se disefié una base de datos, en primera
instancia en el programa Excel 2010, para después proceder al manejo estadistico utilizando el
programa JASP mediante el uso de medidas de tendencia central de los datos sociodemograficos,
y se uso la prueba X’ independiente para buscar la relacion entre el nivel de ansiedad, depresiony
espiritualidad, con las variables sociodemograficas del grupo participante. El estudio se realizé con
apego a la declaracion de Helsinki y la Ley General de Salud vigente en materia de investigacion
para la salud en México, por lo que fue evaluado y avalado por los comités de la institucion, el
Comité de Investigacidn registrado ante la Comisién Federal para la Protecciéon contra Riesgos
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Sanitarios, y el Comité de Etica en Investigacidn registrado ante la Comisién Nacional de Bioética,
otorgando para su ejecucién el nimero de referencia 2020-032.

3. RESULTADOS

Participaron en el estudio 364 estudiantes, con un promedio de edad de 20 afos, con una
desviacion estandar de 13.37. Del total, 159 eran hombres (43.7%) y 205 mujeres (56.3%),
predominando los solteros (96.9%), los de nacionalidad mexicana (87%) y los que cursaban una
carrera en la Facultad de Ciencias de la Salud (36.5%). De interés fue indagar acerca de la
confiabilidad de los instrumentos de medicion empleados, por lo que la HADS y la SWE fueron
sometidas a andlisis de confiabilidad para determinar su consistencia interna mediante Ia
obtencion del coeficiente Alfa de Cronbach, que fue de 0.81 y 0.93, respectivamente, lo que se
consideran como buena y excelente. Se establecié el nivel de ansiedad y depresion para los
participantes, lo cual se puede apreciar en la Figura 1: 44.8% (n =163) ausencia de ansiedad; 16.5%
(n=60) caso dudoso de ansiedad; 38.7% (n=141) caso significativo de ansiedad, 74.4% (n =271)
ausencia de depresidn; 15.7% (n=57) caso dudoso de depresidn; 9.9% (n=36) caso significativo de
depresidn. La Figura 2 muestra el nivel de bienestar espiritual de los participantes distribuido de Ia
siguiente manera: 10.44% (n =38) nivel de espiritualidad baja; 44.78% (n=163) nivel de
espiritualidad moderado y 44.78% (n=163) nivel de espiritualidad alto. Por ultimo, al buscar la
relacion entre el nivel de ansiedad y las variables sociodemograficas de los estudiantes, se pudo
observar que se encontrd relacidn significativa en cuanto a sexo (p=0.013); para el nivel de
depresion se encontré relacion significativa en cuanto a nacionalidad (p=0.038); y para el nivel de
bienestar espiritual se encontrd relacién significativa en cuanto a sexo (p=0.023) y facultad
(p=0.001) (Tabla 1).

Figura 1 Nivel de ansiedad y depresion en los participantes

n=364
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Figura 1. Nivel de ansiedad y depresidn en los participantes.
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Figura 2 Nivel de hienestar espiritual en los participantes
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Figura 2. Nivel de bienestar espiritual en los participantes.

Tabla1l

Relacién entre el nivel ansiedad, depresién y bienestar espiritual con las variables
sociodemograficas de los participantes
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Nivel de Ansiedad

