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RESUMEN

Introduccion: La pandemia por la nueva enfermedad por COVID-19, ha traido una
crisis sanitaria a nivel mundial, como medida para frenar su avance se impuso el
aislamiento social y otras medidas sanitarias en los habitantes a nivel global causando
un impacto psicolégico y social en los estudiantes universitarios. Objetivo:
Determinar la relacién entre el impacto de la COVID-19 y la salud mental de los
estudiantes de la Facultad de Enfermeria, Universidad Nacional de Huancavelica-
2021. Métodos: Se realiz6 un estudio descriptivo, disefio transversal que inicio en
marzo y culmind en setiembre del 2021. La poblacion fue de 261 estudiantes y la
muestra estuvo conformada por 156 estudiantes matriculados en el semestre
académico 2021-1. Para la recoleccion de datos se utilizo la técnica de la encuesta; para
valorar el impacto de la COVID-19, se les aplico la Escala de Impacto de Eventos
(IES); la salud mental se evalu6 mediante la Escala de estrés, ansiedad y depresion
(DASS-21). Resultados: De los participantes el 65,4 % tuvo edades entre 16-20 afios,
el 66,7% fue de sexo femenino; 35,9% pertenecia al | ciclo. Asimismo, el 37,8%
experimentd un impacto moderado; 71,2% nivel de estrés leve, 60,3% nivel de
ansiedad leve; 54,5% nivel de depresion leve. Por otro lado, el 55,8% presento un nivel
de salud mental regular; 30,1% impacto leve y estres leve; 24,4% impacto leve y
ansiedad leve; 22,4% impacto leve y depresion leve. Ademas 23,7% impacto leve y
salud mental regular. Conclusiones: La actual pandemia por COVID-19, tuvo un
impacto significativo en la salud mental de los estudiantes de enfermeria, muchos de
ellos han experimentado estrés, ansiedad y depresion a causa de esta enfermedad, se
comprobd la correlacion entre el impacto de la COVID-19 y la salud mental. Por tal
motivo, es necesario promover acciones conjuntas que contribuyan al bienestar
emocional de los estudiantes universitarios y en especial en estudiantes de enfermeria.
Palabras clave: COVID-19; Salud mental; depresion; ansiedad social; distrés

psicoldgico (Fuente: DeCS).



ABSTRACT

Introduction: The pandemic caused by the new disease due to COVID-19 has brought
a global health crisis, as a measure to slow its progress, social isolation and other health
measures were imposed on the inhabitants at a global level, causing a psychological
and social impact in the college students. Objective: To determine the relationship
between the impact of COVID-19 and the mental health of the students of the Faculty
of Nursing, National University of Huancavelica-2021. Methods: A descriptive study
was carried out, a cross-sectional design that began in March and ended in September
2021. The population was 261 students and the sample consisted of 156 students
enrolled in the academic semester 2021-1. For data collection, the survey technique
was used; To assess the impact of COVID-19, the Events Impact Scale (IES) was
applied to them; Mental health was assessed using the Stress, Anxiety and Depression
Scale (DASS-21). Results: Of the participants, 65.4% were aged between 16-20 years,
66.7% were female; 35.9% % belonged to cycle I. Likewise, 37.8% experienced a
moderate impact, 71.2% mild stress level, 60.3% mild anxiety level, 54.5% mild
depression level. 55.8% had a regular mental health level; 30.1% mild impact and mild
stress; 24.4% mild impact and mild anxiety; 22.4% mild impact and mild depression.
In addition, 23.7% mild impact and regular mental health Conclusions: The current
COVID-19 pandemic had a significant impact on the mental health of nursing students,
many of them have experienced stress, anxiety and depression due to this disease, the
correlation between the impact of COVID-19 and mental health. For this reason, it is
necessary to promote joint actions that contribute to the emotional well-being of
students and university students and especially in nursing students.

Keywords: COVID-19; Mental health; depression; social anxiety; psychological
distress (Source: DeCS).



