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Resumen

Los indicadores de malestar psicoldgico tienen una alta prevalencia en estudiantes
universitarios, teniendo consecuencias en su bienestar y rendimiento académico. La
investigacion tuvo como objetivo el determinar la asociacion entre bienestar, resiliencia e
indicadores de depresion y ansiedad en estudiantes de la Universidad de San Carlos de
Guatemala (USAC) durante 2024.

A través de un enfoque cuantitativo, con disefio no experimental, transversal y de alcance
correlacional predictivo. Se utilizé un cuestionario integrado, el cual contenia: el Mental
Health Continuum-Short Form (MHC-SF), la escala de resiliencia Connor—Davidson (CD-
RISC-10), el Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9), el Generalized Anxiety Disorder-7
(GAD-7) y un cuestionario sociodemografico, junto con el consentimiento informado, que
fue aprobado por el comité de bioética. Se empled un muestreo no probabilistico intencional,
siendo 8206 estudiantes.

En cuanto a los resultados, la resiliencia se asocio6 positivamente con el bienestar (f=0.8143,
p < .001), sugiriendo que mayores niveles de resiliencia estan vinculados con un mayor
bienestar. En contraste, la depresion (f = -0.5662, p < .001) y la ansiedad (p = -0.1313, p <
.001) se relacionaron negativamente con el bienestar, evidenciando que un aumento en estos
trastornos se asocia con una disminucion del bienestar. EI modelo de regresion explico el
56.40 % de la variabilidad (R? = 0.5643).

Estos hallazgos son indicativos de la funcion amortiguadora de la resiliencia en la salud
mental de los estudiantes universitarios. Se sugiere implementar programas de intervencion
dirigidos a promover la resiliencia como una posible via para disminuir los efectos de la
ansiedad y la depresion en esta poblacion.

Palabras clave

1. Salud mental | 2. Prevencién 3. Calidad de | 4. Estudiantes | 5. Bienestar

Vida universitarios

Abstract

Psychological distress indicators have a high prevalence among university students, affecting
their well-being and academic performance. This study aimed to determine the association
between well-being, resilience, and indicators of depression and anxiety in students at the
Universidad de San Carlos de Guatemala (USAC) during 2024. A quantitative approach was
used, with a non-experimental, cross-sectional, and correlational-predictive design. Data
were collected through an integrated questionnaire that included the Mental Health
Continuum-Short Form (MHC-SF), the Connor—Davidson Resilience Scale (CD-RISC-10),
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the Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9), the Generalized Anxiety Disorder-7 (GAD-7),
and a sociodemographic questionnaire, along with informed consent, which was approved
by the bioethics committee. A non-probabilistic intentional sampling was employed, with a
total of 8,206 students participating.

Regarding the results, resilience was positively associated with well-being (f = 0.8143, p <
.001), suggesting that higher resilience levels are linked to greater well-being. In contrast,
depression (f = -0.5662, p < .001) and anxiety (B = -0.1313, p < .001) were negatively
associated with well-being, indicating that increased levels of these disorders are related to
lower well-being. The regression model explained 56.40% of the variability (R? = 0.5643).

These findings highlight the buffering role of resilience in university students' mental health.
It is suggested to implement intervention programs aimed at promoting resilience as a
potential strategy to mitigate the effects of anxiety and depression in this population.

Keywords
1. Mental | 2. Prevention 3. Quality of | 4.  University | 5. Well-being
Health Life Students

1. Introduccién

La investigacion se elaboro bajo la necesidad apremiante de comprender y enfrentar
las complejidades socioculturales, econdmicas y de salud que enfrentan la mayoria de los
estudiantes universitarios. Este proyecto se disefid entre el 1 de febrero y el 31 de diciembre
de 2024, desde el inicio hasta la difusion de los resultados. Se recopil6 informacion sobre los
niveles de bienestar, resiliencia, ansiedad y depresion de los estudiantes de las unidades
académicas de la Universidad de San Carlos de Guatemala (USAC) de julio a noviembre de
2024.

Existio una marcada diversidad geogréfica y cultural, con un gran nimero de
diferentes comunidades étnicas, grupos mayas, mestizos y afrodescendientes que componen
el pais. Esto se manifesto en las diferentes formas en que los estudiantes definieron la salud
mental, el bienestar y la resiliencia, y en las estrategias que utilizaron para manejar los
problemas cotidianos (Keyes, 1998). Mas aun, dicho contexto contribuy6 en gran medida a

la configuracion de la experiencia escolar desde el punto de vista politico, social y

“La Usac investiga para el bienestar de

las personas y el desarrollo sustentable”




US AC e Direccion General
de Investigacion

TRI( ENTENARIA
sidad de San Carlos de Guatemala Universidad de San Carlosde Guatemala

Informe final de Proyecto de Investigacion 2024

econémico, ya que trajo consigo dificultades adicionales para adaptarse a la vida
universitaria, especialmente después de que se habian producido tantos cambios radicales en

el entorno educativo debido a la pandemia de COVID-19.

El regreso a los estudios presenciales después de un largo periodo de aprendizaje a
distancia aumento los desafios psicoldgicos y sociales. Se reportaron altos niveles de estrés
y ansiedad, ademas de depresion, que no permitieron la adaptacion a los entornos academicos
presenciales. Aunque algunos estudios si abordaron estos aspectos, en su mayoria no tenian
esta vision panoramica que permitiria la generalizacion a toda la poblacién universitaria en
Guatemala (Azurdia y Ramirez, 2022; Linares et al., 2021; Mufioz-Alonzo et al., 2023).

Las variables que se supone que tienen una relacion inversa con el desempefio de los
estudiantes en la vida y en la escuela incluyen el bienestar, la resiliencia, la ansiedad y la
depresion (Keyes, 2002; Ryan y Deci, 2001). Por ejemplo, en el conjunto de evidencia actual
se ha observado una relacién inversa entre, la ansiedad y la depresion, y los trastornos de
salud mental y la resiliencia (Connor y Davidson, 2003; Shin, 2016). Sin embargo, la gran
incognita era como se desarrollaban estas relaciones en el contexto especifico de Guatemala,

de ahi la necesidad de entender estas dinamicas desde una perspectiva local.

Este estudio respald6 los ODS para poder crear mejores oportunidades de salud y
bienestar en el objetivo 3 y brindar una educacion inclusiva y de calidad en el objetivo 4.
Estos hallazgos permitieran a las autoridades universitarias idear intervenciones basadas en
evidencia que promovieran el bienestar y la resiliencia de los estudiantes, haciendo asi que
la educacion fuera mas inclusiva e igualitaria. Uno de los defensores de este modelo es Keyes
(2005).

Keyes (2002) describi6 el concepto de bienestar como un concepto entrelazado de
dimensiones emocionales, psicoldgicas y sociales. Es mas, el bienestar no significaba solo la
ausencia de enfermedades mentales, sino que también incluia los factores positivos que
contribuyen a llevar una vida completa. El bienestar en los entornos académicos se ha
abordado de manera que refleje cdmo los altos niveles de bienestar se relacionan

positivamente con el rendimiento académico y la satisfaccion vital de los estudiantes (Diener,
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1999; Ryan & Deci, 2001). En Guatemala, se ha trabajado en las dimensiones con
investigadores como Gonzélez-Aguilar (2021); sin embargo, en un enfoque més integral que

incluye aspectos como la resiliencia y los trastornos mentales.

Por ello, se convirtié en uno de los factores protectores mas importantes de los
trastornos mentales, fomentando la adaptacion positiva a las adversidades. La resiliencia se
ha relacionado con menores incidencias de ansiedad y depresion, asi como con un mayor
bienestar general. Bajafia (2020) y Padua Rodriguez (2019) coinciden en la importancia de
la resiliencia para la vida estudiantil en América Latina.

Entre las formas mas tipicas de trastornos de salud mental en estudiantes
universitarios se encuentran la ansiedad y la depresion, las cuales tienen grandes
implicaciones en la salud del estudiante y su proceso de desarrollo durante su estancia
universitaria. Este estudio internacional demostrd que estas condiciones de salud mental
impiden la salud emocional, la capacidad de desempefio académico y el establecimiento de
relaciones sociales saludables (Beiter et al., 2015; Kessler et al., 2005). Se ha dejado un vacio
en la comprension de como estas condiciones interactian con factores como la resiliencia y

el bienestar en Guatemala.

