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Resumen

La ansiedad es una respuesta emocional que se caracteriza por preocupacion, nerviosismo
y tension ante situaciones percibidas como amenazantes. En los estudiantes universitarios, es
comun y puede afectar su bienestar emocional y rendimiento académico, manifestindose en
inquietud, dificultad para concentrarse y problemas de suefio. Objetivo: Determinar la prevalencia
y factores asociados a la ansiedad en estudiantes de la Facultad de Enfermeria de la Universidad
Catolica de Cuenca campus- Azogues. Metodologia: enfoque cuantitativo, de disefio descriptivo
de corte transversal. La muestra incluy6 189 estudiantes. Se emple6 el Inventario de Ansiedad de
Beck (BAI), la Escala de evaluacion del conocimiento y uso de recursos de apoyo emocional y
psicologico; y un cuestionario estructurado para las variables sociodemograficas. Resultados: La
mayoria de los estudiantes (65,6%) tenia entre 18 y 23 afios, predominando las mujeres (81,5%)
y los solteros (69,8%). La fuente de ingresos principal era familiar (69,3%). En la carga horaria
académica, el 56,6% dedicaba entre 1 y 5 horas diarias al estudio, y el 59,8% tenia un promedio
académico "bueno" (80-89). La mayoria el (76,7%) vivia con familiares. Segun las redes de apoyo
emocional, el 63% de los estudiantes contaba con apoyo cercano. Respecto a la ansiedad, el 85,7%
experimentd ansiedad leve, el 10,1% moderada y el 4,2% severa. La ansiedad leve fue mas
prevalente en mujeres (81%) y estudiantes solteros (70%). Los resultados sugieren una relacion
significativa entre el conocimiento y uso de recursos de apoyo emocional y los niveles de ansiedad
(Chi? = 0,000), no se encontraron correlaciones significativas entre los factores socioeconomicos,
académicos. Se concluye que, la ansiedad en estudiantes universitarios es prevalente,
especialmente entre mujeres y jovenes, y requiere atencion para mejorar su bienestar.

Palabras clave: ansiedad, estudiantes universitarios, salud mental, estrés académico.
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Abstract

Anxiety is an emotional response characterized by worry, nervousness, and tension in
situations perceived as threatening. In university students, it is common and can affect their
emotional well-being and academic performance, manifesting as restlessness, difficulty
concentrating, and sleep problems. Objective: To determine the prevalence and factors associated
with anxiety in nursing students at the Universidad Catolica de Cuenca, Azogues campus.
Methodology: A quantitative approach with a descriptive cross-sectional design. The sample
included 189 students. The Beck Anxiety Inventory (BAI), the Emotional and Psychological
Support Resources Knowledge and Use Assessment Scale, and a structured questionnaire for
sociodemographic variables were used. Results: The majority of students (65.6%) were aged
between 18 and 23 years, with a predominance of women (81.5%) and singles (69.8%). The main
source of income was family-based (69.3%). Regarding academic workload, 56.6% dedicated
between 1 and 5 hours per day to study, and 59.8% had a "good" academic average (80-89). Most
students (76.7%) lived with family members. Regarding emotional support networks, 63% of
students had close support. Concerning anxiety, 85.7% experienced mild anxiety, 10.1% moderate
anxiety, and 4.2% severe anxiety. Mild anxiety was more prevalent in women (81%) and single
students (70%). The results suggest a significant relationship between knowledge and use of
emotional support resources and anxiety levels (Chi?
= 0.000). No significant correlations were found between socioeconomic or academic factors.
Conclusion: Anxiety is prevalent in university students, particularly among women and young
adults, and requires attention to improve their well-being..

Keywords: anxiety, university students, mental health, academic stress.
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Introduccion

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), los trastornos de ansiedad se
caracterizan por un miedo y una preocupacion excesivos, ademas de alteraciones del
comportamiento relacionadas. Los sintomas incluyen nerviosismo, inquietud, tension muscular,
aumento de la frecuencia cardiaca, sudoracion, temblores, fatiga, dificultad para concentrarse,
alteraciones del suefo y sensacion de falta de control. En los estudiantes, estos sintomas pueden
generar dificultades para retener informacion, afectar su rendimiento académico, disminuir la
participacion en clases y provocar evitacion de actividades sociales o académicas. En casos graves,
la ansiedad puede interferir significativamente con sus responsabilidades diarias, aumentando el
riesgo de bajo desempefio y desercion universitaria. (Organizacion Mundial de la Salud, 2023).

La ansiedad en estudiantes universitarios representa un problema de salud mental de gran
relevancia, tanto a nivel global como en contextos locales, debido a su impacto en el bienestar
emocional, el rendimiento académico y la calidad de vida de los estudiantes. Este fendmeno
adquiere una mayor relevancia en carreras demandantes como la Enfermeria, donde los estudiantes
enfrentan presiones académicas, personales y sociales que incrementan el riesgo de desarrollar
trastornos de ansiedad. En este contexto, el presente estudio se enfoca en analizar los factores
asociados a la ansiedad en estudiantes de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Catolica de
Cuenca, campus Azogues.

El planteamiento del problema parte del reconocimiento que es un problema de alta
prevalencia que afecta su capacidad resolutiva, disminuye la concentracion, limita la toma de
decisiones y deteriora su productividad académica. Ademas, impacta negativamente sus relaciones

interpersonales, generando aislamiento y dificultades en el trabajo en equipo (Gomez



et al., 2023; Vargas-Espin, 2023). Factores como la sobrecarga académica, el perfeccionismo, la
competitividad y la falta de apoyo emocional contribuyen al desarrollo y mantenimiento de esta
condicion, afectando tanto su bienestar mental como su rendimiento (Martinez et al., 2022; Carver
etal., 2021). Estudios han demostrado que mas del 20% de los estudiantes universitarios presentan
niveles clinicos de ansiedad, siendo las mujeres (81,5%) y los estudiantes de ciencias de la salud
los mas afectados (Gabriel et al., 2023; Polo et al., 1996). En Ecuador, aunque existen
investigaciones sobre salud mental en poblaciones universitarias, el enfoque especifico en
estudiantes de Enfermeria es limitado, lo que subraya la necesidad de estudios como el presente,
orientados a identificar factores de riesgo y desarrollar intervenciones efectivas para mejorar su
bienestar y desempefio académico (Beck et al., 1999; Khaoula et al., 2017).

La metodologia empleada en este estudio se centra en un enfoque cuantitativo para la
medicion objetiva de la prevalencia y los factores asociados a la ansiedad entre estudiantes de la
Facultad de Enfermeria de la Universidad Catdlica de Cuenca, campus Azogues. Se utiliza un
disefo cuantitativo descriptivo de corte transversal, que permite determinar la frecuencia de la
ansiedad en un momento especifico del tiempo sin intervenciones directas. Este disefio es ideal
para explorar relaciones preliminares entre variables, facilitando el analisis estadistico para
identificar patrones y asociaciones significativas, para la obtencion de los resultados, se utilizo el
Inventario de Ansiedad de Beck (BAI) (Navarro et al, 2023; Aratjo et al., 2021). Los
procedimientos de recoleccion y analisis de datos se realizaron siguiendo rigurosos estandares
metodologicos, asegurando la validez interna y la relevancia de los hallazgos para la comunidad
académica y profesional de enfermeria.

El proposito de este estudio fue determinar la prevalencia y los factores asociados a la

ansiedad en los estudiantes de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Catolica de Cuenca,



campus Azogues. La metodologia utilizada en este estudio se baso en un enfoque cuantitativo y un
diseno descriptivo de corte transversal, se busca identificar patrones de ansiedad en esta poblacion
y establecer posibles asociaciones con factores académicos, socioecondémicos y de apoyo
emocional. Los resultados obtenidos permitiran comprender mejor la magnitud del problema y
proporcionar informacion relevante para el desarrollo de estrategias preventivas y de intervencion
en el ambito universitario. Asimismo, los hallazgos podran ser utilizados por autoridades
académicas y profesionales de la salud para disefiar programas de apoyo psicologico, mejorar las
condiciones de aprendizaje y promover el bienestar emocional de los estudiantes.

Con esta investigacion, se espera contribuir a la implementacién de politicas institucionales
enfocadas en la salud mental, optimizando asi el rendimiento académico y la calidad de vida de
los futuros profesionales de enfermeria.

La organizacion de esta tesis estd estructurada en cinco capitulos principales. El primero,
la introduccién, contextualiza el problema, establece los objetivos y presenta la relevancia del
estudio. El segundo capitulo aborda el marco referencial, que incluye el marco tedrico y
conceptual, asi como una revision exhaustiva de la literatura sobre ansiedad en estudiantes
universitarios. En el tercer capitulo, se describe la metodologia utilizada, detallando el tipo de
investigacion, el disefio, la poblacion y muestra, los instrumentos de recoleccion de datos y los
procedimientos de andlisis. El cuarto capitulo presenta los resultados obtenidos, analizados de
acuerdo con los objetivos planteados y contrastados con la literatura revisada. Finalmente, el
quinto capitulo incluye las conclusiones, recomendaciones y propuestas de intervencion basadas

en los hallazgos del estudio.



Capitulo I: El Problema De La Investigacion
1.1 Planteamiento del Problema:

La ansiedad es una respuesta emocional anticipatoria ante la percepcion de peligro o
amenaza, que activa mecanismos de adaptacion y defensa. Puede ser beneficiosa en niveles
moderados, pero cuando es intensa y persistente interfiere en la vida cotidiana. Se relaciona con
la incertidumbre, la cual disminuye la capacidad de afrontamiento del individuo. Sus
manifestaciones incluyen sintomas cognitivos como preocupacion excesiva, sintomas
conductuales como evitacion de situaciones ansidogenas, y sintomas fisiolégicos como taquicardia,
sudoracion, tension muscular y dificultad respiratoria. Cuando la ansiedad es cronica y
desadaptativa, puede derivar en trastornos de ansiedad, afectando la calidad de vida (Torrents et
al., 2013).

La ansiedad se ha convertido en uno de los trastornos psicologicos prevalentes entre los
estudiantes universitarios, especialmente en aquellos que cursan carreras de alta exigencia, como
la Enfermeria. Factores como la carga académica, las altas expectativas, la competitividad entre
compaieros y la falta de tiempo para equilibrar las demandas académicas con la vida personal
contribuyen significativamente al aumento de los niveles de ansiedad (Castillo et al., 2016).
Segun el Ministerio de Salud Publica de Ecuador (2020), el 22,5% de la poblacion presenta
sintomas de ansiedad moderados a severos, lo que refleja la magnitud de este problema en el pais.

Los estudiantes de Enfermeria enfrentan dificultades adicionales, como la presion por
obtener buenos resultados académicos, la alta carga horaria, practicas clinicas exigentes,
dificultades de aprendizaje y evaluaciones continuas, lo que incrementa el riesgo de ansiedad

anticipatoria y disminuye el rendimiento académico. Ademas, factores socioecondémicos como



bajos ingresos familiares, edad temprana, sexo femenino, estado civil y residencia lejos del nicleo
familiar generan estrés financiero y emocional, aumentando la vulnerabilidad a la ansiedad. La
ausencia de redes de apoyo emocional, tanto familiares como institucionales, también desempefia
un papel crucial al disminuir la resiliencia emocional frente al estrés académico (Polo et al., 1996).