INTRODUCCION

Desde los origenes, la humanidad se ha visto afectado por pandemias devastadoras que
a su paso han provocado multiples muertes en comparacion a las que se originan en
las guerras(1). Es asi que a finales del afio 2019 aparece una nueva enfermedad muy
contagiosa, en la ciudad de Wuhan (china), conocido como SARS-COV-2 causante de
la COVID-19. Una pandemia declarada a inicios del 2020 por la OMS por su alta
diseminacion a nivel mundial. Esta enfermedad se extendié incontrolablemente por
todos los paises del mundo, llegando a Peru en el mes de marzo del afio 2020, para
reducir su propagacion el gobierno del Pert declar6 en estado de emergencia y
estableci6 un conjunto de medidas, tales como la cuarentena obligatoria,
distanciamiento social, entre otros; a nivel nacional(2).

Estas medidas adoptadas han puesto al descubierto una nueva forma de comportarnos
y de convivir, por otro lado, ha impactado en el bienestar psicolégico de la poblacion
mundial, la cual manifiestan emociones negativas como un mecanismo de respuesta
natural frente a esta situacion de amenaza e incertidumbre. Muchos de los afectados
experimentan temor, ansiedad, angustia y depresion relacionados a la falta de
informacion, temor a contagiarse, falta de insumos basicos para el hogar entre otros(3).
Estas emociones comprometen la salud fisica y mental si las que la sufren no satisfacen
sus necesidades basicas y no cuentan con redes de soporte social(4).

En términos educativos, las instituciones de educacion superior se han visto en la
obligacién de continuar con la formacion de los estudiantes por medio del uso de las
tecnologias, impactando seriamente en el desarrollo educativo y socioemocional de los
estudiantes(5). Anterior a esto, la vida universitaria era un periodo particularmente
estresante, hoy en dia los jévenes deben acostumbrarse al nuevo contexto educativo y
a la forma de aprendizaje (online) exigida para evitar contagios durante la pandemia.
Se trata de una experiencia nueva ante la que el estudiante pueda sentirse confundido
para desarrollar sus competencias y habilidades personales(6).

Respecto a la tematica de la salud mental en estudiantes universitarios expuestos al
COVID-19, describen que situaciones econdmicas, asi como los retrasos en las
actividades académicas fueron identificados como factores de riesgo para el desarrollo

de la ansiedad(7), los sintomas que se han identificado en mayor medida ha sido el



incremento de los sintomas depresivos, estrés y ansiedad(8)(9). También indican que
ademas de la presencia de sintomas depresivos y estrés postraumatico, se han
identificado sentimientos de miedo extremos y dificultades en la duracion del
suefio(10).

En otros paises del mundo; cientos de millones de jovenes han tenido que poner sus
vidas en suspenso debido a la pandemia de COVID-19. El 90% de los jovenes han
notificado un aumento de la ansiedad mental durante la pandemia; mas de mil millones
de estudiantes de casi todos los paises se han visto afectados por el cierre de
escuelas(11).

Por otro lado, en paises como China, Estados Unidos y Suiza, los estudiantes
universitarios presentaron una alta prevalencia de sintomatologia depresiva y ansiosa
durante la pandemia(12)(13). Asimismo, se han reportado mayores niveles de sintomas
ansiosos y depresivos en comparacion a niveles pre pandemicos en la misma
poblacion(12)(14).

En Chile; la pandemia por COVID-19, impacto sobre las mujeres de nivel
socioecondmico bajo. El 74% de los jovenes que en la actualidad cursa una licenciatura
0 un programa técnico en alguna institucion de educacion superior, presenta
sintomatologia depresiva “moderada a severa”, como resultado de estudiar en un
contexto caracterizado por las cuarentenas y restricciones a la movilidad destinadas a
prevenir el COVID-19(15).

La Asociacion Estadounidense de Psicologia reveld que los niveles de estrés se
mantienen estables desde los ultimos afios y, a pesar de muchas luchas, los adultos
estadounidenses mantienen una perspectiva positiva. La mayoria (70%) confiaba en
que todo saldra bien después de que termine la pandemia de coronavirus, y mas de las
tres cuartas partes (77%) dijeron que, en total, les esta yendo bien durante la pandemia
de coronavirus. Sin embargo, detras de este optimismo profesado sobre el futuro, las
luchas del dia a dia abruman a muchos. Los efectos prolongados del estrés y los
cambios de comportamiento poco saludables son comunes. Las tareas diarias y la toma
de decisiones se han vuelto mas dificiles durante la pandemia, especialmente para los
adultos mas jovenes y los padres. Como cada dia puede traer un nuevo conjunto de
decisiones sobre seguridad, proteccion, crecimiento, viajes, trabajo y otros requisitos

de la vida, la gente en los Estados Unidos parece estar cada vez mas atormentada por



la incertidumbre. Es asi que, casi un tercio de los adultos (32%) dijeron que a veces
estan tan estresados por la pandemia de coronavirus que les cuesta tomar decisiones
basicas, como qué ponerse 0 qué comer. Los millennials (48%) eran particularmente
propensos a tener problemas con esto en comparacion con otros grupos (adultos de la
Generacion Z: 37%, Generacion X: 32%, Boomers: 14%, adultos mayores: 3%)(16).