La media de la escala de bienestar fue de 28.94, lo que a su vez indic6 una distribucion
simétrica y confirmo una heterogeneidad significativa de los participantes en este estudio. La
resiliencia, con una puntuacion media de 25.39, representd por tanto capacidades de
adaptacion moderadas entre la mayoria de los participantes. Los indicadores de depresion
oscilaron en 9.92, lo que significa que, en promedio, los estudiantes informaron niveles de
depresion leves a moderados. Finalmente, los niveles de sintomas ansiosos informados se

asociaron con intensidades moderadas de ansiedad, con una media de 14.03.

En el modelo de regresion lineal, el bienestar se relaciond positivamente con la
resiliencia (coeficiente = 0.8143, p < ,001) y negativamente con la depresion y la ansiedad
(coeficientes = -0.5662 y -0.1313, respectivamente; p < ,001). Estas porciones significativas

de los hallazgos conllevan indicaciones importantes que dan evidencia de la promocion de la
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resiliencia en la proteccion de las consecuencias negativas debidas a la ansiedad y la
depresion.

Por tanto, se ha aportado no sélo informacion cuantitativa sobre el estado de animo
de los estudiantes, sino también para entender las relaciones dinamicas de las variables
estudiadas. Con estos resultados, se podrian disefiar programas de intervencion para fomentar
el bienestar y la resiliencia, reduciendo asi la prevalencia de trastornos como la ansiedad y la
depresion. Ademas, los resultados son prometedores para futuras investigaciones sobre la
salud mental en contextos educativos y, por tanto, ayudaran en la construccion de politicas

publicas mas inclusivas y eficientes.

El contexto de esta investigacion fue una indagacion sobre un problema muy
significativo y poco investigado dentro del contexto guatemalteco. Se desarroll6 un
conocimiento util sobre como el bienestar, la resiliencia, la ansiedad y la depresion
interactUan en los estudiantes universitarios para la mejora de las condiciones de salud mental
y los entornos educativos de esta poblacion. Estos resultados, a su vez, seran factores que
contribuirdn al desarrollo integral de los estudiantes, haciendo asi que la educacién sea mas

equitativa y mejor.

2. Contexto de la investigacion

La investigacion titulada “Asociacion del bienestar, resiliencia, indicadores de
depresion y ansiedad en estudiantes de la universidad publica de Guatemala” se llevara a
cabo durante un periodo de once meses, entre el 1 de febrero y el 31 de diciembre de 2024.
Este periodo incluye desde la planificacion y recoleccion de datos hasta el analisis y
presentacion de resultados. La recoleccion de datos esta planificada entre julio y noviembre
de 2024, en la cual se invitaré a los estudiantes a participar mediante correos electronicos y

visitas a clases, tanto presenciales como virtuales (Gonzalez-Aguilar, 2021).

El estudio se delimita espacialmente a la poblacidn de estudiantes matriculados en la

USAC, incluyendo tanto las unidades académicas de la Ciudad de Guatemala como los
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centros regionales de los departamentos de Coban, Quiche y Xela. Esta delimitacion permite
analizar diferencias en los niveles de bienestar, resiliencia, depresion y ansiedad entre los
estudiantes urbanos y aquellos provenientes de areas rurales, que enfrentan distintas
realidades y desafios contextuales (Gonzélez-Aguilar, 2021). Guatemala es un pais con gran
diversidad geografica, con areas montafiosas, valles, Ilanuras costeras y selvas. Estas
variaciones geograficas influyen directamente en el acceso a la educacion superior y, por
tanto, en la experiencia académica y personal de los estudiantes. Adicionalmente, el clima
varia considerablemente dependiendo de la region, afectando potencialmente el bienestar y
la disponibilidad de recursos para los estudiantes universitarios (Academia de Geografia e
Historia de Guatemala, 2019).

Desde una perspectiva cultural, Guatemala estd compuesta por una gran diversidad
étnica, con presencia de comunidades indigenas mayas, mestizas y afrodescendientes. Esta
pluralidad cultural se refleja en las distintas maneras de comprender la salud mental, el
bienestar y la resiliencia, asi como en las estrategias de afrontamiento que se emplean para
enfrentar los desafios. Las diferencias culturales también influyen en la disposicion de los
estudiantes a participar en estudios sobre salud mental y en cémo perciben el bienestar y la
adaptacion al entorno universitario (Keyes, 1998). Los estudiantes de la USAC provienen de
diversos contextos socioecondmicos y culturales, lo cual implica desafios en la adaptacion a
la vida universitaria, especialmente en el contexto posterior a la pandemia, donde la

modalidad educativa ha cambiado drasticamente.

En términos sociales, los estudiantes de la USAC enfrentan desafios significativos,
incluyendo la desigualdad en el acceso a los recursos educativos y econémicos, asi como
problemas de seguridad que pueden afectar su bienestar y rendimiento académico. Estos
aspectos sociales se entrelazan con la problematica de salud mental que se investiga en el
estudio, buscando determinar cémo la resiliencia y el bienestar pueden actuar como factores
protectores frente a la ansiedad y la depresion en un contexto adverso. Ademas, el contexto
politico e historico de la USAC, como una institucion publica comprometida con la

formacion integral y la defensa de los derechos humanos, la convierte en un escenario
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particular para la investigacion, ya que los estudiantes también estan expuestos a presiones
sociales y politicas, que pueden afectar su salud mental.

La poblacion meta de esta investigacion incluye a los estudiantes inscritos y activos
en la USAC durante el afio 2024, pertenecientes a distintas unidades académicas tanto en la
Ciudad de Guatemala como en los centros regionales. Los estudiantes tienen edades
comprendidas entre los 18 y 70 afios, permitiendo obtener una muestra heterogénea que
abarque diferentes experiencias de vida y niveles académicos. Los beneficios derivados de
esta investigacion se presentan en dos niveles: directo e indirecto. En cuanto a los beneficios
directos, los estudiantes participantes podran recibir sus resultados individuales, y aquellos
que necesiten apoyo podran recibir acompafiamiento psicologico proporcionado por el
equipo de investigacion. Los beneficios indirectos incluyen el uso de los resultados por parte
de las autoridades universitarias para disefiar e implementar intervenciones que promuevan
el bienestar y la resiliencia en la comunidad estudiantil, contribuyendo asi a mejorar la
calidad educativa y el soporte integral que la USAC ofrece a sus estudiantes (Keyes, 2005).
Estos esfuerzos se alinean con los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS),
especificamente el objetivo 3, que promueve la salud y el bienestar, y el objetivo 4, que busca

garantizar una educacion de calidad.

3. Revision de literatura
3.1. Marco teorico
3.1.1. Bienestar

Segun la definicion tradicional, la salud mental es un constructo unidimensional,
donde la enfermedad y el bienestar mental se situaban en los extremos opuestos del mismo
continuo (Greenspoon & Saklofske, 2001). Esta conceptualizacién ha recibido criticas por
su enfoque centrado en la ausencia de psicopatologia y sus limitaciones (Diener & Biswas-
Diener, 2002; Keyes, 2002). Durante casi medio siglo, los cientificos sociales han
argumentado que la falta de sintomatologia mental no basta para alcanzar la salud mental
plena (Jahoda, 1958). Por otro lado, se ha defendido que la salud mental también debe
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definirse por la presencia de componentes positivos (Organizacion Mundial de la Salud
[OMS], 2005). Keyes (2002), desarroll6 una conceptualizacion de doble factor/estado
completo de la salud mental, que incluye dos dimensiones relacionadas pero distintas: el

bienestar y la enfermedad mental.

La enfermedad mental se refiere a los sintomas de la psicopatologia, mientras que el
bienestar se enfoca en las caracteristicas positivas y basadas en fortalezas de la salud mental
(Keyes, 2002; 2003; 2005). El bienestar encuentra su fundamento tedrico en dos tradiciones
filosoficas complementarias: la tradicion hedonica y la tradicion eudaimonica (Bradburn,
1969; Keyes et al., 2002). Representa la preocupacion humana por maximizar los
sentimientos positivos y placenteros, mientras se minimizan los sentimientos negativos y
desagradables (Diener, 1999).

Por un lado, la tradicién hedonica parte de Aristipo, también se refiere a los
sentimientos subjetivos de un individuo hacia la vida, es decir, su "bienestar emocional”. Esta
se describe como la presencia y busqueda de sensaciones y percepciones placenteras junto a

la satisfaccion con la vida (Diener, 1999; Diener & Emmons,1984).