A pesar de la relevancia de este problema, existe una escasez de estudios que investiguen
de manera integral la relacion entre los niveles de ansiedad y los factores socioeconomicos,
académicos y de apoyo emocional en los estudiantes de Enfermeria. Esta limitacion afecta la
implementacion de estrategias de intervencion y prevencion adecuadas. Por ello, este estudio tiene
como objetivo investigar la prevalencia y los factores asociados a la ansiedad en los estudiantes
de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Catdlica de Cuenca, Campus Azogues, utilizando
la Escala de Ansiedad de Beck (BAI). Esto permitira identificar los factores especificos que
influyen en la manifestacion de los sintomas de ansiedad y proponer estrategias que contribuyan

al bienestar emocional y al rendimiento académico de los estudiantes.

1.2 Delimitacion del problema

El estudio se llevara a cabo en la Facultad de Enfermeria de la Universidad Catolica de
Cuenca, Campus Azogues. La poblacion de interés estd conformada por estudiantes matriculados
en la carrera de Enfermeria en dicho campus (345 estudiantes de Enfermeria.), lo que limita el
alcance de la investigacion a este grupo especifico de estudiantes de pregrado. La investigacion se
basara en un enfoque cuantitativo y un disefio correlacional no experimental, empleando la Escala

de Ansiedad de Beck (BAI) para medir los niveles de ansiedad.



1.3. Formulacion del problema

Los trastornos de ansiedad constituyen una de las principales problematicas de salud
mental a nivel mundial, con una prevalencia creciente en la poblacion universitaria (World Health
Organization [WHO], 2023). Dentro de este grupo, los estudiantes de enfermeria enfrentan altos
niveles de ansiedad debido a multiples factores como la carga académica, la presion emocional en
el entorno clinico y la incertidumbre sobre su desempefio profesional (Gutiérrez & Rodriguez,
2022).

Desde una perspectiva internacional, estudios realizados en Europa y Asia han demostrado
que la ansiedad en estudiantes de enfermeria se relaciona con la presion académica y las demandas
de la formaciéon clinica. Un estudio en Espafia encontré que el 70% de los estudiantes
experimentan niveles moderados a altos de ansiedad antes de sus practicas hospitalarias
(Fernandez-Martinez et al., 2020). En China, Zhang et al. (2021) identificaron que el 65% de los
estudiantes de enfermeria presentan sintomas de ansiedad, exacerbados por la pandemia de
COVID-19 y la falta de preparacion emocional para afrontar situaciones criticas en el ambito
hospitalario.

En el contexto latinoamericano, diversas investigaciones han abordado la ansiedad en
estudiantes de enfermeria, destacando la influencia de factores como las condiciones
socioeconomicas, la falta de apoyo institucional y la presion por alcanzar un rendimiento
académico Optimo (Gonzalez et al., 2022). Un estudio en México evidencid que el 68% de los
estudiantes de enfermeria presentan ansiedad significativa, lo que afecta su desempeiio académico
y su bienestar emocional (Ramirez et al., 2021). En Brasil, Lima et al. (2022) reportaron que mas
del 60% de los estudiantes sufren ansiedad, y que el 45% de ellos ha considerado abandonar la

carrera debido a la sobrecarga emocional.



A nivel local, en Ecuador, las investigaciones sobre ansiedad en estudiantes de enfermeria
son limitadas. Sin embargo, estudios recientes han sefialado que los factores que influyen en el
desarrollo de esta condicion incluyen la carga académica, la falta de estrategias de afrontamiento
y el estrés generado por las practicas hospitalarias (Mendoza & Ortiz, 2023). En la Universidad
Catdlica de Cuenca, campus Azogues, no se han identificado estudios especificos sobre la
ansiedad en los estudiantes de la Facultad de Enfermeria, lo que evidencia una brecha en el
conocimiento sobre esta problematica en el contexto ecuatoriano.

Ante este panorama, surge la siguiente pregunta de investigacion:

(Cuales son los factores asociados a la ansiedad en los estudiantes de la Facultad de
Enfermeria de la Universidad Catolica de Cuenca, campus Azogues, provincia del Cafar —
Ecuador?

La identificacion de estos factores permitira el desarrollo de estrategias de intervencion y
apoyo emocional dirigidas a mejorar el bienestar de los estudiantes, optimizando su desempefio
académico y su preparacion para el ejercicio profesional.

1.4 Preguntas de investigacion

Pregunta general:

(Cudles son los factores asociados a la ansiedad en los estudiantes de la Facultad de
Enfermeria de la Universidad Catélica de Cuenca, campus Azogues, provincia del Cafiar, Ecuador
?

Preguntas especificas:

1. ;Cual es la prevalencia de ansiedad en los estudiantes de enfermeria de la
Universidad Cat6lica de Cuenca — Azogues?

2. (Qué caracteristicas socioecondmicas y académicas presentan los estudiantes de



enfermeria de la Universidad Catolica de Cuenca — Azogues?

3. (Qué redes de apoyo emocional estan presentes en los estudiantes de enfermeria
de la Universidad Catolica de Cuenca — Azogues?

4. ;Qué relacién existe entre los niveles de ansiedad y las caracteristicas
socioecondémicas, académicas y las redes de apoyo emocional en los estudiantes

de enfermeria?

1.5 Objetivos
1.5.1 Objetivo general:

Determinar la prevalencia y factores asociados a la ansiedad en estudiantes de la Facultad
de Enfermeria de la Universidad Catolica de Cuenca campus- Azogues, provincia del Cafar —
Ecuador, utilizando la Escala de Ansiedad de Beck (BAI).

1.5.2 Objetivos especificos:

Caracterizar el perfil socioeconémico, académico y de redes de apoyo emocional

de los estudiantes de enfermeria de la Universidad Catodlica de Cuenca — Azogues,
con el fin de comprender el estilo de vida y estudio.

- Conocer el conocimiento y uso de recursos de apoyo emocional y psicoldgico de
los estudiantes de la Carrera de Enfermeria.

- Analizar la prevalencia y los niveles de ansiedad en los estudiantes de enfermeria.

- Evaluar la relacion entre la ansiedad, los factores socioecondmicos, académicos y

el conocimiento y uso de redes de apoyo emocional.



1.6 Hipaotesis
Hipotesis General:

- Laprevalencia de ansiedad en los estudiantes de la Facultad de Enfermeria
de la Universidad Catdlica de Cuenca estd asociada a factores socioecondémicos,
académicos y de apoyo emocional.

Hipotesis Especificas:

- La prevalencia de ansiedad en los estudiantes de enfermeria de la
Universidad Catolica de Cuenca es alta.

- Las caracteristicas socioeconémicas como edad, sexo, estado civil y fuente
de ingreso estdn asociadas a niveles significativos de ansiedad en los estudiantes de
enfermeria.

- Los estudiantes de enfermeria con mayores dificultades académicas
presentan niveles mas altos de ansiedad.

- Los estudiantes de enfermeria que cuentan con redes de apoyo emocional
presentan niveles mas bajos de ansiedad que aquellos que carecen de ellas.

- Existe una relacion significativa entre los niveles de ansiedad y las
caracteristicas socioecondmicas, académicas y de redes de apoyo emocional en los

estudiantes de enfermeria.



1.7 Justificacion

La eleccion de este tema responde a la necesidad de abordar un problema critico en el
ambito universitario: la ansiedad en los estudiantes de Enfermeria, una poblacion particularmente
vulnerable debido a las altas exigencias académicas que enfrentan. Factores como la sobrecarga de
tareas, la presion por cumplir con estandares elevados de desempefio, la competitividad entre
compaieros y la falta de tiempo para actividades personales contribuyen significativamente al
desarrollo de esta problematica. Estos aspectos no solo afectan el bienestar emocional de los
estudiantes, sino que también repercuten directamente en su rendimiento académico y su formacion
profesional, comprometiendo su capacidad para afrontar los retos inherentes a la practica de la
Enfermeria (Castillo et al., 2016; Gémez et al., 2023).

Esta investigacion se realizd porque existe una carencia de estudios locales que analicen
de manera especifica como el ambiente académico influye en los niveles de ansiedad en los
estudiantes de Enfermeria en Ecuador. Utilizando la Escala de Ansiedad de Beck (BAI),
reconocida por su precision y validez, se busca categorizar los niveles de ansiedad (leve, moderada
y severa) y explorar los factores académicos que mas inciden en su aparicion.

Los resultados de este estudio contribuirdn a generar estrategias practicas y basadas en
evidencia para prevenir y gestionar la ansiedad en este grupo, promoviendo un entorno académico
mas saludable. Ademas, esta tesis tiene el potencial de sentar las bases para futuras investigaciones
y para el disefio de politicas institucionales que fortalezcan el bienestar mental en las universidades

ecuatorianas, mejorando asi la calidad de vida y la preparacion profesional de los estudiantes.
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1.8 Declaracion de las variables (operacionalizacion)

Tabla 1. Matriz de Operacionalizacion de Variables

OPERALIZACION DE VALIABLES

Campus-Azogues, Provincia del Cafar — Ecuador.

Tema: Factores asociados a la ansiedad en estudiantes de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Catoélica de Cuenca,

Objetivo: Determinar la prevalencia y factores asociados a la ansiedad en estudiantes de la Facultad de Enfermeria de la
Universidad Catdlica de Cuenca, campus-Azogues, provincia del Canar — Ecuador, utilizando la Escala de Ansiedad de Beck (BAI).

Variable Definicion Variable Indicadores Categoria Técnicas a Instrumentos
Operacional Utilizar
Variable Factores Edad 1. < 18 afios, Nominal Encuesta Cuestionario
Independiente: demograficos, 2. 18-23 afios, estructurada cerrado
Factores asociados académicos y 3. 24-28 afios,
emocionales que 4. >28 afios
pueden 1pﬂu1r Género 1. Femenino, Nominal Encuesta Cuestionario
cn lziianlswdad 2. Masculino estructurada cerrado
© o8 Estado civil 1. Soltero, Nominal Encuesta Cuestionario
estudiantes.
2. Casado, estructurada cerrado
3. Union libre,
4. Divorciado,
5. Viudo
Fuente de 1. Propio, Nominal Encuesta Cuestionario
ingresos 2. Familiar, estructurada cerrado
3. Financiamiento
bancario,
4. Beca
universitaria




Carga horaria | 1. 1-5horas Nominal Encuesta Cuestionario
diarias, estructurada cerrado
2. 5-10horas
diarias
Promedio 1. Regular (70- Nominal Encuesta Cuestionario
académico 79), estructurada cerrado
2. Bueno (80-89),
3. Excelente (90-
100)
Dificultad para | 1. Si, Nominal Encuesta Cuestionario
el aprendizaje | 2. No estructurada cerrado
Tipo de 1. Vive solo, Nominal Encuesta Cuestionario
convivencia 2. Con familiares, estructurada cerrado
3. Con amigos
Apoyo 1. Si, Nominal Encuesta Cuestionario
emocional 2. No estructurada cerrado
Redes de 10-12 El | Nominal Escala de Escala de
apoyo estudiante  tiene Evaluacion del | Evaluacion del
emocional y un buen Conocimientoy | Conocimiento y
Psicologico conocimiento y Uso de Uso de Recursos
acceso a recursos Recursos de de Apoyo
de apoyo Apoyo Emocional y
emocional y Emocional y Psicologico en
psicologico. Psicologico en | Estudiantes
6-9 El estudiante Estudiantes Universitarios
tiene Universitarios

conocimiento 'y
acceso limitado a
recursos de apoyo
emocional, pero
no los utiliza
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regularmente o no
tiene acceso fuera
del entorno
universitario.

3-5 El estudiante
tiene un
conocimiento 'y
acceso minimo a
redes de apoyo
emocional, y no

utiliza los
recursos de apoyo
psicologico
disponibles.