En Per( a mediados del mes de marzo las universidades, a causa de la pandemia por
COVID-19, decidieron suspender sus actividades presenciales con fines preventivos.
Esta realidad acarred un desafio para la comunidad universitaria, las cuales ajustaron
sus procesos de ensefianza-aprendizaje, asi como los de tipo administrativo. Estos
ajustes propios de la transformacion de los sistemas de trabajo, fijan la atencion
respecto de la posibilidad de que estos cambios produzcan algun efecto adverso sobre
la salud mental de los estudiantes universitarios(17).

La organizacion mundial de la salud define a la salud mental como un estado de
bienestar en el que la persona realiza sus capacidades y es capaz de hacer frente al
estrés normal de la vida, de trabajar de forma productiva y de contribuir a su
comunidad(18). La depresion es una enfermedad médica cronica generalizada que
puede afectar los pensamientos, el estado de animo y la salud fisica. Se caracteriza por
un estado de animo bajo, falta de energia, tristeza, insomnio e incapacidad para
disfrutar de la vida(19). La ansiedad es la sensacion de miedo que se produce al
enfrentarse a situaciones amenazantes o estresantes. Es una respuesta normal cuando
se enfrenta a un peligro, pero, si es abrumador o el sentimiento persiste, podria
considerarse un trastorno de ansiedad(20). El estrés es un proceso que se origina
cuando las demandas ambientales superan la capacidad adaptativa de un organismo.
Esto puede dar lugar a cambios biolégicos y psicoldgicos, que a su vez pueden ser
causantes de enfermedad(21).

En referencia a lo mencionado, se puede apreciar que existe informacion escaza acerca
de los problemas de salud mental de los estudiantes universitarios causadas por la
pandemia de la COVID-19 en el Perd. De ahi, urge la necesidad de explorar el
comportamiento de estas variables. Por lo tanto, la presente investigacion tiene como
objetivo determinar la relacion entre el impacto de la COVID-19 y la salud mental en
estudiantes de una institucion de educacién superior, La cual se espera que los

resultados obtenidos en este estudio sea evidencia actualizada de cémo es la magnitud



de este problema, solo asi se podra disefiar de forma inmediata estrategias que
contrarresten los efectos psicosociales, favoreciendo la toma de decisiones orientada a
atender las necesidades del estudiante universitario.

LOS AUTORES.



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion del problema

El surgimiento de diferentes pandemias en diferentes momentos de la historia, se
encuentra patentada en la literatura, desde la epidemia de la peste bubdnica que
causo estragos en Europa desde los afios 1364-1347, hasta inicios del siglo XV1Il,
con periodos de latencia, que a diferencia del brote inicial en el siglo XVIII,
causaron dafos tan terribles; desde ese entonces se dio origen a la cuarentena de
los barcos que desembarcaban en los puertos europeos; la pandemia del cdlera en
el siglo XIX, la gripe espafiola que se originé a finales de la primera guerra mundial
en 1918, donde Espafia fue neutral en la mencionada guerra de ahi su nombre, ya
que no oculto su informacion, e informaba sobre los dafios en la poblacién,
mientras que los paises en guerra ocultaban esta informacion, para mantener la
proteccidn de sus tacticas de guerra; estudios posteriores permiten aproximar que
la que la mortalidad de la pandemia fue cercana al 20%, desde esta pandemia no
se ha registrado ninguna otra enfermedad infecciosa que se expandiera por el
mundo como la actual pandemia por SARS.COV2/COVID-19(22).