La tradicion eudaimonica, inspirada en Aristoteles, se centra en el desempefio
psicoldgico, en su basqueda de la autorrealizacion, es decir, su "bienestar psicoldgico”
(Waterman, 1993). Esta perspectiva equipara la salud mental con el potencial humano que,
una vez realizado, conduce a un funcionamiento positivo en la vida. Con ello Ryff (1989),
propone un modelo de seis componentes: “interaccion positiva con los otros, crecimiento

personal, autoaceptacion, autonomia, dominio del entorno y propésito en la vida”

El bienestar también se considera como el resultado de perseguir metas positivas y
desarrollar el potencial personal (Ryan et al., 2008). Se refiere a una experiencia interna e
intrapersonal experimentada por el individuo. Keyes (1998), amplio la perspectiva
eudaiménica para incluir aspectos interpersonales y sociales del funcionamiento de una
persona, conocidos como “bienestar social". Este se compone de cinco elementos:
coherencia, aceptacion, actualizacion, contribucion e integracion, que capturan la integracion

social y la contribuciéon de un individuo como miembro de una sociedad mas amplia.
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Ademas, considera la opinion que el individuo tiene de su vida social y publica (Keyes,
2002).

La teoria y la evidencia sugieren que el bienestar estd compuesto por componentes
emocionales, psicoldgicos y sociales, que juntos representan el bienestar general (Gallagher
et al., 2009; Keyes, 2005; 2007; Lent, 2004). A pesar de la falta de consenso en la medicion
del bienestar, muchos investigadores consideran importante medir los factores emocionales,
psicoldgicos y sociales del bienestar (Ryan & Deci, 2001). El Cuestionario de “Continuo de
Salud Mental-Forma Corta (MHC-SF por sus siglas en inglés)” se desarroll6 para
operacionalizar el bienestar mental en este marco tedrico multidimensional (Keyes, 2002;
2007). Este cuestionario se utiliza ampliamente en investigaciones y cuenta con evidencia

transcultural que respalda su utilidad y validez teérica (Hone et al., 2014; Joshanloo, 2016).

Un entorno en el que el bienestar es saludable o préspero no solo es beneficioso para
los individuos (en términos de longevidad, estado mental y proteccion contra la aparicion de
enfermedades), sino que también tiene un impacto significativo en los resultados
organizacionales. Esto incluye el rendimiento, productividad, la disminucion de desercién de

los alumnos y la calidad del trabajo y el servicio. (Rothmann, 2013; Seligman, 2011).

Estudios han evidenciado que aquellos con un elevado nivel de bienestar también se
inclinan frecuentemente optimismo (Carver & Scheier, 2014; Peters et al., 2010; Wu et al.,
2013) y mayores niveles de resiliencia (Burns et al., 2011). Ademés, muestran flexibilidad
psicoldgica (Kashdan & Rottenberg, 2010; Woodruff et al., 2014) y utilizan estrategias de
afrontamiento adaptativas (Carver & Connor-Smith, 2010). Este buen funcionamiento se
refleja en una mayor eficiencia y capacidad académica, una mayor iniciativa, interés y
responsabilidad, asi como una mayor preocupacién por la organizacion y los compafieros
(Fairbrother & Warn, 2003).

Fomentar el bienestar en las escuelas se ha vuelto més relevante debido a sus
beneficios positivos en los estudiantes y la posibilidad de influir a través de intervenciones

simples (Bonde, 2008). Dado que la salud mental es beneficiosa tanto para los resultados
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individuales como para los organizacionales, es crucial medirla de manera precisa en estos

contextos.

3.1.2. Resiliencia

Conocida como la capacidad de demostrar adaptacion positiva ante los desafios y
traumas significativos, al mismo que tiempo que se recupera de estos (Bauer et al., 2016;
Luthar et al., 2000; Reyes et al., 2015; Weidlich & Ugarriza, 2015). Se caracteriza por rasgos
como serenidad, flexibilidad, habilidades para resolver problemas, ingenio, confianza,
autodisciplina, resistencia emocional y curiosidad, asi como por utilizar el éxito pasado para
superar obstaculos presentes, comprender los efectos fortalecedores del estrés y tener un
sentido de significado, esperanza o fe (Bauer et al., 2016; Giordano, 1997; Rushton et al.,
2015; Connor, 2006; Satici, 2016). Incrementar la resiliencia puede reducir la vulnerabilidad

psicoldgica y aumentar el bienestar subjetivo (Mayordomo et al., 2016; Satici, 2016).

Ademas, la resiliencia puede ser un factor protector para mitigar el impacto de
eventos estresantes y traumaticos (Bauer et al., 2016; Hudgins, 2016; Niu et al., 2016). En
un estudio realizado por Crane y Searle (2016), se exploré la funcién de la resiliencia en la
vinculacidn entre los factores estresantes y la respuesta al estrés, revelando pruebas de que
la resiliencia modula dicha relacién. Estos hallazgos sugieren que las reacciones ante los

estresores pueden ser influenciadas por las caracteristicas individuales.

La investigacion sobre la resiliencia ha evolucionado en cuatro fases principales
(Wright et al., 2013). En la primera fase, se exploré la medicion y definicion, centrandose en
comprender los factores individuales asociados con la adaptacion positiva en nifios y
adolescentes. Estos estudios identificaron diversos recursos y cualidades individuales como
predictores del funcionamiento resiliente (Masten et al., 1994). En la segunda fase, la
investigacion se adentrd6 en como las personas afrontan las experiencias adversas,
enfocandose en los procesos de resiliencia en un enfoque multidisciplinario (Egeland et al.,

1993; Lynch & Cicchetti, 1998). En la tercera fase, se puso gran atencion al desarrollo de
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intervenciones preventivas de resiliencia (Luthar et al., 2000; Masten & Obradovic, 2006).
Por Gltimo, la cuarta muestra un cambio hacia una perspectiva integradora que abarca las
interacciones gen-ambiente, el desarrollo neuroconductual y la exploracién de los
moderadores de riesgo, asi como el papel de la plasticidad neural en la resiliencia (Cicchetti,
2010; Masten & Narayan, 2012)

Aunque la investigacion sobre la resiliencia a ha avanzado significativamente a lo
largo de las cuatro fases mencionadas, existen malentendidos conceptuales asociados con el
constructo. Gran parte de los estudios se han enfocado en la adaptacion a situaciones de estrés
cronico y estresores prolongados, en lugar de abordar la adaptacion a eventos agudos y
adversidades aisladas que son mas comunes en el estudio en adultos (Bonanno, 2008;
Garmezy, 1993; Luthar & Brown, 2007; Luthar & Cushing, 1999).

Los malentendidos conceptuales y definicionales pueden atribuirse al hecho de que
inicialmente la resiliencia fue desarrollada en la literatura sobre adversidad crénica en nifios
y luego se aplico a la literatura de adultos que se centra en estresores aislados como la muerte
o lesiones graves (Bonanno & Mancini, 2012; Bonanno et al., 2011; Bonanno, 2008). Es
importante reconocer que los estresores aislados son fenomenoldgicamente diferentes de los
estresores cronicos (Bonanno & Diminich, 2012). La adaptacion positiva frente a estresores
cronicos pone énfasis en la medicion del ajuste a lo largo del tiempo, centrandose en
resultados a largo plazo o distales, lo que se conoce como resiliencia emergente (Masten &
Narayan, 2012; Bonanno & Diminich, 2012).

3.1.3. Indicadores del trastorno depresivo mayor

Figura entre los trastornos mentales mas prevalentes, se estima que perjudica a
aproximadamente 350 millones, ademaés, los trastornos depresivos unipolares se clasifican
como la tercera causa principal de la carga mundial de enfermedades en 2004, y se espera

que sean la causa principal para 2030 (OMS, 2012).
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También esté asociada a enfermedades cronicas, incluyendo la enfermedad coronaria,
lo cual estda documentado, el suicidio y el comportamiento suicida (Berman, 2009;
Gholizadeh et al., 2014; Hawton et al., 2013).

El diagndstico de la depresion puede resultar complicado debido a la interrelacion de
los sintomas, su duracion, recurrencia y comorbilidad (Beutler & Malik, 2002). Ademas,
existen desafios para definir el término, ya que su comprension varia segin lo que se
considere normal en el entorno social y fisico del individuo (Dziegielewski, 2002). El
trasfondo cultural de una persona juega un papel influyente en su experiencia depresiva, su
busqueda de ayuda y su capacidad para afrontarla (APA, 2013). Esta experiencia puede ser
aun mas impactante si el trasfondo cultural sitGa a la persona en una minoria linguistica (Beck
& Alford, 2009; Gholizadeh et al., 2014;). De hecho, el DSM-5 (APA, 2013) destaca la
importancia de la sensibilidad cultural al trabajar con minorias culturales y recomienda que

la evaluacién de los trastornos mentales se realice dentro de un marco cultural.