0-2 El estudiante
carece de
conocimiento

sobre redes de
apoyo emocional
y psicoldgico en
su universidad o
fuera de ella.

Variable Respuesta Ansiedad 1. Ansiedad leve | Nominal Inventario de Escala de
Dependiente: emocional (0-21), Ansiedad de Ansiedad de
Ansiedad caracterizada 2. Ansiedad Beck (BAI) Beck (BAI)

por tensioén y moderada (22-

pensamientos 35),

preocupantes, 3. Ansiedad

evaluada en severa (>36)

funcion de la

intensidad de los

sintomas.

Fuete: Elaboracion propia
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Capitulo I1: Marco Tedrico Referencial
2.1 Antecedentes Referenciales

La ansiedad es una de las alteraciones de salud mental mas comunes a nivel mundial,
caracterizada por una preocupacion desmedida y temor ante situaciones cotidianas o eventos
especificos. En el ambito universitario, esta condicion adquiere una importancia particular debido
a los diversos factores estresantes inherentes a la vida académica, tales como las exigencias
académicas, la adaptacion al nuevo entorno y los retos personales que enfrentan los
estudiantes (Shah, 2024).

Segun el Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastornos Mentales (DSM-5), la
ansiedad se clasifica como un trastorno que se manifiesta mediante una preocupacion excesiva y
respuestas desproporcionadas a estimulos tanto internos como externos. Beck et al. (1999)
sugieren que los patrones de pensamiento disfuncionales y las reacciones emocionales
inadecuadas son fundamentales en la aparicion de esta condicion. Por otro lado, la teoria
cognitivo-conductual subraya la importancia de las creencias irracionales y las experiencias
previas como factores determinantes en la expresion de la ansiedad (Goémez et al., 2023).

Varios estudios han identificado tasas significativas de ansiedad entre esta poblacion,
subrayando la importancia de abordar este problema en el contexto académico. Por ejemplo.
Akram et al. (2023), en su estudio sobre la prevalencia de sintomas psiquiatricos en estudiantes
universitarios del Reino Unido, encontré que el 14.5% de los estudiantes reportaron sintomas
significativos de ansiedad. Este estudio, basado en cuestionarios validados, también identifico
que los estudiantes universitarios son especialmente vulnerables a trastornos mentales, con un

alto porcentaje reportando también sintomas de depresion, estrés, y ansiedad. A pesar de la



disponibilidad de servicios de bienestar, la prevalencia de estos sintomas sigue siendo alarmante,
lo que indica la necesidad de mejores programas de apoyo psicologico en las universidades.

Por su parte, Blanco et al. (2022), en un estudio realizado en estudiantes universitarios
mexicanos, analizaron la validez y confiabilidad del Inventario de Trastornos de Ansiedad
Generalizada. En su muestra de 1,220 estudiantes (640 mujeres y 580 hombres), encontraron que
una estructura trifactorial, que incluye sintomas cognitivos, trastornos del suefio y sintomas
somaticos, es adecuada para medir la ansiedad en esta poblacion. Aunque los niveles de ansiedad
cognitiva y somatica fueron mayores en las mujeres, la prevalencia de ansiedad generalizada en
ambos géneros mostrd que mas del 20% de los estudiantes presentan sintomas significativos de
ansiedad, con una mayor prevalencia en las mujeres.

Por otro lado, el estudio realizado por lanny et al. (2021) sobre sintomas ansiosos en
estudiantes universitarios en la frontera franco-brasilefia, con 233 participantes, encontré que el
Inventario de Ansiedad de Beck reveld que el 67.2% de los estudiantes presentaba ansiedad
minima, mientras que un 15.5% presentd ansiedad leve y el 12.9% mostr6 ansiedad moderada.
Este estudio concluy6 que, aunque la prevalencia de sintomas graves de ansiedad es baja, la
prevalencia de ansiedad leve y moderada es significativa, lo que destaca la necesidad de medidas
preventivas para reducir los sintomas de ansiedad en este grupo.

Una revision sistematica realizada por Paula et al. (2020) sobre la prevalencia de ansiedad,
depresion e ideacion suicida en estudiantes universitarios de todo el mundo, analiz6 48 estudios en
40 paises. Los resultados mostraron que un 24.5% de los estudiantes universitarios presentan
sintomas de ansiedad, con una mayor prevalencia observada en estudiantes de ciencias de la salud

en comparacion con otros campos. Este estudio subraya la alta prevalencia de
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trastornos emocionales en estudiantes universitarios, lo que resalta la urgencia de implementar

estrategias de prevencion y tratamiento en esta poblacion vulnerable.

En Ecuador, un estudio realizado por Alvarez Teruel et al. (2021) examinaron la relacion
entre la ansiedad escolar y el perfeccionismo en 1,588 estudiantes ecuatorianos, con edades
comprendidas entre los 12 y 18 afios (M = 14.82; DE = 1.86). Utilizando el Inventario de Ansiedad
Escolar (IAES) y la Escala de Perfeccionismo para Nifios y Adolescentes (CAPS), los
investigadores encontraron que los estudiantes con niveles elevados de ansiedad escolar también
presentaban mayores niveles de perfeccionismo. Ademas, los resultados sugieren que el
perfeccionismo es un factor psicologico que predice significativamente la ansiedad escolar, lo que
afecta negativamente el rendimiento académico de los estudiantes.

Por otra parte, Segiin un estudio realizado por Navarro et al. (2023), el 19% de los
estudiantes universitarios participantes mostraron sintomas clinicos de ansiedad y depresion. Este
hallazgo destaca la alta prevalencia de estos trastornos en la poblacion estudiantil, lo que subraya
la necesidad urgente de intervenciones dirigidas a mejorar la salud mental de este grupo. Ademas,
el estudio mostré que el 35% de los estudiantes con sintomas de ansiedad también reportaron
sintomas de depresion, lo que sugiere una correlacion significativa entre estos trastornos.

De manera similar, el estudio de Fernandez et al. (2021) indica que el 28% de los
estudiantes universitarios experimentan sintomas moderados a graves de ansiedad, con una mayor
prevalencia en mujeres (33%) en comparacion con los hombres (22%). Por su parte, Gonzalez et
al. (2022) observaron que, el 40% de las estudiantes con ansiedad también presentaron sintomas

de depresion, lo que refuerza la idea de que ambos trastornos suelen coexistir.
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En cuanto al déficit de atencion, el estudio de Martinez et al. (2020) encontr6 que el 18%
de los estudiantes universitarios diagnosticados con TDA-A también padecian trastornos de
ansiedad. Ademas, este grupo presentd un rendimiento académico significativamente mas bajo,
con un 15% menos de aprobacion de materias en comparacion con aquellos sin estos trastornos.
Este dato es respaldado por el estudio de Pérez et al. (2021), que identificd que los estudiantes con
sintomas de déficit de atencion presentaron una disminucion en la capacidad de concentracion y
una mayor probabilidad de suspender examenes importantes, con un 22% de ellos reportando
dificultades significativas en sus estudios.

Asimismo, otros estudios han mostrado que la ansiedad tiene implicaciones para la vida
social y personal de los estudiantes. Segtin un estudio de Rodriguez et al. (2022), el 25% de los
estudiantes universitarios con trastornos emocionales reportaron una disminucién en su
participacion social y una sensacion de aislamiento. Este aislamiento puede intensificar los
sintomas de ansiedad y depresion, creando un ciclo negativo que afecta el bienestar general. En
el mismo estudio, se observd que el 20% de los estudiantes con ansiedad severa también
presentaban sintomas de TDA-A.

Por otro lado, el analisis de los trastornos emocionales segin el rendimiento académico
también fue abordado por Soto et al. (2021), quienes encontraron que el 40% de los estudiantes
con sintomas de ansiedad reportaron un rendimiento académico bajo, definido por un promedio
inferior a 2.5 en la escala de 0 a 5. Este estudio también subray06 la correlacion entre la ansiedad
y el déficit de atencion, ya que el 30% de los estudiantes con dificultades académicas también
mostraron sintomas significativos de déficit de atencion, lo que sugiere que estos trastornos
pueden afectar directamente la capacidad de los estudiantes para concentrarse y completar tareas

académicas.
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Los estudios de Vargas et al. (2020) y Herrera et al. (2021) también corroboran esta
relacion, destacando que los estudiantes con ansiedad tienen mas probabilidades de experimentar
problemas de organizacién y planificacion, con un 18% de los participantes en ambos estudios
reportando dificultades significativas en estos aspectos. Estos trastornos, con la presion
académica, pueden llevar a los estudiantes a experimentar altos niveles de estrés, lo que incrementa
el riesgo de desarrollar depresion.

Ademés, la prevalencia de los trastornos emocionales no solo afecta el rendimiento
académico, sino también la vida personal de los estudiantes. En un estudio de Garcia et al. (2022),
se encontr6 que el 30% de los estudiantes con ansiedad severa experimentaron una disminucion
significativa en su vida social. Esto demuestra como los trastornos emocionales pueden tener un
impacto negativo en las habilidades sociales de los estudiantes y contribuir a un sentimiento de
soledad y desconexion.

Estos estudios revelan la prevalencia significativa de la ansiedad entre los estudiantes
universitarios, indicando que aproximadamente entre el 20% y el 30% de la poblacion estudiada
presenta sintomas clinicos de ansiedad, con algunas poblaciones de riesgo, como las mujeres, los
estudiantes de carreras de salud y aquellos con altos niveles de perfeccionismo, mostrando tasas
aun mayores. La implementacion de medidas preventivas y de apoyo psicologico es fundamental
para abordar este problema creciente y mejorar el bienestar emocional de los estudiantes

universitarios
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2.2 Marco Conceptual:

2.2.1. Ansiedad en estudiantes universitarios

La ansiedad es una respuesta emocional vinculada a la preocupacion excesiva y temor, que
puede manifestarse en trastornos como el trastorno de ansiedad generalizada (TAG), ataques de
panico o ansiedad social, especialmente en el contexto universitario debido a las presiones
académicas, personales y laborales (Khaoula et al., 2017). Esta condicioén afecta tanto la salud
mental como el rendimiento académico de los estudiantes, dificultando su bienestar general.

Seglin Gabriel et al. (2023), aproximadamente el 32% de los estudiantes universitarios
experimentan ansiedad, siendo la sobrecarga académica, la presion para el rendimiento y la
incertidumbre sobre el futuro las principales fuentes de estrés. En particular, el TAG se caracteriza
por preocupaciones constantes sobre el rendimiento académico y la vida personal, lo que esta
relacionado con un mayor riesgo suicida, como resalta Vargas Espin (2023). Ademas, Bonilla et
al. (2024) indican que un 40% de los estudiantes universitarios presentan trastornos del suefio
relacionados con la ansiedad, lo que intensifica los efectos negativos en la salud y el rendimiento

académico.

2.2.2. Ambiente académico

El ambiente académico influye de manera directa en la ansiedad. Factores como la
sobrecarga de trabajo, la falta de apoyo social y la presion constante son factores clave en el estrés
y la ansiedad (Polo, Hernandez y Pozo, 1996). Carver et al. (2021) refieren que el 65% de los
estudiantes que perciben su ambiente académico como estresante tienen niveles elevados de
ansiedad. Gabriel et al. (2023) refuerzan esta idea al correlacionar un ambiente académico de alta

presion con un incremento del 25% en los niveles de ansiedad entre los estudiantes.
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2.2.3. Relacion entre ansiedad y ambiente académico

La calidad del ambiente académico es crucial para la ansiedad de los estudiantes. Un
ambiente con alta presion y poca flexibilidad puede incrementar significativamente los niveles de
ansiedad, mientras que un entorno con apoyo social y recursos adecuados puede actuar como un
amortiguador frente a estos efectos (Carver et al., 2021). Segun Khaoula et al. (2017), un ambiente
académico percibido como negativo puede aumentar la prevalencia de ansiedad en los estudiantes

en un 30%, afectando directamente su bienestar y rendimiento.