La actual pandemia por COVID-19 una enfermedad infecciosa causada por el
coronavirus que se descubrid recientemente en Wuhan (China) en diciembre de
2019. Se propago incontrolablemente en todos los paises y en ese contexto los
gobiernos apoyados por el personal de la salud han tratado de controlar su
expansion y efectos letales. A finales del mes de septiembre del 2020, los medios
de comunicacion y la Universidad Johns Hopkins notificaron que, se tenian mas
de 32.76 millones de casos positivos de COVID-19 y 957.189 muertes a nivel
mundial. En este contexto, el coronavirus considerado como un enemigo invisible
y silencioso con el cual se debe empezar a convivir , por cuanto ha llegado para
quedarse(23). En estas circunstancias, mientras dure esta pandemia, se espera que
las personas sientan miedo, ansiedad, angustia, irritabilidad, estrés y enojo,
recuerdo de traumas, dificultades para la concentracion y/o problemas en el suefio,
al desconocer sobre el virus y cuando las podra atacar(24).

A principios del 2020 la epidemia por COVID-19 fue declarada por la OMS una
emergencia de salud publica de preocupacion internacional. Debido a que el brote
epidémico se habia convertido en una pandemia ya que se habia propagado por
varios paises, continentes o todo el mundo, y que afecto a un gran nimero de
personas. A la fecha se han confirmado alrededor de 118.000 casos de COVID-19
y 4291 personas han perdido la vida a nivel mundial(25).

Esta situacion ha generado que se establezcan estrategias gubernamentales de
salud publica, para hacer frente a la pandemia, estas medidas primordiales incluyen
campafas de informacién de salud, aislamiento social, inmovilidad de las
personas, cierre de instituciones educativas, entre otros. Estos cambios han
producido un cambio en el estilo de vida de las personas procurando que estas
desarrollen en mayor medida dentro de sus hogares(26).

El incontrolable incremento de casos positivos de COVID-19 y las muertes han
causado cambios radicales en la sociedad y la economia alrededor del mundo, las
medidas sanitarias para prevenir su propagacion han impactado en la salud mental
de las personas alrededor del mundo. Muchos estudios describen que desde el
inicio de la pandemia la poblacién general ha presentado problemas psicolégicos,

como ansiedad, depresidn y estrés(27).
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La nueva realidad por la pandemia por COVID-19 ha amenazado la salud mental
de las personas. Un estudio referente a epidemias y pandemias en la antigtiedad,
demuestran que las personas frente a este tipo de situaciones experimentan
incertidumbre, miedo a la muerte, sentimientos de soledad, tristeza e
irritabilidad(28).