La depresion es una respuesta comun a los problemas de salud y a menudo pasa
desapercibida en la poblacion (Smeltzer et al., 2010). Puede manifestarse como consecuencia
de lesiones, enfermedades o pérdidas previas, e incluso puede presentarse como quejas
somaticas en busca de atencién médica. Smeltzer et al. (2010), describen la depresion como
un estado en el que la persona experimenta tristeza, angustia y desesperanza, con una
disminucion de energia para llevar a cabo actividades normales. Segun la OMS (2017), es
una condicién patologica en la que se encuentran presentes sentimientos de culpa o pérdida,
tristeza, disminucién de la autoestima, cambios en los patrones de suefio, alteraciones del
apetito, fatiga y dificultad para concentrarse. El diagndstico de la depresién clinica se basa
en la extension y severidad de los sintomas. La tristeza normal o los sentimientos depresivos
de corta duracion que no afectan el funcionamiento cotidiano no se consideran depresion
clinica. Se establece el diagndstico de depresion clinica cuando los sintomas depresivos
persisten durante al menos dos semanas y afectan significativamente la participacion en

actividades sociales, ocupacionales y diarias (Smeltzer et al., 2010).
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Ademas, se ha encontrado que la depresion esta relacionada con varios factores
adicionales, como la ausencia de una pareja intima, la falta de empleo remunerado, un nivel
bajo de educacién formal, dificultades en las actividades esenciales de la vida cotidiana, la
presencia de otras enfermedades concurrentes, la falta de participacion en decisiones del
hogar, la exposicion a incidentes violentos o accidentes, la soledad y un bajo estatus
socioecondmico en el hogar (Fernandez-Nifo et al., 2014).

Smeltzer y su equipo (2010), enumeran ciertos sintomas especificos asociados con la
depresion clinica, entre los que se encuentran sentimientos de tristeza, falta de valor, fatiga,
sentimientos de culpa y dificultades para enfocarse o tomar decisiones. También se
mencionan otros sintomas habituales como alteraciones en el apetito, cambios en el peso,

retardacion psicomotora o agitacién y trastornos de suefio.

Stuart (2014), denomind a la depresion mayor a la aparicion de al menos cinco
caracteristicas esenciales durante un periodo continuo de al menos catorce dias. Estos
comprenden un estado de &nimo deprimido, pérdida o carencia de interés, fatiga, pérdida de
peso, insomnio agitacion, en ocasiones retardo psicomotor, sensacion de inutilidad,
alteraciones en la capacidad de concentracion y pensamientos recurrentes sobre la muerte.

Se considera como un episodio Unico o recurrente.

Lux y Kendler (2010), agruparon estos sintomas opuestos, pero lograron discernir
entre los sintomas “cognitivos” y “neurovegetativos”, demostrando que se relacionan de
manera diferente con un conjunto mas amplio de posibles validadores. Por otro lado,
McGlinchey y otros (2006), han logrado separar los distintos sintomas de la depresion y

estimar su efectividad relativa para realizar el diagndstico.

Segun Pratt y Brody (2014), existen grupos de sintomas de la depresion mayor y estos
se dividen en sintomas del estado de animo, sintomas cognitivos y sintomas fisicos. Cada

categoria representa varios sintomas.
Se debe tener en cuenta que considerar que todos los individuos que cumplen con los

criterios del “DSM” para diagnosticar la mayoria de los casos como depresion mayor, puede
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ser una simplificacion excesiva. Se ha observado frecuentemente, casos menos graves que
mejorar sin la necesidad de un tratamiento propio, lo que sugiere que en realidad podrian ser
respuestas adaptativas al estrés de la vida (Wakefield, 1997). Ademas, la depresion puede
manifestarse como una reaccion adversa a ciertos medicamentos o estar vinculada a
trastornos como el hipotiroidismo o el sindrome de Cushing. Por otro lado, el distinguir entre
la fase depresiva de un trastorno bipolar de ladepresion unipolar puede ser desafiante, e
incluso en ocasiones, imposible. Ademas existen variaciones, como la depresion
melancoélica, atipica y psicotica. Es importante diferenciar entre la depresion agitada y la
depresion retardada al elegir el antidepresivo mas apropiado. Incluso tras tener en cuenta
estas exclusiones, se han identificado otras cinco variantes de depresion mayor que requieren

respuestas médicas variadas (Fawcett et al., 1987), se ahondaran en cuatro.

La primera, “la depresion que se presenta con sintomas somaticos” (Ustiin &
Sartorius, 1995). Muchos pacientes con esta afeccion pueden resistirse a aceptar que estan
deprimidos. Se benefician de estrategias especiales, este tipo de sintomas se explican por lo
general a traves de relacion entre la agitacion emocional y la depresion, siendo comprobado

durante muchos afios y que se han teorizado recientemente (Rosendal et al., 2013).

La segunda, “la depresion con ataques de panico” €S una forma especifica de
depresion que requiere atencién y asesoramiento especializado. Ademas del tratamiento
prioritario, es importante proporcionar orientacién a los pacientes sobre como manejar los
ataques de panico cuando ocurren. Esto implica animarlos a no abandonar inmediatamente
el entorno en el que se encuentran, brindarles explicaciones sobre los pensamientos
catastroficos y ofrecer consejos sobre estrategias internas de autoconversacion Utiles. Es
fundamental recordarles que han pasado por situaciones similares en el pasado y que los
ataques de panico pueden disminuir si se calman y recuerdan pensamientos tranquilizadores

contrarios a los contenidos de sus pensamientos durante el episodio.

La tercera, “la depresion en personas con rasgos obsesivos”. A menudo desarrollan
un comportamiento obsesivo bastante severo y cavilaciones depresivas. Estos sintomas

pueden ser experimentados como los sintomas primarios, aunque también pueden ser vistos
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como resultados secundarios de su condicién. Es beneficioso guiar al paciente a través de
métodos para detener el pensamiento, distraccion y respuestas.

Cuarto, “la depresion que acompafia a enfermedades fisicas conocidas”. Son
particularmente mal abordadas, ya que, generalmente se centran Unicamente en los
tratamientos para la enfermedad fisica (Goldberg, 2010). Diagnosticar la depresidn puede
complicarse debido a que algunos de los sintomas pueden ser desencadenados por afecciones
medicas fisicas. Esto puede generar confusion al establecer un umbral claro para la cantidad
de sintomas requeridos para el diagndstico. Sin embargo, si se obtiene una respuesta positiva
a las preguntas de deteccion habituales, solo se requiere hacer tres preguntas adicionales
sobre la falta de concentracion, los pensamientos de inutilidad y las ideas de muerte. Si se
presentan 3 0 mas de estos sintomas, se puede diagnosticar la depresion con alta sensibilidad
y especificidad, en comparacion con la lista completa de criterios.

3.1.4. Indicadores del trastorno de ansiedad generalizada

La ansiedad cronica afecta diversos ambitos de la vida humana (APA, 2013). Los
sintomas que experimenta alguien con este trastorno son: experimentar preocupacion
excesiva, tener dificultad para reducir la preocupacién y que manifiesten sintomas somaticos
como: irritabilidad, inquietud, tension muscular, fatiga facil, dificultad para concentrarse y

dificultad para conciliar o mantener el suefio.

De acuerdo con el DSM-5 (APA, 2013), quien tenga este diagnostico tienen una alta
probabilidad de tener o haber tenido trastorno depresivo unipolar. La rumiacion y la
preocupacion excesiva hacen mas probable este trastorno. La rumiacion implica
pensamientos negativos y repetitivos sobre la experiencia de sintomas depresivos. En ultima

instancia, puede resultar en diagndsticos simultaneos de ansiedad y depresion (Basha, 2015).

La depresidn es un trastorno grave que conlleva importantes consecuencias, incluso
sin comorbilidades, generando una carga de discapacidad de 110 millones de dias al afio

(APA, 2013). Sin embargo, cuando se experimenta tanto trastorno de ansiedad generalizada
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como depresidn, se suman otras consecuencias y cargas. Un ejemplo de estas consecuencias
es la disminucion en la capacidad para completar tareas de manera rapida y eficiente, lo cual
puede resultar en un bajo rendimiento académico o laboral. Ademas, existe un aumento en

las ideas y conductas suicidas como otra consecuencia significativa (Revicki et al., 2012).