2.2.4. Teorias sobre la ansiedad en estudiantes universitarios

La teoria cognitivo-conductual, que explica los trastornos de ansiedad como consecuencia
de patrones de pensamiento distorsionados y conductas desadaptativas, es central en la
comprension de la ansiedad en estudiantes. Gomez, Diaz y Rodriguez (2023) destacan que el 45%
de los estudiantes que experimentan ansiedad interpretan situaciones académicas de manera
negativa, lo que perpetia el trastorno. Las creencias irracionales, como la necesidad de
perfeccion, son también factores cruciales que exacerban la ansiedad en este grupo (Beck, Emery,
& Greenberg, 1999).
2.2.5. Factores de riesgo y consecuencias de la ansiedad

El perfeccionismo es un factor de riesgo significativo para el desarrollo de ansiedad en
estudiantes. Alvarez Teruel et al. (2021) encuentran que el 35% de los estudiantes con tendencias
perfeccionistas tienen un riesgo mayor de desarrollar ansiedad, al igual que los estudiantes con una
alta comorbilidad de ansiedad y depresion, lo que afecta tanto su rendimiento académico como su

vida social (Gonzélez, Pérez y Jiménez, 2022).

20



2.2.6. Impacto de la ansiedad en el rendimiento académico y la vida social

La ansiedad impacta negativamente el rendimiento académico, afectando la concentracion,
la organizacion del tiempo y la capacidad de los estudiantes para gestionar sus responsabilidades.
Soto, Garcia y Sanchez (2021) documentan que el 60% de los estudiantes con niveles elevados de
ansiedad tienen un rendimiento académico inferior al promedio. Ademads, la ansiedad puede
generar aislamiento social; Rodriguez, Pérez y Gomez (2022) indican que el 40% de los estudiantes
ansiosos evitan actividades sociales por miedo al juicio, lo que contribuye a la intensificacion de
los sintomas.

2.2.7. Intervenciones y tratamiento

La intervencion temprana es fundamental, y la terapia cognitivo-conductual ha demostrado
ser eficaz en la reduccion de los sintomas de ansiedad. Blanco, Herndndez y Rodriguez (2022)
reportan que el 70% de los estudiantes tratados con esta terapia experimentan mejoras
significativas en sus niveles de ansiedad. Las universidades deben ofrecer programas de apoyo
psicologico y estrategias de afrontamiento eficaces para ayudar a los estudiantes a gestionar el

estrés y la ansiedad.
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2.3 Marco Teorico

2.3.1. Prevalencia y factores asociados a la ansiedad

La ansiedad es una respuesta emocional que involucra tension, preocupacion excesiva y
activacion fisioldgica ante situaciones percibidas como amenazantes. En el contexto universitario,
la ansiedad puede surgir debido a la presion académica y social, lo que se refleja en varios estudios.
La prevalencia de trastornos de ansiedad es alta a nivel global. Segun la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS, 2023), se estima que 301 millones de personas sufren de trastornos de ansiedad,
con una prevalencia mayor en mujeres y en jovenes (mas especificamente, en estudiantes). En este
sentido, entender la prevalencia de la ansiedad en estudiantes de enfermeria es esencial para
disefiar estrategias de intervencion adecuadas. La Universidad Catolica de Cuenca, en particular,
podria enfrentar una carga elevada de ansiedad entre sus estudiantes, dada la naturaleza exigente
de la carrera de enfermeria, que combina exigencias académicas y clinicas.

Estudios previos, como el de Gabriel et al. (2023), concluyen que la prevalencia de la
ansiedad en estudiantes universitarios puede llegar hasta el 32%, con un aumento notable en los
niveles de ansiedad tras la pandemia de COVID-19. Este dato es relevante al abordar los factores
que contribuyen a la prevalencia de ansiedad en estudiantes de enfermeria, ya que eventos

estresantes, como la pandemia, pueden aumentar la prevalencia de ansiedad en este grupo.

2.3.2. Prevalencia de ansiedad en estudiantes de enfermeria: factores socioeconémicos y
académicos

Los factores socioecondmicos y académicos tienen un impacto significativo en la
prevalencia de la ansiedad. En primer lugar, la carga académica, el perfeccionismo y las exigencias

especificas de la carrera de enfermeria contribuyen a altos niveles de ansiedad. Segin
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Alvarez et al. (2021), el perfeccionismo académico esta estrechamente relacionado con la

ansiedad en estudiantes universitarios. Ademas, las condiciones socioeconomicas, como la falta
de recursos o el apoyo econdmico, también juegan un papel crucial en la ansiedad estudiantil.
Los estudiantes que enfrentan dificultades econdmicas o familiares tienen mayor propension a
experimentar niveles mas altos de ansiedad debido a la incertidumbre y presion que generan estos
factores (Mammad et al., 2017).

De acuerdo con Gabriel et al. (2023), los estudiantes con menos recursos socioeconémicos
tienden a experimentar mayor ansiedad, lo que sugiere que la gestion de factores socioecondémicos
debe ser considerada al abordar la prevalencia de la ansiedad. Ademas, los estudios realizados por
Polo, Hernandez y Pozo (1996) sobre el Estrés Académico, mediante el Inventario de Estrés
Académico (IEA), concluyen que la sobrecarga de trabajo y la falta de tiempo son factores

estresantes importantes que contribuyen a la ansiedad.

2.3.3. Redes de apoyo emocional y su relacion con los niveles de ansiedad

Las redes de apoyo emocional son fundamentales para la gestion de la ansiedad. La
ausencia de un sistema de apoyo efectivo puede aumentar significativamente los niveles de
ansiedad en estudiantes universitarios, como se evidencio6 en estudios realizados por Usuga et al.
(2021), quienes encontraron que los estudiantes sin redes de apoyo social adecuadas experimentan
niveles mas elevados de ansiedad, especialmente en situaciones estresantes como la pandemia de
COVID-19. Garcia et al. (2024) también destacan coOmo la sobrecarga emocional en los
estudiantes de enfermeria, debido a la exposicion a entornos clinicos estresantes, puede verse
exacerbada por la falta de apoyo emocional.

Por el contrario, un sistema de apoyo social s6lido, que incluya a familiares, amigos y

colegas, puede actuar como un buffer contra la ansiedad. Carver et al. (2021) subrayan que el
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apoyo emocional tiene un impacto positivo en el bienestar, reduciendo los efectos negativos de la
ansiedad en los estudiantes universitarios. Bonilla-Carrillo et al. (2024) también resaltan la
importancia de las redes de apoyo para mitigar los efectos negativos de la ansiedad,
particularmente en estudiantes de enfermeria, donde la ansiedad puede afectar el rendimiento

académico y la salud emocional.

2.2.4. Relacion entre ansiedad, caracteristicas socioeconomicas, académicas y redes de apoyo
emocional

Larelacion entre la ansiedad y las caracteristicas socioecondmicas, académicas y las redes
de apoyo emocional es compleja y bidireccional. Como sefialan Mammad et al. (2017), los
estudiantes con esquemas maladaptativos, como la vulnerabilidad y el abandono, tienen mayor
riesgo de desarrollar ansiedad. Esto implica que factores socioecondomicos desfavorables y una
educacion de calidad limitada pueden intensificar los niveles de ansiedad en estos estudiantes.
Ademés, las caracteristicas académicas, como la sobrecarga de trabajo y las expectativas poco
realistas, son factores adicionales que aumentan el riesgo de ansiedad (Martinez et al., 2022).

El fortalecimiento de las redes de apoyo emocional puede moderar estos efectos, ayudando
a los estudiantes a manejar mejor las demandas académicas y sociales, como lo evidencian los
estudios de Hernandez et al. (2024). Por lo tanto, es crucial establecer relaciones entre estos
factores, ya que los estudiantes que cuentan con apoyo emocional efectivo tienden a manejar mejor
el estrés y la ansiedad derivados de sus caracteristicas académicas y socioecondmicas. Ademas,
Vargas-Espin (2023) destaca la correlacion positiva entre la ansiedad y el riesgo suicida en
estudiantes universitarios, lo que resalta la importancia de abordar estos factores con

intervenciones adecuadas.
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Capitulo III Diseiio Metodologico

3.1 Tipo y diseiio de investigacion
La presente investigacion es de tipo cuantitativo, ya que se enfoca en la medicion objetiva

y sistematica de variables relacionadas con la prevalencia y los factores asociados a la ansiedad

en estudiantes de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Catélica de Cuenca, campus

Azogues, durante el afio 2024. El enfoque cuantitativo permite el analisis estadistico de los datos

para identificar patrones y relaciones entre las variables estudiadas.

En cuanto al disefo, se empled un estudio descriptivo de corte transversal. Este disefio es
apropiado para determinar la frecuencia de la ansiedad en la poblacion estudiantil y analizar los
factores asociados en un momento especifico del tiempo, sin realizar intervenciones directas. Se
opta por este disefio debido a su utilidad para establecer asociaciones preliminares entre las
variables sin buscar relaciones causales directas.

3.1.1. Alcances de la investigacion
El alcance de esta investigacion es descriptivo y analitico.

. Descriptivo: Busca caracterizar la prevalencia de ansiedad en los estudiantes, detallando
variables sociodemograficas como edad, género, ciclo académico, carga horaria, estado
civil, fuente de ingresos, tipo de convivencia, promedio académico, dificultad para el
aprendizaje, redes de apoyo emocional.

. Analitico: Examina la relacion entre la ansiedad y factores asociados como la carga

académica, las condiciones socioecondémicas, y el acceso a redes de apoyo emocional.
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3.2 La poblacion y muestra:

La poblacion esta compuesta por estudiantes matriculados y asistentes en el periodo de
septiembre 2024 — marzo 2025 en la Facultad de Enfermeria de la Universidad Catolica de
Cuenca, campus Azogues, con un total de 345 alumnos de primero a noveno ciclo.

La muestra se calculd utilizando la férmula con una poblaciéon finita con un nivel de
confianza del 95 %, margen de error del 5%, dando como resultado 183 estudiantes.

N-Z?.p-q
E?. (N—-1)+2Z2-p-q

n =

El procedimiento de muestreo empleado para seleccionar a los 183 estudiantes se baso en
una técnica de muestra probabilistica estratificada, en la cual la poblacion se dividid en estratos
correspondientes a los ciclos académicos. De esta manera, se garantizO una representacion
proporcional de los estudiantes de cada ciclo. A partir de estos estratos, se realizd6 un muestreo
aleatorio dentro de cada grupo, lo que permite asegurar que todos los ciclos estén representados
de manera adecuada en el estudio, sin sesgos, y que los resultados sean representativos de la
poblacion total. Es importante destacar que esta poblacion se considera factible de analisis, aunque
debido al tamafio, se empled un muestreo probabilistico para facilitar su manejo y
representatividad.

La muestra se distribuye proporcionalmente entre los ciclos académicos, considerando la

poblacién de cada uno de ellos. Para ello, se utiliz6 la féormula:

Poblacion del ciclo
Poblacién total

Muestra por ciclo = ( ) » Tamano de muestra total
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Distribucion final:

e Primer ciclo: 33 estudiantes.