Nivel de Depresion

Nivel de Bienestar Espiritual

Variables Ausencia Caso Caso p Ausencia Caso Caso p Bajo Moderado Alto ]
n dudoso significativo n dudoso significativo n n n
(%) n n (%) n n (%) (%) (%)
(%) (%) (%) (%)
Total de 163 (44.8) 60 141 271 (74.4) 57 36 38 163 163
muestra (16.5) (38.7) (15.6) (10) (10.4) (44.8) (44.8)
(n=364)
Sexo
Hombre 81 30 48 118 (43.5) 28 13 24 72 63
(n=159) (49.7) (50) (34.0) 0.013 (49.1) (36.1) (63.2) (44.2) (38.6) 0.023
" 0.466
Mujer 82 30 93 * 153 (56.5) 29 23 14 91 100 *
(n=205) (50.3) (50) (66.0) (50.9) (63.9) (36.8) (55.8) (61.4)
Estado civil
Soltero 155 (95.1) 59 139 261 (96.3) 56 36 38 161 154
(n=353) (98.3) (98.6) (98.2) (100) (100) (98.8) (94.4)
Casado 7 1 2 9 1 0 0 2 8
(n=10) (4.3) (1.7) (1.4) 0.416 (3.3) (1.8) ) 0751 1 (o) (1.2) (a9) | 01°8
Otro (n=1) 1 0 0 1 0 0 0 0 1
(0.6) (0) (0) (0.4) (0) (0) (0) (0) (0.6)
Nacionalidad
Mexicano 141 (86.5) 52 124 234 (86.3) 47 36 30 146 141
(n=317) (86.7) (87.9) (82.5) (100) (78.9) (89.6) (86.5)
- 0.927 0'238 0.204
Extranjero 22 8 17 37 10 0 8 17 22
(n=47) (13.5) (13.3) (12.1) (13.7) (17.5) (0) (21.1) (10.4) (13.5)
Facultad
FITEC 8 11 15 23 9 2 4 24 6
(n=34) (4.9) (18.3) (10.6) (8.5) (15.8) (5.6) (10.5) (14.7) (3.7)
ARTCOM 15 5 16 23 6 7 2 19 15
(n=36) (9.2) (8.4) (11.3) (8.5) (10.5) (19.4) (5.3) (11.7) (9.2)
ESEST 20 2 17 28 5 6 8 12 19
(n=39) (12.3) (3.3) (12.1) (10.3) (8.8) (16.7) (21.1) (7.4) (11.7)
FACEJ 13 4 9 17 7 2 0 15 11
(n=26) (8) (6.7) (6.4) (6.3) (12.3) (5.6) (0) (9.2) (6.7)
0.220 0.241 0.001
FACED 19 8 18 36 6 3 6 17 22 *
(n=45) (11.6) (13.3) (12.8) (13.3) (10.5) (8.3) (15.8) (10.4) (13.5)
FACSA 60 23 50 99 21 13 14 56 63
(n=133) (36.8) (38.3) (35.5) (36.5) (36.8) (36.0) (36.8) (34.3) (38.7)
FAPSI 14 2 5 19 1 1 0 14 7
(n=21) (8.6) (3.3) (3.5) (7.0) (1.8) (2.8) (0) (8.6) (4.3)
FATEO 14 5 11 26 2 2 4 6 20
(n=30) (8.6) (8.4) (7.8) (9.6) (3.5) (5.6) (10.5) (3.7) (12.3)
Ao
Primer afio 43 16 32 71 14 6 5 42 44
(n=91) (26.4) (26.7) (22.7) (26.2) (24.6) (16.7) (13.2) (25.8) (27.0)
Segundo 55 21 46 90 20 12 10 55 57
afo (33.7) (35) (32.6) 0.885 (33.2) (35.1) (33.3) 0.752 (26.3) (33.7) (35.0) 0.139
(n=122)
Tercer afio 65 23 63 110 (40.6) 23 18 23 66 62
(n=151) (39.9) (38.3) (44.7) (40.3) (50) (60.5) (40.5) (38.0)

X% p <0,05 *significativo

FITEC=Facultad de Ingenieria y Tecnologia, ARTCOM=Escuela de Artes y Comunicacién, ESEST=Escuela de
Ciencias Estomatoldgicas, FACEJ=Facultad de Ciencias Empresariales y Juridicas, FACED=Facultad de Ciencias de la
Educacién, FACSA=Facultad de Ciencias de la Salud, FAPSI=Facultad de Psicologia, FATEO=Facultad de Teologia.
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4. DISCUSION