Las investigaciones epidemioldgicas han revelado que la ansiedad es una condicion
cronica. Un estudio informd que el 40% de los encuestados experimentaron sintomas
depresivos durante méas de cinco afios (Blazer et al., 1991). Muestras clinicas también han
mostrado una larga duracién de la enfermedad, con participantes informando periodos de
mas de 20 afios (Barlow et al., 1986). En términos de remision, Yonkers y colaboradores
(1996) encontraron que solo el 40 % de las personas lograron una expedicion completa de
los sintomas dos afios después. Ademas, otro estudio reveld que después de cinco afios, solo
el 38 % logro una remision completa, mientras que el 27 % experimentd una recaida durante

el sequimiento (Yonkers et al., 2000).

Asi mismo, se encuentra entre los trastornos, que se dan en la atencion primaria, con
una prevalencia actual de entre el 3.7 % y el 8 %, y en un periodo de 12 meses es del 10%
(Holaway et al., 2006). Las investigaciones en poblaciones clinicas han revelado que la edad
tipica de inicio esta entre finales de la adolescencia y finales de los 20, y que el inicio tardio
ocurre cuando se desarrolla después de otro trastorno de ansiedad (Barlow et al., 1986;
Yonkers et al., 1996).

La ansiedad también esta relacionada con los trastornos de personalidad y el abuso
de sustancias En un estudio, aproximadamente el 50 % de los pacientes se incluian a los

criterios de algun tipo de trastorno de personalidad (Sanderson & Wetzler, 1991).

La investigacion de Schacter y colaboradores (2011) reveld que ciertas poblaciones
tienen un mayor riesgo de desarrollar depresion. Se encontré que los individuos de nivel bajo
y medio socioeconémico, asi como las personas separadas, divorciadas o viudas, son méas
susceptibles. Ademas, se observaron diferencias de género, siendo la depresion

aproximadamente el doble de prevalente en mujeres. Sugirieron que podria estar relacionado
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con factores como la mayor probabilidad de las mujeres de enfrentar pobreza, discriminacién

y abuso.

3.2. Estado del arte
3.2.1. Bienestar

La psicologia ha estudiado el bienestar desde dos enfoques complementarios: primero
desde lo eudaimonico, que se centra en el sentido y el prop6sito de la existencia, y segundo
el hedonico, que se ocupa de la felicidad y el placer. La primera perspectiva se centra en el
florecimiento humano y el desarrollo de fortalezas personales, mientras que la segunda se
enfoca en el placer y la satisfaccion subjetiva. Ambas perspectivas han sido ampliamente
investigadas en relacion con diferentes aspectos del bienestar, como el emocional, social y

psicologico.

El bienestar emocional es un aspecto importante del bienestar general, y se ha

investigado su interaccion con el bienestar subjetivo en universitarios.

Biicker y colaboradores (2018), indican que experimentar con emociones positivas,
la felicidad y satisfaccion la vida, relacionandose positivamente con un mayor bienestar
subjetivo en esta poblacion estudiantil. Ademas, para Latinoamérica, el estudio de Ortiz
Alvarado y colaboradores (2019), en estudiantes universitarios de México, mostraron
resultados similares, destacando el impacto beneficioso de este tipo de emociones para el
bienestar general. Un aspecto fundamental para el bienestar social es la convivencia a través
de la comunicacién y establecer vinculos, asi como su nivel de participacion e inclusion

social.

Segun Nufiez (2021), el constructo se relacionaba de manera positiva con la
satisfaccion de las relaciones interpersonales. Esto sugiere que es esencial para el bienestar
contar con vinculos sociales positivos y satisfactorios. En Latinoamérica, el estudio de

Chacon-Cuberos y colaboradores (2020), sefial6 que la pertenencia a grupos sociales y la
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participacion en actividades extracurriculares estaban relacionadas con un mayor bienestar

social.

Con respecto a el bienestar psicolégico, se refiere a la facultad para potenciar talentos,
autoestima positiva y sentirse satisfechas con su vida. Segin Hernandez (2019), los cursantes
que se sentian orgullosos con su vida académica y competentes en sus estudios tenian un
mayor nivel de bienestar psicoldgico. Ademas, Araoz y Uchasara (2017), revel6 que la
percepcion de un sentido de propdsito en la vida también se asociaba con indicadores altos.
En Latinoamérica, varios investigadores han examinado el bienestar en universitarios.
Pillado y Almagia (2019), hallaron que la vida satisfactoria conduce a una mejora en el

bienestar emocional y psicolodgico.

Acerca con la gratitud, se ha encontrado asociada positivamente con el bienestar
subjetivo y emocional, segun sefiala Canedo y colaboradores (2019). Por otro lado, Hidalgo-
Fuentes y colaboradores (2022), exploraron investigaron el bienestar multidimensional y
encontraron que el apoyo social, autodeterminacion y satisfaccion la vida se asocian con
mayores indicadores de bienestar social y psicologico. Estos hallazgos resaltan la
importancia de considerar las multiples dimensiones del bienestar en el contexto universitario
latinoamericano. Ademas, se ha observado en estudios recientes en la region una atencion a

la relacion entre el florecimiento y otros factores contextuales especificos.

Por ejemplo, Valdez y colaboradores (2020) indicaron que el bienestar emocional y
psicoldgico de los académicos estaba relacionado con la sensacion de seguridad que tenian
en el ambiente universitario. Es decir, a mayor percepcion de seguridad, mayor bienestar.

Este hallazgo sugiere que las condiciones del entorno pueden influir en el alumnado.

3.2.2. Resiliencia

En tiempos recientes es un tema de gran interés para la psicologia. La resiliencia, que
es influenciada por diversos factores, se ha relacionado favorablemente rasgos de
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personalidad como el optimismo, la autoeficacia y la autorregulacion (Oshio et al., 2018).
Ademas, tener el respaldo de familiares, amigos o docentes fortalece a la resiliencia de los
académicos, ya que contar con relaciones solidas y de apoyo con familiares, amigos y
profesores se ha asociado con una mayor resiliencia y un mejor ajuste psicologico (Kalaitzaki
et al., 2021; Yildirirm & Tanriverdi, 2021).

Asimismo, aporta maltiples ventajas en diversos &mbitos de la vida. En la institucion
educativa, el estudiantado resiliente tiene un desempefio académico elevado, mayores tasas
en graduacion y una mayor motivacion para alcanzar sus metas educativas (Ayala &
Manzano, 2018; Sadoughi, 2018). Ademas, la resiliencia se relaciona con un mejor bienestar
emocional, una mayor autoestima y una menor incidencia de sintomas depresivos y ansiosos
(Devi et al., 2021; Yu et al., 2020; Zubair et al., 2018).

Los programas que ensefian habilidades sociales y emocionales, ademas de
afrontamiento, estimulan el crecimiento académico mediante estrategias para enfrentar y
manejar el estrés. Estos programas han logrado fortalecer la capacidad de adaptacion de los
estudiantes ante las adversidades (Li & Hasson, 2020; Morales-Rodriguez, 2021). Asimismo,
el desarrollo de la autoeficacia académica y la autorregulacion son elementos esenciales en

la formacidn resiliente (Deng et al., 2022).

Segun estudios realizados en Ameérica Latina, la resiliencia se asocia con una mayor
percepcion de bienestar en el &mbito académico y mejores estrategias de adaptacion para
enfrentar los retos de la vida universitaria (Bojérquez et al., 2019). Asimismo, esta asociada
con una mayor persistencia académica y una menor probabilidad de abandonar los estudios
(Padua Rodriguez, 2019). Estos hallazgos resaltan la importancia del constructo como factor
protector en el &mbito académico y cémo puede contribuir a mejorar el desempefio y la

adquisicién de las metas en los alumnos.

Las regiones donde los estudiantes universitarios enfrentan desafios adicionales,
como la escasez de recursos econémicos y sociales, la resiliencia adquiere ain mas
relevancia. La investigacion ha demostrado que la resiliencia en las instituciones

universitarias se relaciona positivamente con su adaptacion académica y bienestar
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psicolégico, incluso en contextos caracterizados por altos niveles de adversidad
socioeconomica (Suarez Cretton & Castro Méndez, 2022). Ademas, se ha observado que los
estudiantes universitarios latinoamericanos que han experimentado eventos traumaticos,
como desastres naturales o violencia, pueden desarrollar altos niveles de resiliencia como
resultado de su capacidad para enfrentar y superar estas situaciones (Bajafia, 2020). Estos
hallazgos resaltan la importancia de promover y fortalecer la resiliencia en estudiantes
universitarios, especialmente en aquellos que se enfrentan a circunstancias dificiles, como un

elemento esencial para su salud y logro escolar.