Segundo ciclo: 12 estudiantes.
e Tercer ciclo: 20 estudiantes.
e Cuarto ciclo: 15 estudiantes.
e Quinto ciclo: 31 estudiantes.
e Sexto ciclo: 18 estudiantes.

e Séptimo ciclo: 19 estudiantes.
e Octavo ciclo: 20 estudiantes.

e Noveno ciclo: 21 estudiantes.

3.3 Los métodos y las técnicas

Para medir la ansiedad, se utiliz6 el Inventario de Ansiedad de Beck (BAI), que permite
evaluar la intensidad de los sintomas de ansiedad. Este cuestionario consta de 21 preguntas, que
permiten obtener una puntuacion total que oscila entre 0 y 63. Para interpretar los resultados, se
utilizan los siguientes rangos de puntuacion: de 0 a 21 indica un nivel de ansiedad muy bajo, de
22 a 35 senala una ansiedad moderada, y mas de 36 corresponde a ansiedad severa. Cada pregunta
se califica en una escala de 0 a 3, donde 0 representa "en absoluto", 1 corresponde a "levemente,
no me molesta mucho", 2 a "moderadamente, fue muy desagradable pero tolerable", y 3 a
"severamente, casi no pude soportarlo". La puntuacion total se obtiene sumando los valores de
todas las preguntas.

El Inventario de Ansiedad de Beck (BAI) ha sido validado en varios estudios para evaluar
los sintomas de ansiedad en diferentes poblaciones. Navarro et al. (2023) utilizaron el BAI para

estudiar la ansiedad en estudiantes universitarios, observando una correlacion moderada a alta
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entre ansiedad y depresion, con diferencias significativas entre géneros. Por otro lado, Jherson et
al. (2023) adaptaron y validaron el BAI para jovenes peruanos, encontrando una buena
consistencia interna (o = .95) y alta validez de la estructura interna (CFI = .98). Ademas, Aratijo
et al. (2021) también aplicaron este inventario en una muestra de estudiantes universitarios,
reportando un alto nivel de prevalencia de ansiedad, especialmente en mujeres. Otros estudios,
como el de Mammad et al. (2017), han demostrado la eficacia del BAI para correlacionar la
ansiedad con esquemas maladaptativos tempranos en estudiantes. Estos estudios evidencian la
confiabilidad y aplicabilidad del BAI en diversas culturas y contextos.

Para los factores asociados, se disefid un cuestionario estructurado con preguntas cerradas
sobre aspectos sociodemograficos, académicos y personales como: edad, género, estado civil,
fuente de ingresos, horas diarias dedicadas a actividades académicas o laborales, rendimiento
académico, dificultades para el aprendizaje, tipo de convivencia actual y apoyo emocional.

También se utilizd la Escala de Evaluacion del Conocimiento y Uso de Recursos de Apoyo
Emocional y Psicologico en Estudiantes Universitarios, que fue validada por expertos y tiene como
objetivo medir el nivel de conocimiento y uso de recursos de apoyo emocional y psicologico en
los estudiantes. La puntuacion total se obtiene sumando las respuestas de todas las preguntas, con
un puntaje maximo de 12 y un minimo de 0. La interpretacion de los resultados es la siguiente: un
puntaje de 10-12 indica un buen conocimiento y uso de recursos, incluyendo el uso de redes
sociales como herramienta de apoyo; un puntaje de 6-9 refleja un conocimiento limitado y un uso
ocasional de recursos; un puntaje de 3-5 sefiala un conocimiento y uso minimo de estos recursos;
y un puntaje de 0-2 indica una falta de conocimiento y uso de recursos de apoyo. Cada pregunta

se puntiia de 0 a 3, y abarca aspectos como el conocimiento de redes de
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apoyo emocional en la universidad, la recepcion de apoyo psicoldgico formal, el acceso a terapia
fuera del entorno universitario y el uso de redes sociales para manejar el estrés o la ansiedad.

El cuestionario “Escala de Evaluacién del Conocimiento y Uso de Recursos de Apoyo
Emocional y Psicologico en Estudiantes Universitarios” fue disefiado y sometido a la validacion
de contenido en su primera parte se realizo la validez del contenido con una primera fase de
indagacion exhaustiva en las diferentes bases de datos de acceso abierto, no se encontrd test o
cuestionarios adecuados para obtener los datos que se requieren para cumplir con la investigacion
propuesta, una segunda fase de socializacion del cuestionario a los 5 expertos, los mismos que
analizaron item por item de acuerdo a las tres categorias de andlisis: validez, pertinencia y
coherencia en cuatro subniveles de cada una, 1. Eliminar la pregunta, 2. Mejorar redaccion, 3.
Cambiar, 4. Aceptada; las mismas que se codifico para una mejor organizacion para el proceso de
analisis estadistico: Niveles de valides S1, S2, S3, S4. Niveles pertinencia C1, C2, C3, C4, Niveles
de coherencia P1, P2, P3, P4. Cada pregunta debe ser calificada con una “X”, al finalizar, se
tomaran el nimero de preguntas, se multiplicard por 4, ese puntaje sera el mas alto que podrian
obtener en la validacion y correspondera al 100%. Cada columna serd sumada individualmente, el
resultado se dividira para el numero de preguntas, y se sacara el % de cada columna, teniendo en
cuenta el 100%. Este puntaje se analiz6 en la ribrica disefiada (Tabla 2).

Tabla 2. Validez, pertinencia y coherencia del test calificada por expertos

Equivalencia  [Validez Pertinencia Coherencia
100% - 90% Alta Alta Alta
89% - 70 % Media Media Media
69% - 50% Baja Baja Baja
49% - 0% Nula Nula Nula

Fuente: Elaboracion propia
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Al tener los tres resultados de las columnas se sumaréan y se dividird para 3. Ese valor se
tomara para organizarlo en la rubrica disefada para el efecto de convalidar el porcentaje de
confiabilidad segun la escala (Tabla 3).

Tabla 3. Escala de validacion

100% - 80% Muy confiable
79% - 50% Confiable
49% - 0% Poco Confiable

Fuente: Elaboracion propia

En la validacion de juicios de expertos se obtiene un promedio de validez 93%, pertinencia
95%, coherencia 89%, lo que equivale a un 92.33% de confiabilidad

También para la misma escala, se determin6 el coeficiente Alfa de Cronbach obtenido
(0,741) indica una fiabilidad aceptable de la escala utilizada, lo que sugiere que los cuatro items
presentan una consistencia interna adecuada. La ligera diferencia con el alfa basado en elementos
estandarizados (0,735) muestra que la estandarizacidon no afecta significativamente la fiabilidad.

Tabla 4. Estadisticas de fiabilidad

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach Alfa de Cronbach basada N de elementos

en elementos estandarizados

0,741 0,735 4

Fuente: Elaboracion propia. SPSS26.
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3.4 Procesamiento estadistico de la informacion:
3.4.1. Recoleccion de datos

El procedimiento de recoleccion de datos se llevo a cabo de manera estructurada, utilizando
instrumentos en formato fisico para garantizar una recoleccion sistematica y organizada de la
informacion. Cada participante recibird los instrumentos de medicion, los cuales seran
completados de manera individual. Se asegurard que todos los datos sean tratados con total
confidencialidad, protegiendo la identidad y la informacion personal de los participantes en todo
momento, de acuerdo con las normativas éticas establecidas para la investigacion, los datos fueron
codificados y para identificar a cada participante se registrara con su respectiva clave (p001, p002,
p003, etc.). Ademas, se obtendra el consentimiento informado de cada participante, quien sera
debidamente informado sobre los objetivos del estudio, el procedimiento a seguir, los posibles
riesgos y beneficios, y su derecho a la privacidad y la voluntariedad en su participacion. Este
consentimiento serd obtenido por escrito antes de la aplicacion de cualquier instrumento,
garantizando que los participantes comprendan plenamente los términos de su involucramiento en

la investigacion.

3.4.2. Anadlisis de datos:

Para el cumplimiento de los objetivos especificos, se emplearon diversas pruebas
estadisticas con el fin de analizar la relacion entre las variables de estudio.

Analisis de la prevalencia de ansiedad en los estudiantes de enfermeria, considerando
sus caracteristicas socioeconémicas y académicas

Se realiz6 un andlisis descriptivo utilizando frecuencias y porcentajes para determinar la

distribucion de los niveles de ansiedad en la poblacion de estudio.
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Descripcion de las redes de apoyo emocional disponibles y su relacion con los niveles
de ansiedad

Se realiz6 un analisis descriptivo mediante frecuencias y porcentajes para determinar la
distribucion de los diferentes tipos de redes de apoyo emocional y el nivel de conocimiento y
acceso a estos recursos.

Se utilizé la prueba de chi-cuadrado (%) para identificar asociaciones entre la presencia o
ausencia de redes de apoyo y los niveles de ansiedad.

Establecimiento de la relacion entre la ansiedad, las caracteristicas socioeconomicas,
académicas y las redes de apoyo emocional

Se aplico la prueba de chi-cuadrado (y?) para determinar la existencia de asociaciones
significativas entre los niveles de ansiedad y las variables socioeconémicas, académicas y de
apoyo emocional.

Para evaluar el grado de asociacion entre estas variables, se calcularon los valores de p
obtenidos en cada andlisis y se considerd un nivel de significancia estadistica de p < 0.05.

El procesamiento y analisis de los datos se efectué mediante el software estadistico SPSS

v.26, asegurando la validez y confiabilidad de los resultados obtenidos.
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Capitulo IV: Analisis E Interpretacion De Resultados

4.1. Analisis e Interpretacion de Resultados
Se llevo a cabo el estudio con una muestra de 189 estudiantes pertenecientes a la Facultad
de Enfermeria de la Universidad Catoélica de Cuenca, sede Azogues, matriculados y asistentes en

el periodo académico septiembre 2024 - marzo 2025, siendo los resultados segtn los objetivos:

Objetivo 1.- Caracterizar el perfil socioeconomico, académico y de redes de apoyo
emocional de los estudiantes de enfermeria de la Universidad Catolica de Cuenca — Azogues,

con el fin de comprender el estilo de vida y estudio.