Los resultados obtenidos en el estudio revelan que 55.2% de los estudiantes presentaron
ansiedad en diferentes niveles, encontrandose 16.5% de la poblacién total en caso dudoso y 38.7%
en caso significativo, lo cual es similar con un estudio realizado en una universidad de Perd, en
donde se reporta que el 64.1% de los estudiantes presentaban algin nivel de ansiedad®; al igual
gue en un estudio realizado en México, en donde el 40.3% de la poblacidn presenté indicadores de
ansiedad de moderado a severo®. Por su parte, el nivel de depresién, reportado por los
participantes del presente estudio, destaca la ausencia del mismo (74.4%), muy contrario a lo
encontrado en el estudio peruano antes mencionado, en donde por lo menos dos tercios de Ila
poblacién (66%) presentd algun nivel de depresidon. Mientras que el nivel de bienestar espiritual
de los participantes de este estudio, se encuentra entre moderado y alto (89.6%) que es muy
similar al alto nivel de espiritualidad (85.4%) que presentaron estudiantes en una universidad de
Puerto Rico®. Explorar la presencia de la ansiedad, depresidén y bienestar espiritual a través de
variables sociodemograficas fue uno de los objetivos de la presente investigacion, por lo que de
acuerdo con la variable sexo, los resultados de este estudio mostraron una asociacién significativa
(p=0.013) con el nivel de ansiedad, lo cual es similar a lo publicado en una investigacion realizada
en Turquia; sin embargo, en esta investigacion también hubo una relacién significativa con el
hecho de que algun familiar del estudiante hubiera fallecido por COVID-19%°. El nivel de depresion
en este estudio se relaciond significativamente con la nacionalidad (p=0.038), lo cual puede ser
explicado ya que la mayoria de los estudiantes participantes son de procedencia nacional. Con
respecto al sexo (p=0.023) y a la facultad (p=0.001) en la que estaban inscritos los participantes, se
observé una relacidn significativa con el nivel de bienestar espiritual, dato que cobra relevancia
dado que en la revision integradora de la literatura sobre bienestar espiritual, no se encontrd
reporte alguno. Los hallazgos del estudio presentan una poblacidon en la que predomina la
presencia de ansiedad en alguno de sus niveles: caso dudoso (16.5%) y caso significativo (38.7%);
en el caso del nivel de depresidn predominan la ausencia de la misma (74.4%); y un nivel de
bienestar espiritual moderado y alto (44.8%, respectivamente). No obstante, estos resultados
deben ser considerados en relacién al tipo de estudio realizado. Se traté de un trabajo de corte
transversal; el tamafo de la muestra impide la generalizacién de los resultados, y las
caracteristicas del sitio donde se llevé a cabo la indagatoria son muy especificas. También, se debe
reconocer que no se exploraron factores de riesgo asociados a experiencias con la COVID-19,
como el que el participante o algun familiar haya padecido sintomas o haya sido caso positivo a
COVID-19, ademds de cdmo consideraban su estado de salud en el momento y el tipo de
confinamiento que estaba cumpliendo, y que pudieron influir en los resultados expresados por los
participantes. Ademas, no se llevé a cabo andlisis de factores de riesgo asociados a los indicadores
de los instrumentos utilizados, lo que, por el momento, limita las relaciones de causa efecto que
pudieran sugerirse derivadas de los hallazgos. Por Ultimo, se considera que a futuro se pueden
analizar las variables estudiadas de la vida cotidiana de los estudiantes universitarios sobre salud
mental y bienestar espiritual en un contexto diferente del confinamiento ocasionado por COVID-
19.

5. CONCLUSIONES

El presente estudio proporciond informacion sobre ansiedad, depresién y bienestar
espiritual en estudiantes de una universidad en México durante el confinamiento por COVID-19,
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en la que mas de la mitad de los participantes presentaron ansiedad en sus diferentes niveles; la
mayoria no presentd depresidn, y un nivel de bienestar espiritual moderado y alto con una
asociacidn significativa con el sexo, la nacionalidad, el sexo y la facultad, respectivamente. Indagar
acerca de la ansiedad, depresidn y bienestar espiritual con los instrumentos empleados, parece ser
un método accesible y confiable para generar recomendaciones a las autoridades y tomadores de
decisiones de la universidad en estudio para la atencién en Salud Publica de los participantes.
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