A pesar de estos avances en la comprension de la resiliencia en estudiantes
universitarios en América Latina, es importante seguir investigando y desarrollando
estrategias de promocién adaptadas a los contextos culturales y socioecondmicos especificos
de la region.

3.2.3. Indicadores del trastorno depresivo mayor

La depresion es una de las trascendentales colaboradoras a la carga global de
morbilidad y esta asociada con una enorme carga personal, social y econémica (James et al.,
2018). En los jovenes es una preocupacion creciente; no sélo porque ocurre durante un
periodo de desarrollo social, emocional y cognitivo (Patton et al., 2016), sino también porque
su prevalencia en este grupo de edad ha aumentado marcadamente en los Gltimos afios,

particularmente entre las mujeres (Collishaw, 2015)

Esta tiene multiples origenes posibles. Se ha revelado que la enfermedad puede estar
relacionada con factores genéticos, quimicos y ambientales, aumentando o disminuyendo el
riesgo de padecerla (Nguyen, 2023). Un vinculo cercano entre la ansiedad y el estrés cronico
se ha evidenciado, lo que puede originar y perpetuar los sintomas depresivos (Ramon-Arbués
etal., 2020).

Un aspecto en el ambito académico es el comportamiento de los alumnos

universitarios. Se ha encontrado que este grupo poblacional enfrenta un riesgo
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particularmente alto. Elementos que contribuyen a la elevada prevalencia de la depresion son
la transicion a la vida universitaria, el estrés académico, las transformaciones en las
relaciones sociales y la escasez de soporte emocional (Ramén-Arbués et al., 2020). Ademas,
cuando no es tratada puede tener consecuencias negativas en su rendimiento académico y

bienestar general.

En Latinoamérica, también se han realizado investigaciones importantes sobre la
depresion. Un estudio encontr6 una alta prevalencia de sintomas, especialmente en mujeres
(Ordofiez, 2020). Segun Castro et al. (2019), resiliencia y apoyo social son factores que
pueden ayudar a protegerse de la depresion. Estos factores pueden fortalecer la salud mental

y el bienestar que enfrentan retos escolares y propios.

Al mismo tiempo, es crucial destacar los esfuerzos realizados para desarrollar
intervenciones eficaces. Una opcion recomendada para afrontar y prevenirla es la terapia
cognitivo-conductual (TCC) y antidepresivos que han manifestado ser eficaces en su manejo
en diversos grupos poblacionales (Cuijpers et al., 2021). Sin embargo, es importante adaptar
estas intervenciones a las necesidades especificas, ademas de considerar factores culturales

y sociales para garantizar su eficacia.

3.2.4. Indicadores del trastorno de ansiedad generalizada

La ansiedad implica nerviosismo, inquietud y temor. Se ha estudiado mucho la

ansiedad para saber mas sobre sus origenes, manifestaciones y posibles soluciones.

Una posible explicacion, es que se origina por una combinacion entre lo hereditario,
bioquimico y ambiente. Ademas, se han clasificado distintos tipos de ansiedad, como el
trastorno de ansiedad generalizada, panico, estrés postraumatico y fobias especificas,

distinguidos por sus propias manifestaciones y detonantes particulares (APA, 2013).

La ansiedad se manifiesta de diferentes maneras, por lo general implica preocupacion
exagerada, irritabilidad, dificultad para enfocarse, trastornos del suefio y sintomas fisicos
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como cefaleas y malestar abdominal. Estos pueden ser incapacitantes y deteriorar
notablemente el bienestar de quienes padecen (Bandelow et al., 2015).

Respecto al tratamiento de la ansiedad, la TCC se ha consolidado como una
intervencion eficaz. La TCC ayuda a los individuos a reconocer y modificar patrones de
pensamiento y comportamiento negativos, y a adquirir habilidades de afrontamiento
saludables (Hofmann et al., 2012). Asimismo, se ha comprobado que ciertos farmacos, como
los antidepresivos y los ansioliticos, pueden ser beneficiosos en el control de la ansiedad en
casos mas severos (Baldwin et al., 2014).

En estudiantes universitarios, se ha observado que enfrentan un riesgo
particularmente alto de experimentar ansiedad. La transicion a la vida universitaria, las
presiones académicas, la competencia social y la incertidumbre sobre el futuro, siendo
factores que contribuyen a la aparicion de la ansiedad (Stallman, 2010). Ademas, cuando no

se trata puede afectar negativamente en los logros educativos y el bienestar en alumnos.

En Latinoamérica, también se han realizado estudios importantes sobre la ansiedad
en universitarios. Se encontro la alta prevalencia de la ansiedad. Mujeres presentan mayor
prevalencia en comparacion a hombres en este fendmeno. (Saravia-Bartra et al., 2020). Otro
reveld que el estrés académico y las dificultades econdémicas Estos factores se relacionaron

con una mayor presencia de angustia psicoldgica (Mendiburu et al., 2019).

Se han llevado a cabo esfuerzos significativos para abordar la ansiedad en estudiantes
universitarios. Se ha implementado una estrategia de tratamiento fundamentada en la TCC
para alumnos con ansiedad, con resultados prometedores en la disminucién de sintomas de
ansiedad y aumento del bienestar psicologico (Neufeld et al., 2020). En Argentina, se
examino la eficacia de una intervencion para disminuir el estrés mediante la préactica de
mindfulness en escolares con ansiedad, encontrando mejoras significativas (Goldin et al.,
2017).

También hay que resaltar la relevancia de analizar las dimensiones culturales en el

tratamiento de la ansiedad en la region. Donde se ha demostrado que la cultura y el entorno
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social pueden influir en la manifestacion y la percepcién de la ansiedad. Por lo tanto, es
crucial adaptar las intervenciones y los enfoques terapéuticos a las necesidades y

particularidades culturales (Hernandez Gémez, 2019).

4. Planteamiento del problema

Ante el regreso a la modalidad presencial, es crucial considerar la aparicion de
sintomas relacionados con la adaptacion o readaptacion a esta forma de estudio (Estrada-
Araoz et al., 2023; Liverpool et al., 2023). Por lo tanto, resulta necesario obtener datos sobre
la existencia de sintomatologia asociada a trastornos comunes en el ser humano, como la
depresion y la ansiedad, que pueden tener efectos adversos en los procesos educativos de

nivel superior en Guatemala.

Esta propuesta cobra relevancia debido a la falta de una vision integral de la salud
mental de cada estudiante inscrito y activo en la Universidad Publica de Guatemala. A pesar
de que se han realizado varios estudios que abordan aspectos psicoldgicos en esta poblacion,
como se evidencia en las investigaciones de Azurdia & Ramirez (2022), Gonzalez-Aguilar
(2021), Linares et al. (2021) y Muiioz-Alonzo et al. (2023). Esta limitacion impide la
generalizacién de sus conclusiones y, en Ultima instancia, dificulta la capacidad de brindar
atencion oportuna a aquellos estudiantes que puedan experimentar sintomas relacionados con
la ansiedad, la depresion o una reduccidn en su bienestar en los &mbitos social, emocional o

psicoldgico.

Se debe mencionar que ya existe una relacion inversa evidenciada entre la depresion
y ansiedad frente a la resiliencia en la poblacion (Chen & Lucock, 2022; Shin, 2016). Sin
embargo, aln no esté clara la relacion de estos trastornos con el bienestar, que se puede
investigar en Guatemala. En cuanto a la resiliencia y bienestar, la evidencia esté en desarrollo,
al igual que su corpus teodrico (Armitage et al., 2012; Keck & Sakdapolrak, 2013; Kim et al.,
2021).
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Mediante el estudio del bienestar, la resiliencia, los indicadores de depresion y
ansiedad, se espera obtener un mejor entendimiento de sus manifestaciones y efectos
negativos en el ambito académico y psicoldgico. Esto se relaciona directamente con el tercer
Obijetivo de Desarrollo Sostenible (ODS), ya que se busca abordar el bienestar y su estado
actual. Ademas, esté vinculado al cuarto objetivo salud y bienestar, ya que permitird mejorar
las propuestas curriculares desde una perspectiva psicopedagdgica y el desarrollo de

competencias para la vida.

Por lo tanto, es necesario obtener informacion de la mayor cantidad posible de
estudiantes de diferentes ambitos donde la Universidad publica tenga presencia, para tener
un contexto claro, general y actualizado sobre estos aspectos. Asi, quienes participen tendran
como beneficio solicitar sus resultados y si lo consideran necesario iniciar un proceso de
acompafamiento psicoldgico facilitado por el equipo de investigacion, ademas es necesario
aclarar que durante la aplicacién los participantes tienen el riesgo de experimentar ansiedad
y dudas sobre como enfrenta diversas situaciones en su actualidad. En términos generales, se
busca responder a la siguiente pregunta de investigacion: ¢Cual es la asociacion entre
bienestar, resiliencia, indicadores de depresion y ansiedad en estudiantes inscritos en la
USAC durante el afio 2024?