La mayoria de los estudiantes de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Catolica de
Cuenca, Azogues, son jovenes de 18 a 23 afios (65,6%), predominantemente mujeres (81,5%) y
solteros/as (69,8%). La principal fuente de ingresos es familiar (69,3%), con una baja proporcion
que depende de ingresos propios (5,8%) o de becas universitarias (10,6%). Grupos menos
representados incluyen estudiantes mayores de 28 afios (3,7%), viudos/as (1,6%) y aquellos con
ingresos financiados por préstamos bancarios (14,3%). Estos datos reflejan una poblacion
estudiantil joven y dependiente econdmicamente, con una marcada predominancia femenina

(Tabla 5).
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Tabla 5. Distribucion de los estudiantes de enfermeria segun las variables socioeconomicas

Variables socioeconémicas f %
Edad < 18 afios 8 472
18 — 23afios 124 65,6
24 — 28 anos 50 26,5
> 28 aflos 7 3,7
Género Femenino 154 81,5
Masculino 35 18,5
Estado civil Soltero/a 132 69,8
Casado/a 29 15,3
Uniodn Libre 17 9,0
Divorciado/a 8 42
Viudo/a 3 1,6
Fuente de ingresos Propia 11 5,8
Familiar 131 69,3
Financiamiento bancario 27 14,3
Beca Universitaria 20 10,6

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Autor

La mayoria de los estudiantes de enfermeria pertenecen al primer ciclo (17,5%) y al
quinto ciclo (16,4%), destacando estas etapas iniciales e intermedias como las mas
representativas. En cuanto a la carga horaria diaria, el 56,6% dedica entre 1 a 5 horas a sus
actividades académicas, mientras que el 43,4% invierte de 5 a 10 horas. El promedio académico
prevalente corresponde a un rendimiento bueno (80-89), alcanzado por el 59,8% de los
estudiantes, seguido de un 22,2% con excelencia académica. Ademads, la mayoria (76,2%) no
reporta dificultades de aprendizaje, lo que refleja un desempenio académico favorable en la

mayoria de la poblacion estudiada (Tabla 6).
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Tabla 6. Distribucion de los estudiantes de enfermeria segun las variables académicas

Variables académicas f %
Ciclo Primer ciclo 33 17,5
Segundo ciclo 12 6,3
Tercer ciclo 20 10,6
Cuarto ciclo 15 7,9
Quinto ciclo 31 16,4
Sexto ciclo 18 9,5
Séptimo ciclo 19 10,1
Octavo ciclo 20 10,6
Noveno ciclo 21 11,1
Carga horaria De 1 a 5 horas diarias 107 56,6
De 5 a 10 horas diarias 82 434
Promedio académico Regular: 70-79 34 18,0
Bueno: 80-89 113 598

Excelente: 90-100 42 222

Dificultad para el aprendizaje:  Si 45 23,8
No 144 76,2

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Autor

La mayoria de los estudiantes de enfermeria convive con familiares (76,7%), lo que
refleja un entorno familiar predominante, mientras que un 15,3% vive solo y un 7,9% con
amigos. En cuanto al apoyo emocional, el 63,0% cuenta con personas cercanas que les brindan
este respaldo, lo que evidencia redes de apoyo significativas para mas de la mitad de los
estudiantes, aunque un 37,0% carece de este tipo de apoyo, indicando una posible area de

atencion para fortalecer el bienestar emocional de este grupo (Tabla 7).
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Tabla 7. Distribucion de los estudiantes de enfermeria segun las variables redes de apoyo

Variables redes de apoyo f %

Tipo de convivencia Vive solo 29 15,3

Con Familiares 145 76,7

Con amigos 15 )
Apoyo emocional (cuenta con Si 119 63,0
personas cercanas que le brinden No 70 37,0

apoyo emocional cuando lo

necesita)

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Autor

Objetivo 2.- Conocer el conocimiento y uso de recursos de apoyo emocional y psicologico de

los estudiantes de la Carrera de Enfermeria.

Por otra parte, los resultados revelan que la mayoria de los estudiantes de enfermeria
(63,5%) poseen un conocimiento y acceso minimo a redes de apoyo emocional, sin hacer uso de
recursos psicologicos. Ademds, un 13,2% carece por completo de informacion sobre estos
servicios. Solo un 5,3% de los encuestados tiene un buen conocimiento y acceso a estos recursos,
mientras que un 18% conoce su existencia, pero su acceso es limitado o no los utiliza
regularmente. Estos resultados evidencian una brecha significativa en el acceso y
aprovechamiento de los recursos de apoyo emocional y psicologico, lo que resalta la necesidad de

fortalecer estrategias de difusion y sensibilizacion dentro de la comunidad estudiantil (tabla §).
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Tabla 8. Distribucion de los estudiantes de enfermeria segun el conocimiento y uso de

recursos de apoyo emocional y psicologico

Conocimiento y Uso de Recursos de Apoyo Emocional y f %
Psicologico
Tiene un buen conocimiento y acceso a recursos de apoyo 10 5,3%

emocional y psicologico

Tiene conocimiento y acceso limitado a recursos de apoyo 34 18,0%

emocional, pero no los utiliza regularmente o no tiene acceso

Tiene un conocimiento y acceso minimo a redes de apoyo 120 63,5%

emocional, y no utiliza los recursos de apoyo psicologico

Carece de conocimiento sobre redes de apoyo emocional y 25 13,2%

psicologico

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Autor

Objetivo 3.- Analizar la prevalencia y los niveles de ansiedad en los estudiantes de

enfermeria.

La prevalencia de ansiedad en los estudiantes de enfermeria muestra que la mayoria
presenta ansiedad leve (85,7%), lo que indica un nivel de afectacion relativamente bajo, pero
generalizado en la poblacion estudiada. Un 10,1% experimenta ansiedad moderada, mientras que

solo un 4,2% reporta ansiedad severa, representando casos mas criticos (Tabla 9).
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Tabla 9. Distribucion de los estudiantes de enfermeria segin la prevalencia de ansiedad.

Variable ansiedad f %
Ansied Ansiedad leve 162 85,7%
ad Ansiedad 19 10,1%

moderada
Ansiedad severa 8 4.2%

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Autor

Objetivo general 4.- Evaluar la relacion entre la ansiedad, los factores

socioeconomicos, académicos y el conocimiento y uso de redes de apoyo emocional.

La Tabla 10 muestra la distribucion de los estudiantes de enfermeria segun la correlacion
entre la ansiedad y los factores socioeconomicos. Los datos sugieren que la mayor prevalencia de
ansiedad leve se observa en el grupo de 18 a 23 afios (67%), seguido por el grupo de 24 a 28 afos
(26%). En cuanto al género, las mujeres presentan una mayor proporcion de ansiedad leve (81%)
y moderada (79%), mientras que los hombres no registran casos de ansiedad severa.

Respecto al estado civil, los solteros representan el mayor porcentaje de ansiedad leve (70%) y
moderada (74%), mientras que los casados y divorciados exhiben una mayor proporcion de
ansiedad severa (25% y 13%, respectivamente). En relacion con la fuente de ingresos, los
estudiantes que dependen de apoyo familiar predominan en todos los niveles de ansiedad, con un
68% en ansiedad leve, 74% en moderada y 87% en severa. Sin embargo, el andlisis de chi-

cuadrado (CHI2) no refleja significancia estadistica en ninguna de las correlaciones evaluadas.
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Tabla 10. Distribucion de los estudiantes de enfermeria segun la correlacion entre la

ansiedad y los factores socioeconémicas.

Ansiedad
. Ansiedad Ansiedad Ansiedad
Correlacién leve moderada severa Chi?
% f % f %
< 18 afnos 8 5 0 0 0 0
18 — 23afios 108 67 10 53 6 74
Edad 0,234
24 — 28 anos 42 26 7 37 1 13
> 28 aflos 4 2 2 10 1 13
Femenino 131 81 15 79 8 100
Genero 0,379
Masculino 31 19 4 21 0 0
Soltero/a 113 70 14 74 5 63
Casado/a 25 15 2 11 2 25
Variables Estado . .
. ' o Union Libre 14 9 3 16 0 0 0,737
socioeconomicas | civil
Divorciado/a 7 4 0 0 1 13
Viudo/a 3 2 0 0 0 0
Propia 9 6 1 5 1 13
Familiar 110 68 14 74 7 87
Fuente de Financiamiento
) . 23 14 4 21 0 0 0,400
ingresos bancario
Beca
. o 20 12 0 0 0 0
Universitaria

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Autor

La tabla 11 muestra que la ansiedad leve es mas prevalente en los estudiantes de
enfermeria, especialmente en el primer ciclo (31%) y en aquellos con un promedio académico
"bueno" (59%). Los estudiantes con una carga horaria de 1 a 5 horas diarias también presentan

mayor ansiedad leve (58%). En cuanto a la ansiedad severa, se destaca en el quinto ciclo (26%) y
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en los estudiantes con un promedio académico "regular" (26%). No se observan correlaciones
significativas entre los factores académicos y los niveles de ansiedad, con valores de chi-

cuadrado (CHI2) que no alcanzan significancia estadistica (p > 0,05).

Tabla 11. Distribucion de los estudiantes de enfermeria segin la correlacion entre la

ansiedad y los factores académicos

Ansiedad
Correlacion Ansiedad leve Ansiedad Ansiedad )
moderada severa Chi?
f % | f % | f %
Primer ciclo 31 19 | 2 11 |0 0
Segundo ciclo 10 6 |2 1110 0
Tercer ciclo 19 12 | 1 5 0 0
Cuarto ciclo 14 9 1 5 0 0
Ciclo Quinto ciclo 24 155 26 | 2 25 | 0,097
Sexto ciclo 15 9 |0 0 |3 38
Séptimo ciclo 16 10 | 2 11 |1 12
Octavo ciclo 19 12 | 1 5 0 0
Noveno ciclo 14 9 |5 26 | 2 25
De 1 a 5 horas diarias | 94 58 | 11 58 | 2 25
Carga 0.183
horaria De 5 a 10 horas 68 08 2|6 75 |
diarias
Factores
académicos ().
Regular: 70-79 28 17 |5 2 | 1 13
(aprobado minimo).
Bueno: 80-89
Promedio (rendimiento medio- | 95 59 | 11 58 | 7 87 1 0359
académico alto). ’
Excelente: 90-100
(rendimiento 39 24 | 3 16 | 0 0
superior).
Dificultad = o, 37 3|5 2 |3 38
para el 0,614
aprendizaje: | No 125 77 | 14 74| 5 63

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Autor
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La correlacion entre ansiedad y factores de apoyo emocional y social sugiere una relacion

significativa entre el conocimiento y uso de recursos de apoyo emocional y los niveles de ansiedad
(Chi? = 0,000). Se observa que los estudiantes con buen conocimiento y acceso a estos recursos
presentan mayor prevalencia de ansiedad moderada (50%) y severa (63%), lo que podria indicar
que quienes experimentan mayor ansiedad buscan activamente estos apoyos. Por otro lado,
aquellos con un conocimiento minimo o nulo sobre redes de apoyo tienden a presentar
principalmente ansiedad leve (70% y 15%, respectivamente), sin casos de ansiedad severa. En
cuanto a la convivencia, no se evidencia una relacion estadisticamente significativa (Chi*> = 0,742),
aunque se observa que la mayoria de los estudiantes con ansiedad leve viven con familiares (77%).
Respecto al apoyo emocional, tampoco se encuentra una correlacion significativa (Chi? = 0,463),
aunque es llamativo que la presencia o ausencia de este apoyo no parezca modificar la distribucion
de ansiedad severa (50% en ambos casos). Estos hallazgos resaltan la importancia de analizar otros
factores que puedan influir en la ansiedad estudiantil y la necesidad de promover estrategias

efectivas de uso de redes de apoyo (Tabla 12).
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Tabla 12. Distribucion de los estudiantes de enfermeria segin la correlacion entre la

ansiedad y redes de apoyo

Ansiedad
Correlacion Ansiedad | Ansiedad | Ansiedad
leve moderada | severa Chi?
f | % f % | f | %
. Vive solo 23 14 | 4 21 |2 251 0,742
Tipo de
convivencia Con Familiares 125 (77 | 14 74 | 6 75
Con amigos 14 9 1 510 0
Apoyo Si 101 |62 | 14 74 | 4 50 | 0,463
emocional = 61 |38 |5 |26]4 |50
Tiene un buen 0 0 5 50 |5 63 | 0,000
conocimiento y acceso a
recursos de apoyo
emocional y psicologico
Tiene conocimiento y 24 15 |7 70 | 3 38
Redes de apoyo acceso limitado a
Conocimiento | recursos de apoyo
y uso de emocional, pero no los
recursos dee | utiliza regularmente o no
apoyo tiene acceso
emocional y | Tieneun conocimientoy | 114 |70 | 6 60 | 0 0
psicologico acceso minimo a redes
de apoyo emocional, y
no utiliza los recursos de
apoyo psicologico
Carece de conocimiento | 24 15 |1 10 | O 0
sobre redes de apoyo
emocional y psicologico

Fuente: Encuesta
Elaborado por: Autor
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Capitulo V: Conclusiones, Discusion Y Recomendaciones

5.1 Discusion:

En el estudio realizado en la Universidad Catolica de Cuenca, se encontro que el 85.7% de
los estudiantes de enfermeria experimentaron ansiedad, con un 81% de las mujeres reportando
ansiedad leve, lo que sugiere una alta prevalencia de esta condicion en la poblacion estudiada.
Este dato es consistente con el estudio de Gabriel et al. (2023), que report6 una prevalencia global
de ansiedad del 32% en estudiantes universitarios, con una mayor incidencia entre las mujeres
(42%) y estudiantes de pregrado (39%). Santos et al. (2021), por otro lado, evidenciaron que 77%
de los estudiantes de salud presentaron ansiedad de leve a moderada, lo cual est4 en linea con los
resultados del estudio, aunque con una ligera diferencia en la clasificacion de los niveles de
ansiedad. En un estudio global realizado por Tan et al. (2023), se reportd que 61% de los
estudiantes universitarios en general experimentan niveles elevados de ansiedad, lo que también
refuerza la idea de que los estudiantes universitarios enfrentan una alta carga emocional.