En la situacion actual de confinamiento global en el hogar debido al brote de la
COVID-19, la mayoria de las personas estan expuestas a situaciones estresantes sin
precedentes y de duracién desconocida. Esto puede no solo aumentar los niveles de
estrés, ansiedad y depresion durante el dia, sino también interrumpir el suefio. Es
importante destacar que, debido al papel fundamental que juega el suefio en la
regulacion de las emociones, la alteracion del suefio puede tener consecuencias
directas en el funcionamiento emocional al dia siguiente. Son varios los factores
que se pueden relacionar con manifestaciones depresivas y ansiosas en los pacientes
gue se encuentran en cuarentena por una pandemia, ambas se pueden considerar
una reaccion normal ante el estrés generado. Perder el control en este contexto es
frecuente dado que la situacion impide en muchos casos que la persona tenga
certeza del resultado final o conozca el tiempo exacto en el que se resolvera la crisis.
Esa sensacion de incertidumbre, asi como las limitaciones secundarias a las medidas
de aislamiento social preventivo, la posibilidad de que los planes a futuro se vean
cambiados de forma dramatica y la separacion brusca del contexto social o familiar
del paciente son catalizadores frecuentes de cuadros de depresion y ansiedad, los
cuales, en circunstancias de aislamiento social, se pueden presentar como parte de
un trastorno adaptativo o una reaccion de ajuste que, en muchas ocasiones, no
amerita un tratamiento farmacoldgico. Se ha estipulado una prevalencia de TDM
de un 7 % después de un brote. Otros estudios mostraron que el 10-35 % de los
sobrevivientes del SARS-CoV2 manifestaron sintomas sugestivos de ansiedad,
depresion o ambas durante la fase de recuperacion temprana y cerca del 44 % de
los pacientes sobrevivientes con algln trastorno psiquiatrico, correspondieron a
trastornos depresivos. Como factores de riesgo se han propuesto: sexo femenino,
bajo nivel socioecondmico, conflictos interpersonales, uso frecuente de redes
sociales, baja resiliencia y falta de apoyo social. En cuanto a la estigmatizacion,
durante el brote del SARS-CoV?2 alrededor del 20 % de la poblacién relacionada
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con el campo de la salud percibia discriminacién por parte de algunas personas con
las que interactuaban, y, especificamente en Singapur, hasta el 49 % de los
trabajadores de la salud tuvo sensaciones similares al interactuar con la poblacion.
Respecto a la disposicion y capacidad para presentarse a trabajar durante eventos
catastréficos, en una encuesta realizada a personal médico en New York, se
encontrd que los profesionales se presentarian a trabajar al servicio de salud en
mayor proporcion en eventos como una tormenta de nieve (80 %) o un desastre
ambiental (84 %), y en menor disposicidn en eventos en los que se percibe un riesgo
propio, como en el brote de SARS-CoV2 (48 %), un evento radioldgico (57 %), y
un evento quimico (68 %). Cabe anotar que una de las medidas que ha mostrado
que los profesionales se sientan mas seguros en sus lugares de trabajo y que ayuda
en su bienestar es garantizar los elementos de proteccion personal (EPP). Se
observd que estas personas estarian mas dispuestas a trabajar ante un evento
catastrofico si contaban con los EPP adecuados, dado que la percepcion de riesgo
personal y hacia la familia es uno de los factores que mas influyen en la disminucién
de la voluntad para presentarse a trabajar en tales situaciones. Tanto en el brote de
SARS-CoV2, como en la actual pandemia de la COVID-19, se puede encontrar que
uno de los factores que influyen en la alta tasa de reacciones de ajuste y
morbilidades psiquiatricas es que se trata de un nuevo virus de comportamiento
impredecible y altamente contagioso que ha requerido aislamiento social
obligatorio, la amenaza inminente para su vida y salud fisica en lo que respecta al
personal de salud, asi como el miedo a una infeccién cruzada a familia y amigos.
Ademas, durante la préactica, los médicos se exponen a dilemas profesionales
debidos a la falta de recursos y la desproporcion de casos clinicos, lo cual también
es un factor estresante(29).

En términos educativos, las instituciones se han visto en la obligacion de continuar
con la formacion de los estudiantes por medio del uso de las tecnologias,
impactando seriamente en el desarrollo educativo y socio-emocional de los
estudiantes(5). Anterior a esto, la vida universitaria era un periodo particularmente
estresante, hoy en dia los jovenes deben acostumbrarse al nuevo contexto

educativo y a la forma de aprendizaje (online) exigida para evitar contagios durante
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la pandemia. Se trata de una experiencia nueva ante la que el estudiante pueda
sentirse confundido para desarrollar sus competencias y habilidades personales(6).
La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) lo describe como un perro negro que
te sigue a todas partes, no te deja dormir ni comer bien. EI nombre de ese perro
negro es depresion. La depresion es la enfermedad mental mas comun del mundo.
En América Latina, el 5% de la poblacion adulta la padece, pero la mayoria ni
busca ni recibe tratamiento; en el peor de los casos, la depresion puede llevar al
suicidio: se estima que 63.000 personas se suicidan cada afio en las Américas.
Incluso cuando es menos grave, la depresion puede afectar la vida diaria, el trabajo
y las relaciones personales(30).

La magnitud del problema es evidente: los trastornos mentales y neurologicos
representan casi una cuarta parte de la carga de morbilidad en América Latina y el
Caribe. Estos van desde la depresion y la ansiedad hasta el trastorno bipolar.

Las investigaciones precedentes respecto a la tematica de la salud mental en
estudiantes universitarios expuestos al COVID-19, describen que situaciones
economicas, asi como los retrasos en las actividades académicas fueron
identificados como factores de riesgo para el desarrollo de la ansiedad(7), los
sintomas que se han identificado en mayor medida ha sido el incremento de los
sintomas depresivos, estrés y ansiedad(8)(9). Investigaciones en estudiantes chinos
indican que ademas de la presencia de sintomas depresivos y estres postraumatico,
se han identificado sentimientos de miedo extremos y dificultades en la duracion
del suefio(10), un estudio con estudiantes griegos identifico un aumento en
pensamientos suicidas en esta poblacion(31).

Inicialmente se ha encontrado niveles significativament