Y de forma especifica: ¢Cuales son los puntajes de bienestar en estudiantes inscritos
en la USAC durante el afio 2024? ;Cudles son los puntajes de resiliencia en estudiantes
inscritos en la USAC durante el afio 2024 inscritos en la USAC durante el afio 2024? ;Cuales
son los puntajes de depresion en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio 2024?
¢Cudles son los puntajes de ansiedad en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio
20247 ;Cual es el coeficiente de determinacion en la asociacion del Bienestar, resiliencia e

indicadores de depresidn y ansiedad en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio 20247

5. Objetivos
5.1. General
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Determinar la asociacion entre Bienestar, resiliencia, indicadores de depresion y
ansiedad en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio 2024.

5.2. Especifico

1. Establecer los puntajes de Bienestar en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio
2024.

2. ldentificar son los puntajes de resiliencia en estudiantes inscritos en la USAC durante el
afio 2024.

3. Distinguir los puntajes de depresion en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio
2024.

4. Describir los puntajes de ansiedad en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio
2024.

5. Calcular el coeficiente de determinacion en la asociacion del Bienestar, resiliencia e
indicadores de depresion y ansiedad en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio
2024,

6. Hipotesis

Ha: Existe una diferencia de los puntajes entre el bienestar, los indicadores de depresion y
ansiedad en estudiantes universitarios de los centros universitarios de la USAC en las
unidades académicas de la Ciudad de Guatemala y el resto del pais.

HO: No existe una diferencia de los puntajes entre el bienestar, los indicadores de depresion
y ansiedad en estudiantes universitarios de los centros universitarios de la USAC en las

unidades académicas de la ciudad de Guatemala y el resto del pais.

7. Método
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Se utiliz6 una metodologia cuantitativa, con un tipo de estudio no experimental, de

naturaleza transversal y de alcance correlacional predictivo.

7.1. Tipo de investigacion.

La naturaleza de la investigacion realizada es de tipo aplicada: realizada en el afio
2024, ya que produjo nuevos conocimientos de la relacion con los indicadores de bienestar,
resiliencia, depresion y ansiedad de los estudiantes universitarios, principalmente para poder

hacer viables estrategias en el mejoramiento de la salud mental en esta poblacién.

Los resultados obtenidos ampliaran la comprensidn tedrica sobre estos constructos en
los contextos universitarios guatemaltecos y la formulacion de programas de intervencion,

politicas institucionales y estrategias de prevencidn en entornos académicos.

Se espera que estos resultados conduzcan al desarrollo de un disefio de herramientas
de mayor precision, programas de bienestar estudiantil mejor optimizados y la aplicacién de
medidas adecuadas para el alivio de la ansiedad y la depresion en los estudiantes de la USAC.
Esto, por tanto, atiende a la investigacion aplicada, ya que los resultados tienen aplicaciones
practicas en productos, operaciones, métodos o sistemas a través de los cuales se puede

mejorar el bienestar de los estudiantes, asi como el rendimiento académico.

7.2. Enfoque y alcance de la investigacion.

Se utiliza un enfoque cuantitativo, no experimental, transversal de alcance

correlacional predictivo.

7.3. Disefio de la investigacion.

Se utiliz6 no experimental, transversal,
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7.4. Poblacion, muestra y muestreo.

El marco muestral de la investigacion fue la de estudiantes de la USAC que estuvieran
inscritos y asignados a una unidad académica incluidas en el muestreo. La edad comprendrio
desde los 18 hasta los 70 afios. El periodo de recoleccion de datos estd programado para

realizarse durante los meses de julio a octubre de 2024.

Después de obtener la aprobacion del proyecto por parte de la Direccion General de
Investigacion (DIGI) y posteriormente el aval del comité de bioética de la USAC para ajustar
el proyecto a los criterios éticos establecidos, se garantizara su ejecucion sin inconvenientes.
Para asegurar los recursos necesarios para el desarrollo de la investigacion, se solicitara la
intermediacion de la Escuela de Ciencias Psicologicas y DIGI para gestionar las
autorizaciones correspondientes con los centros universitarios regionales, unidades de
registro y estadistica, unidades médicas involucradas y la Divisién de Bienestar Estudiantil
Universitario. Los tramites requeridos se llevaran a cabo mediante cartas u oficios dirigidos
a las autoridades de cada centro universitario y unidad académica, con el fin de informar a

los estudiantes sobre los propositos y métodos de nuestro estudio.

Se realizo un muestreo no probabilistico intencional para seleccionar a los
participantes. Una vez obtenida la autorizacion para acceder a los archivos informaticos que
almacenen los datos de las direcciones de correo electronicas de la poblacion estudiantil, se
cargaran dichos datos en la plataforma web Alchemer.com. Esta plataforma permitira la
codificacion de los casos asignando un identificador Unico (ID) a cada respuesta que no sea
duplicada o descartada segun los criterios de exclusion configurados. Dicho identificador
reemplazard la informacién personal recopilada del encuestado, como su direccion

electronica, nimero de carné y firma.

Con ello, se asegurard que los consentimientos informados y las respuestas de los
estudiantes estén debidamente aislados, garantizando asi que solo aquellos que hayan

respondido la encuesta reciban sus resultados de forma individualizada. Ademas, facilitara
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la identificacion de los casos en los que el Coordinador del estudio considere necesario
recomendar acompariamiento debido a la naturaleza de las variables estudiadas.

Incluya las caracteristicas de las unidades de muestreo utilizadas, defina cuales fueron
los criterios de inclusion o exclusion. Describa los parametros estadisticos para el calculo de
la muestra (si aplica). Si la muestra fue por intencion o por conveniencia tiene que estar

justificada y fundamentada.

7.5. Técnicas

Se utilizéd un cuestionario integrado para la recoleccion de informacion. El cual
contiene: Consentimiento informado; Escalas estandarizadas que han sido validadas
previamente en la poblacion guatemalteca de bienestar, resiliencia, depresion y ansiedad; un
cuestionario sociodemografico el cuél se divide en datos personales (como sexo, edad, estado
civil e identificacion étnica) y datos académicos (centro universitario, unidad académica,
carrera y semestre). Ademas de un consentimiento informado. Todo esto estara alojado en la

plataforma alchemer.com, la cual es pagada por la Escuela de Ciencias Psicoldgicas.

Como apoyo se utilizé un diario de campo y una guia de observacién durante el

trabajo de campo.

7.5.1. Instrumentos

Se empleo para medir el bienestar es la escala Mental Health Continuum-Short Form
(MHC-SF) adaptada al espariol por Pefia Contreras y colaboradores (2017). Esta escala tiene
14 items que evaluan la salud mental positiva en el tltimo mes, distribuidos en una dimension
heddnica que mide el bienestar emocional y dos dimensiones eudaimoénicas que abarcan el
bienestar social y psicolégico. Los items son del 1 al 3 y valoran aspectos como la
satisfaccion con la vida y el equilibrio emocional. Asimismo, los items del 9 al 14 miden el

bienestar psicoldgico segun el modelo de Ryff (1989), mientras que los items del 4 al 8 se
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enfocan en el bienestar social, teniendo en cuenta la aceptacion social, actualizacion,
contribucidn, coherencia e integracion social de acuerdo con el modelo de Keyes (1998). La
escala se puntda en una escala de 5 puntos, donde 1 significa "nunca" y 5 significa "siempre",
con puntuaciones totales que oscilan entre 0 y 70. Puntuaciones altas sefialan niveles mas

elevados de bienestar.

La Resiliencia se midié con la escala Connor—Davidson (CD-RISC-10, 2003),
adaptada al esparfiol por Notario-Pacheco y otros (2011), que consta de 10 items (1, 4, 6, 7,
8, 11, 14, 16, 17, 19) de los sugeridos por los autores originales de la prueba (Connor &
Davidson, 2003). Los items se responden en una escala tipo Likert de 5 puntos que va desde
1 (totalmente en desacuerdo) hasta 5 (totalmente de acuerdo). La suma de las respuestas

indica los niveles de resiliencia.