En relaciéon con las caracteristicas socioeconoémicas, en el estudio se observo que la
ansiedad en los estudiantes de enfermeria variaba significativamente segin caracteristicas
socioecondmicas como la edad, el sexo y el estado civil. Un 65.6% de los estudiantes tenia entre
18 y 23 afios, un grupo que mostré una prevalencia notable de ansiedad leve (85.7%). Este
hallazgo es consistente con estudios previos, como el de Guerrero et al. (2023), que reportaron
una prevalencia de ansiedad mas alta entre los jovenes, especialmente los estudiantes de primer
aflo, quienes enfrentan mayores presiones académicas. En cuanto al sexo, el 81% de las mujeres
en el estudio reportaron ansiedad leve, lo que coincide con estudios como el de Santos et al.

(2021), que encontraron que las mujeres presentan mayores niveles de ansiedad. A pesar de que
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el 37% de los estudiantes menciond estar en una relacion de pareja o casados, no se encontré una
correlacion estadisticamente significativa entre el estado civil y los niveles de ansiedad

Por otra parte, se encontré que el 69.3% de los estudiantes dependian econémicamente de
sus familias. Este hallazgo se alinea con el estudio de Guerrero et al. (2023), que encontr6 que los
estudiantes con situaciones econdémicas mas inestables reportaron mayores niveles de ansiedad,
especialmente en aquellos con menos recursos financieros. Sin embargo, en el estudio no se
encontr6 una correlacion significativa entre la dependencia econdmica y la ansiedad, lo que puede
ser explicado por los resultados de Polo Herrera et al. (2022), quienes argumentan que, aunque el
contexto socioeconémico influye en el bienestar emocional, la ansiedad en estudiantes
universitarios también esta fuertemente determinada por factores académicos y personales. Este
estudio encontré que el 64% de los estudiantes con bajo apoyo familiar reportaron ansiedad
moderada o severa, lo que podria sugerir que la falta de apoyo emocional podria ser un factor
desencadenante de niveles mas altos de ansiedad.

En cuanto a las caracteristicas académicas, se encontrd que el 60.8% de los estudiantes
con un promedio académico de 80-89 experimentaron ansiedad leve, mientras que los estudiantes
con promedios mas bajos experimentaron ansiedad severa, lo que indica que el rendimiento
académico afecta la intensidad de la ansiedad. Este hallazgo es consistente con el estudio de Helen
Rabanal et al. (2023), que encontr6 que los estudiantes con bajos promedios académicos
reportaron niveles de ansiedad significativamente mas altos, con un 55% de los estudiantes con
calificaciones bajas experimentando ansiedad severa. Feras et al. (2024) también identificaron que
los estudiantes mas jovenes y aquellos en los primeros ciclos académicos experimentan niveles

elevados de ansiedad, en particular debido a la presion de las expectativas académicas.
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En relacion con la ansiedad y las redes de apoyo emocional, el estudio de Cuenca indico
que el 37% de los estudiantes carecia de estas redes, mientras que el 63% afirmo contar con alglin
tipo de apoyo. Sin embargo, no se encontrd una correlacion significativa entre la presencia de
redes de apoyo y los niveles de ansiedad, un patrén similar al hallado por Juleiky Garcia et al.
(2024), donde el 70% de los estudiantes con apoyo moderado o fuerte presentd ansiedad leve o
moderada, sin evidenciarse una relacion clara entre el apoyo emocional y la reduccion de la
ansiedad. No obstante, Cunalata et al. (2024) identific6 que los estudiantes con una red de apoyo
emocional solida mostraron menores niveles de ansiedad, con un 55% reportando ansiedad leve.
En concordancia con estos hallazgos, el presente andlisis reveld que el conocimiento y uso de
recursos de apoyo emocional guarda una relacion significativa con los niveles de ansiedad (Chi?
= 0,000), ya que los estudiantes con mayor acceso a estos recursos presentaron una mayor
prevalencia de ansiedad moderada (50%) y severa (63%), lo que sugiere que quienes experimentan
mayor ansiedad buscan activamente estos apoyos. En contraste, aquellos con un conocimiento
minimo o nulo sobre redes de apoyo tienden a experimentar principalmente ansiedad leve (70% y
15%, respectivamente), sin casos de ansiedad severa. A pesar de esto, la convivencia (Chi* =
0,742) y la presencia de apoyo emocional (Chi* = 0,463) no mostraron una correlacion
estadisticamente significativa con la ansiedad, lo que sugiere que otros factores, como las
estrategias de afrontamiento o la carga académica, podrian influir més en los niveles de ansiedad
que las redes de apoyo emocional, tal como lo sefiala Santos et al. (2021), quien encontrd que el
68% de los estudiantes con buen apoyo emocional atin experimentaban ansiedad moderada debido
a la presion académica. Estos hallazgos resaltan la necesidad de fortalecer no solo el acceso a
redes de apoyo, sino también la ensefianza de estrategias de afrontamiento efectivas para reducir

la ansiedad en los estudiantes.
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Aunque el estudio no menciona especificamente el impacto de la pandemia de COVID- 19
en los niveles de ansiedad, investigaciones en la literatura han demostrado un aumento
significativo de la ansiedad durante la pandemia. Gabriel X. et al. (2023) reportaron que el 49%
de los estudiantes experimentaron niveles de ansiedad mucho mas altos durante la pandemia,
especialmente en estudiantes de pregrado y mujeres, lo que coincide con los hallazgos de Cunalata,
et al. (2024), que indicaron un incremento del 40% en los niveles de ansiedad debido a las
restricciones y el cambio a la educacion virtual. En el contexto de Cuenca, estos factores podrian
haber exacerbado los niveles de ansiedad entre los estudiantes, aunque no se pudo confirmar de
manera especifica en el estudio.

Existiendo estrategias de afrontamiento como el mencionado por, Feras et al. (2024), que
destacaron que los estudiantes emplearon principalmente métodos no farmacoldgicos para
manejar la ansiedad. Un 75% de los estudiantes en su estudio utiliz6 la oracion y el consumo de
cafeina como métodos de afrontamiento, mientras que el 45% utilizo el ejercicio fisico. Polo
Herrera et al. (2022) también encontraron que el 100% de los estudiantes en su muestra utilizaron
alglin tipo de estrategia de afrontamiento, como la distraccion o el uso de redes sociales, aunque
estos métodos no siempre resultaron efectivos para reducir la ansiedad. Estos resultados sugieren
que, si bien las estrategias de afrontamiento son comunes, las mas saludables y adaptativas (como
la meditacion y la gestion del tiempo) deberian ser promovidas para mejorar la salud mental de los

estudiantes.
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5.2 Conclusiones

El perfil socioecondémico, académico y de redes de apoyo emocional de los estudiantes de
enfermeria muestra que la mayoria son mujeres jovenes y solteras, con dependencia econémica de
su familia. La mayoria reside con familiares, lo que podria influir en su acceso a apoyo emocional.
Académicamente, presentan una carga horaria variable y un desempefio mayormente bueno, lo
que indica un equilibrio entre sus responsabilidades y su rendimiento.

Respecto al conocimiento y uso de los recursos de apoyo emocional y psicologico, se
evidencia que, aunque existen redes disponibles, su aprovechamiento no es uniforme entre los
estudiantes. A pesar de contar con apoyo cercano, no todos recurren a estos recursos de manera
efectiva, lo que sugiere la necesidad de reforzar su difusion y accesibilidad.

La ansiedad es una condicion prevalente entre los estudiantes de enfermeria, con
predominio de niveles leves. Se observa que las mujeres y los estudiantes solteros presentan una
mayor tendencia a experimentar ansiedad, lo que resalta la importancia de intervenciones
especificas para estos grupos. La ansiedad puede afectar tanto el bienestar emocional como el
desempefio académico, por lo que es relevante implementar estrategias de apoyo.

El andlisis de la relacion entre ansiedad y factores socioeconomicos, académicos y de
apoyo emocional indica que el conocimiento y uso de redes de apoyo emocional desempefian un
papel fundamental en la regulacion de la ansiedad. Sin embargo, no se encontraron correlaciones
significativas con otras variables, lo que sugiere que la ansiedad en los estudiantes podria estar

influida por multiples factores atin no explorados en profundidad.
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5.3 Recomendaciones

Con base en los objetivos y los resultados obtenidos, se proponen las siguientes
recomendaciones:

Se debe priorizar la implementacion de programas dirigidos a sensibilizar a la comunidad
universitaria sobre la prevalencia y los efectos de la ansiedad en los estudiantes, especialmente
aquellos que enfrentan altas cargas académicas o situaciones socioecondmicas adversas. Estos
programas deberian incluir intervenciones psicoeducativas, talleres sobre gestion del estrés y el
desarrollo de habilidades para la regulacion emocional.

Es necesario optimizar la visibilidad y el acceso a los recursos de apoyo emocional dentro
de las instituciones académicas. Para ello, se recomienda la integracion de campafias de
comunicacion estratégica, que utilicen diversos canales informativos, y la creacion de espacios
accesibles para la atencion psicoldgica tanto dentro como fuera del entorno universitario.

Asimismo, se recomienda expandir los servicios de atencidon psicologica formal,
considerando que los estudiantes que reciben este apoyo de manera regular reportan niveles de
ansiedad significativamente menores. Se debe trabajar en la ampliacion de la oferta de sesiones
gratuitas o de bajo costo, con énfasis en la accesibilidad y la reduccion de las barreras para su
utilizacion.

Finalmente, es imperativo desarrollar e implementar programas de capacitacion en
competencias socioemocionales que permitan a los estudiantes manejar adecuadamente los
factores estresantes inherentes a su formacion académica. Este enfoque debe involucrar a los
distintos actores dentro de la universidad, como el personal docente y administrativo, para

asegurar un ambiente académico y emocionalmente favorable para los estudiantes.
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Anexos

Anexo 1. Consentimiento Informado

UNIVERSIDAD ESTATAL DE MILAGRO

Consentimiento Informado

Titulo del estudio: "factores asociados a la ansiedad en estudiantes de la facultad de enfermeria
de la Universidad Catolica de Cuenca campus azogues, provincia del Cafiar — Ecuador."
Estimado/a participante:
Le invitamos a participar en este estudio de investigacion cuyo propdsito es determinar la
prevalencia y los factores asociados a la ansiedad en los estudiantes de la Facultad de Enfermeria
de la Universidad Catolica de Cuenca, campus Azogues. Para ello, se empleara la Escala de
Ansiedad de Beck (BAI) y una escala de evaluacion del conocimiento y uso de recursos de
apoyo emocional y psicolédgico.
Objetivos del estudio:
1. Caracterizar el perfil socioeconémico, académico y de redes de apoyo emocional de los
estudiantes de enfermeria.
2. Evaluar el conocimiento y uso de recursos de apoyo emocional y psicoldgico dentro y
fuera del entorno universitario.
3. Analizar la prevalencia y los niveles de ansiedad en la poblacion estudiantil.
4. Determinar la relacion entre ansiedad, factores socioeconémicos, académicos y redes de
apoyo.
Participaciéon voluntaria y confidencialidad: Su participacion en este estudio es

completamente voluntaria y puede retirarse en cualquier momento sin repercusion alguna en su
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vida académica o personal. La informacion recolectada serd utilizada inicamente con fines de
investigacion y se garantizara la confidencialidad de sus respuestas mediante el anonimato de los
datos.
Procedimiento: Se le solicitard completar un cuestionario dividido en tres secciones:
1. Datos socioecondmicos y académicos.
2. Escala de Ansiedad de Beck (BAI), que evaluaré la intensidad de sintomas de ansiedad.
3. Evaluacion del conocimiento y uso de recursos de apoyo emocional y psicoldgico.
Posibles riesgos y beneficios: No existen riesgos fisicos o psicologicos significativos asociados
con su participacion. Sin embargo, algunas preguntas pueden generar incomodidad emocional,
por lo que, en caso de requerir apoyo, se le proporcionarad informacion sobre recursos disponibles
en la universidad. Su colaboracion contribuira a generar estrategias de intervencion para mejorar
el bienestar emocional de los estudiantes.
Consentimiento: Al continuar con este cuestionario, usted confirma que ha leido y comprendido
la informacién proporcionada, que ha tenido la oportunidad de aclarar cualquier duda y que
acepta participar en el estudio de manera voluntaria.
Si tiene alguna consulta sobre el estudio, puede comunicarse con los investigadores a través del
correo electronico institucional.
Autorizacion:
L] Acepto participar en este estudio de manera voluntaria y comprendo que puedo retirarme en

cualquier momento.
L1 No acepto participar en el estudio.

Fecha:

Firma del participante:
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Anexo 2. Cuestionario para la recoleccion de datos

UNIVERSIDAD ESTATAL DE MILAGRO

CUESTIONARIO

Bienvenido(a) al estudio titulado:
"Factores asociados a la ansiedad en estudiantes de la facultad de enfermeria de la
Universidad Catdlica de Cuenca campus- Azogues, provincia del Cafiar — Ecuador."
Este cuestionario forma parte esencial de la investigacion cuyo objetivo general es: Determinar
la prevalencia y factores asociados a la ansiedad en estudiantes de la Facultad de
Enfermeria de la Universidad Catdlica de Cuenca campus- Azogues, provincia del Canar —
Ecuador, utilizando la Escala de Ansiedad de Beck (BAI).
El cuestionario se estructura en tres secciones:
1. Perfil Socioeconomico y Académico:
En esta seccion se recopilan datos acerca de sus caracteristicas personales, académicas y
socioecondmicas, tales como edad, género, estado civil, fuente de ingresos, horas
dedicadas a actividades académicas o laborales, rendimiento académico. Estos datos
permitiran caracterizar su entorno y comprender el estilo de vida y estudio.
2. Escala de Ansiedad de Beck (BAI): Se emplea esta herramienta
Se emplea esta herramienta para medir la intensidad de los sintomas de ansiedad
experimentados en la ultima semana. La aplicacion del BAI es fundamental para analizar
la prevalencia y los niveles de ansiedad en la poblacion estudiantil.
3. Escala de Evaluacion del Conocimiento y Uso de Recursos de Apoyo Emocional y
Psicoldgico en Estudiantes Universitarios: Esta escala

Esta escala, desarrollada y validada para este estudio, evalta el grado de conocimiento y
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uso que tienen los estudiantes sobre los recursos de apoyo emocional y psicoldgico, tanto
dentro como fuera del entorno universitario.
Le solicitamos responder de manera honesta y precisa, ya que su participacion es vital para
alcanzar una comprension integral de los factores asociados a la ansiedad en la comunidad
estudiantil. Toda la informacion proporcionada sera tratada con la maxima confidencialidad y
anonimato.
Marque con una X la opcidon que mejor lo represente.
Perfil sociodemografico
1. (Cual es su edad?
L1 Menos de 18 afios
L] 18-23 afios

[0 24-28 afios

1 Mas de 28 afos
2. (Cual es su género?
] Femenino

1 Masculino
3. ¢(Cual es su estado civil?

L] Soltero/a

[ Casado/a

[ Unidn libre
U] Divorciado/a

O Viudo/a
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4. ;Cual es su principal fuente de ingresos?
L1 Propio
U1 Familiar
0] Financiamiento bancario
L1 Beca universitaria
5. ¢(Cuantas horas diarias dedica a actividades académicas o laborales?
L1 De 1 a 5 horas diarias
L1 Mas de 5 horas diarias
6. (Como calificaria su rendimiento académico en funcion de su promedio actual?
L] Regular (70-79)
1 Bueno (80-89)
I Excelente (90-100)
7. ¢Ha experimentado dificultades para el aprendizaje en su formacion académica?
01 Si L No
8. ¢Cual es su tipo de convivencia actual?
O] Vive solo
L] Con familiares
L1 Con amigos

9. ¢Cuenta con apoyo emocional de alguien en su entorno cercano?

O Si O No
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Test 1: Inventario De Ansiedad De Beck (Bai)

A continuacién, encontrara una serie de preguntas relacionadas con sus sintomas de ansiedad.

Instrucciones:

Por favor, marque con una X la opcién que mejor describa la intensidad con la que ha

experimentado cada sintoma en la ultima semana, incluyendo el dia de hoy.

Escala:
# Pregunta 2:
0: En I: Moderada 3:
absoluto Levemente, mente, fue Severament
no me muy e, casl no
molesta desagradabl | podia
mucho e, pero soportarlo
podia
soportarlo
. (Ha sentido torpeza o entumecimiento
en alguna parte de su cuerpo?
5 (Ha sentido calor repentino o
sofocacion sin razon aparente?
3 | ¢Ha notado temblores en sus piernas?
4 | (Le haresultado dificil relajarse?
s (Ha tenido miedo de que ocurra algo
terrible?
6 (Ha sentido mareo o la sensacion de
que se le va la cabeza?
. (Ha notado que su corazon late fuerte
o acelerado?
. (Ha sentido inestabilidad, como si
pudiera perder el equilibrio?
9 (Se ha sentido atemorizado o asustado
sin motivo aparente?
10 | ¢Se ha sentido nervioso o inquieto?
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(Ha tenido la sensacion de bloqueo
11 | mental o dificultad para pensar con

claridad?

12 | ¢Ha notado temblores en sus manos?

(., Se ha sentido inquieto o inseguro en

P diferentes situaciones?

(Ha tenido miedo de perder el control
H sobre si mismo?
s (Ha sentido dificultad para respirar o

sensacion de ahogo?

16 | ¢Ha sentido temor intenso a morir?

17 (Ha experimentado miedo de manera
frecuente?

(Ha tenido problemas digestivos
18 | (nduseas, malestar estomacal o diarrea)

debido a la ansiedad?

(Ha sentido que podria desmayarse o

v perder el conocimiento?

20 (Ha notado enrojecimiento repentino
en su rostro sin motivo aparente?

) (Ha experimentado sudoracion

excesiva, ya sea fria o caliente?

El cuestionario contiene 25 preguntas, con una escala de puntuacion que va de 0 a 3. Se han
establecido puntos de corte sugeridos para interpretar los resultados de la siguiente manera:
Puntuaciones de 00 a 25 indican ansiedad muy baja.

Puntuaciones de 26 a 50 sugieren ansiedad moderada.

Puntuaciones superiores a 51 reflejan ansiedad severa

Cada pregunta se punttia del 0 al 3

64



TEST 2: Escala de Evaluacion del Conocimiento y Uso de Recursos de Apoyo Emocional y
Psicologico en Estudiantes Universitarios
Esta escala busca medir el grado de conocimiento y acceso que tienen los estudiantes a diferentes
formas de apoyo para manejar la ansiedad y el estrés.
Instrucciones
Cada pregunta se puntia del 0 al 3
Por favor, marque con una X la opcién que mejor describa la intensidad con la que ha
experimentado cada sintoma en la tltima semana, incluyendo el dia de hoy.
Preguntas:
31. ;Conoce usted alguna red de apoyo emocional especifica para manejar la ansiedad
que esté disponible en su universidad?
0: No, no estoy seguro/a si existe alguna red de apoyo emocional.
1: No, no conozco ninguna red de apoyo emocional.
2: Si, conozco una red de apoyo emocional, pero no la he utilizado.
3: Si, conozco y he utilizado una red de apoyo emocional especifica en mi universidad.
32. ;Recibe apoyo psicologico formal (sesiones con un profesional) cuando enfrenta
conflictos emocionales o situaciones estresantes en la universidad?
0: No, no recibo apoyo psicolégico formal ni he considerado hacerlo.
1: No, pero me gustaria recibir apoyo psicologico formal.
2: Si, he recibido apoyo psicoldgico formal, pero de manera ocasional.

3: Si, recibo apoyo psicoldgico formal regularmente.
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33. En caso de enfrentar conflictos emocionales o situaciones estresantes, ;acude usted a
terapia psicologica fuera del entorno universitario (por ejemplo, con un psicélogo
particular)?

Respuestas:

0: No, nunca he considerado acudir a terapia fuera del entorno universitario.

1: Si, he acudido alguna vez, pero no de forma regular.

2: Si, acudo regularmente a terapia psicoldgica fuera de la universidad.

3: No, pero me gustaria acudir a terapia psicologica fuera de la universidad.

34. ;Utiliza usted las redes sociales (por ejemplo, Facebook, Instagram, Twitter, etc.)
como una forma de descargar o aliviar la ansiedad o el estrés?

0: No, pero considero que las redes sociales podrian ser ttiles para esto.

1: No, nunca utilizo las redes sociales para aliviar mi ansiedad o estrés.

2: Si, pero solo ocasionalmente las uso para aliviar mi ansiedad o estrés.

3: Si, uso las redes sociales de manera activa para aliviar mi ansiedad o estrés.

Interpretacion:

Puntuacion Total:

La puntuacion total se obtiene sumando los puntajes de todas las respuestas. El puntaje méximo

posible es 12, y el puntaje minimo es 0.

a) Puntaje Total: 10-12: El estudiante tiene un buen conocimiento y acceso a recursos de
apoyo emocional y psicolégico. Utiliza tanto el apoyo dentro como fuera del entorno
universitario y considera las redes sociales como una herramienta adicional para la gestion

del estrés o la ansiedad.
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b)

d)

Puntaje Total: 6-9: El estudiante tiene conocimiento y acceso limitado a recursos de apoyo
emocional, pero no los utiliza regularmente o no tiene acceso fuera del entorno universitario.

Puede hacer uso de redes sociales de forma ocasional para manejar la ansiedad.

Puntaje Total: 3-5: El estudiante tiene un conocimiento y acceso minimo a redes de apoyo
emocional, y no utiliza los recursos de apoyo psicologico disponibles. Las redes sociales se

emplean de manera esporadica y no como una herramienta principal de manejo del estrés.

Puntaje Total: 0-2; El estudiante carece de conocimiento sobre redes de apoyo emocional y
psicolédgico en su universidad o fuera de ella. No utiliza las redes sociales de manera

significativa para gestionar la ansiedad o el estrés.

Gracias por su colaboracion
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