El instrumento que se empleo es el Patient Health Quesionnaire (PHQ-9), adaptado
al espafol por Cassini-Miranda et al. (2017). Este instrumento mide la frecuencia con que
una persona muestra signos de depresion en los ultimos 14 dias. Tiene 9 preguntas, en una
escala Likert de 4 puntos, desde 0 (nunca) hasta 3 (todo el tiempo). De puntla con una escala
Likert que va de 0 (nunca), a 1 (varios dias), 2 (més de la mitad de los dias) y 3 (casi todos
los dias), dando un puntaje total entre 0y 27. La severidad de los sintomas se puede clasificar
en 4 categorias: 0-4 (minimo), 5-9 (leve), 10-14 (moderado), 15-19 (moderado a grave), 20-
27 (grave).

Un instrumento que se empled con frecuencia para medir el trastorno de ansiedad
generalizada a partir del DSM-5 (APA, 2013) es la escala para el “Trastorno de Ansiedad
Generalizada” (GAD-7, por sus siglas en inglés). Consta de 7 items, donde la persona
responde forma individual, indicando la frecuencia con la que ha experimentado los sintomas
durante las Gltimas 2 semanas. La frecuencia se mide en una escala Likert de 4 puntos, que
va desde 0 (nada) hasta 3 (casi todos los dias). La puntuacion total se obtiene sumando los

items, y puede oscilar entre 0 y 21. Una puntuacién > 10 sugiere la presencia del trastorno.
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El cuestionario sociodemogréafico estara compuesto por aspectos académicos, que
incluyen el campus universitario, unidad académica, carrera y semestre. Y por datos

demogréaficos: sexo, edad, estado civil, religion, origen étnico y empleo.

7.6. Resumen de las variables o unidades de analisis

Tabla 1

Obijetivos, variable, instrumentos y unidad de medida o cualificacion utilizada en la

investigacion.

Unidad de medida o

Obijetivo especifico Variable Instrumentos o
cualificacion
Establecer los puntajes  Bienestar Método y técnica: Sumatoria de los
. Escala estandarizada. |
de  Bienestar en items
. L Instrumento: “Escala
estudiantes  inscritos
en la USAC durante el Mental health
afi0 2024, continuum-short
form” (MHC-SF),
version en espafiol.
Identificar son los Resiliencia Método y técnica: Sumatoria de los
. e Escala estandarizada. |
puntajes de resiliencia items
en estudiantes
L Instrumento:  escala
inscritos en la USAC
~ nnor—Davidson
durante el afio 2024. Connor-Davidso
(CD-RISC-10),
version en espariol.
Distinguir los puntajes Indicadores del Instrumento: Patient Sumatoria de los
., . Health Quesionnaire )
de  depresion en trastorno depresivo (pHQ.g) versionen  [tMS
estudiantes  inscritos mayor espafiol.
en la USAC durante el
afio 2024.
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Describir los puntajes Indicadores del Instrumento: “La Sumatoria de los
de ansiedad en escala para el i
trastorno de Trastorno de items

estudiantes  inscritos  5nsiedad égz:eer(;?d e (GAD

iz -
en la USAC durante el generalizada 7, por sus siglas en
afio 2024. inglés), version en

espafiol.

Calcular el coeficiente  Regresion lineal Regresion lineal Regresion lineal

de determinacion en
asociacion del
Bienestar, resiliencia e
indicadores de
depresion y ansiedad
en estudiantes
inscritos en la USAC

durante el afio 2024.

7.7. Procesamiento y analisis de la informacion.

Una vez recopilados los valores, se llevo a cabo un proceso de revision y depuracion
de los cuestionarios incompletos o con tendencias aleatorias. Se realizaron imputaciones

faltantes siempre y cuando no superen el 5% del total.

Ademas, se implementé un libro de codigos exclusivo para el coordinador e
investigador, donde se identificaran todas las escalas y cuestionarios utilizados. Luego, se
realizd la limpieza de datos en las escalas de Bienestar, Resiliencia e indicadores de
depresion. Para esto, se emplearon herramientas de Office 365 para realizar la sumatoria de
cada constructo. Este procedimiento garantizara una adecuada organizacion y procesamiento

de los datos recopilados en el estudio.
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Se examinaron medidas de tendencia central, distribucion y dispersion de las
sumatorias de cada escala para los objetivos uno, dos y tres. Las variables sociodemograficas,

tanto personales como académicas, se muestran en frecuencias y porcentajes.

Para el procedimiento estadistico se emple6 el programa de computador libre Jamovi
y su conexion con R Studio, en el sistema operativo Windows. En una primera fase, se estimé
la consistencia interna de cada escala mediante el indice Alfa de Cronbach. Asimismo, se
aplicaron los contrastes estadisticos de “Kolmogorov-Smirnov” con el ajuste de “Lilliefors”

para comprobar la normalidad de los datos.

La escala de resiliencia, se tricotomizo segln los criterios dados en cada manual
(Notario-Pacheco et al., 2011). Para el bienestar se utilizara el procedimiento de criterio de
rango percentil. Esto permitira clasificar los indicadores en niveles altos, promedios y bajos
para cada constructo. Asimismo, los indicadores de depresion y ansiedad se dividieron en
cuatro niveles, de acuerdo con lo establecido en el manual de la prueba. A continuacion, se
realizan tablas cruzadas de los datos sociodemogréficos con las agrupaciones de cada

variable.

Para el cuarto objetivo, se ejecutd una regresion lineal donde las variables
independientes son resiliencia, indicadores de depresion y ansiedad, como dependiente
bienestar. EI modelo ajustado indago que los coeficientes de determinacidn sean aceptables

(Pseudo-R2? =< 0.5), se probara el modelo mediante la prueba estadistica ANOVA.

En cuanto a las hipoétesis, se manipularon las sumatorias de los constructos y se
aplicaron pruebas estadisticas paramétricas y no paramétricas para muestras independientes,
dependiendo de los datos a partir de las pruebas de normalidad.

8. Aspectos éticos y legales

Después de obtener la aprobacion del proyecto por parte de la Direccion General de
Investigacion (DIGI) y posteriormente el aval del comité de bioética de la USAC para ajustar

el proyecto a los criterios éticos establecidos, se garantizé su ejecucion sin inconvenientes.

32
“La Usac investiga para el bienestar de

las personas y el desarrollo sustentable”




US AC e Direccion General
de Investigacion

TRI( ENTENARIA
sidad de San Carlos de Guatemala Universidad de San Carlosde Guatemala

Informe final de Proyecto de Investigacion 2024

Para asegurar los recursos necesarios para el desarrollo de la investigacion, se solicitara la
intermediacion de la Escuela de Ciencias Psicologicas y DIGI para gestionar las
autorizaciones correspondientes con los centros universitarios regionales, unidades de
registro y estadistica, unidades médicas involucradas y la Division de Bienestar Estudiantil
Universitario. Los tramites requeridos se llevaron a cabo mediante cartas u oficios dirigidos
a las autoridades de cada centro universitario y unidad académica, con el fin de informar a

los estudiantes sobre los propoésitos y métodos de nuestro estudio.

Se efectu6 un muestreo no probabilistico intencional para seleccionar a los
participantes. Una vez obtenida la autorizacién para acceder a los archivos informaticos que
almacenen los datos de las direcciones de correo electronicas de la poblacion estudiantil, se
cargarén dichos datos en la plataforma web Alchemer.com. Esta plataforma permitié la
codificacion de los casos asignando un identificador unico (ID) a cada respuesta que no sea
duplicada o descartada segun los criterios de exclusién configurados. Dicho identificador
reemplazé la informacion personal recopilada del encuestado, como su direccion electrénica,

numero de carné y firma.

Con ello, se asegur6é que los consentimientos informados y las respuestas de los
estudiantes estén debidamente aislados, garantizando asi que solo aquellos que hayan
respondido la encuesta reciban sus resultados de forma individualizada. Ademas, facilitara
la identificacion de los casos en los que el Coordinador del estudio considere necesario

recomendar acompariamiento debido a la naturaleza de las variables estudiadas.

El consentimiento informado propuesto para esta investigacion se baso en las pautas
propuestas por Cozby (2005), fundamentado en los principios éticos de autonomia, bienestar,
no maleficencia y justicia. Este documento incluira elementos como el objetivo, tiempo y las
operaciones metodoldgicos, la voluntariedad de la participacién y retirarse en cualquier
momento, las consecuencias previsibles de la negacion o retiro de la participacién, los
factores que puedan afectar la voluntad de participar, los posibles riesgos y beneficios de la
investigacion, se informo al participante sobre los objetivos, la duracion calculada y los

métodos empleados en la investigacion, asi como sobre su derecho a declinar la participacion
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y abandonar el estudio cuando lo desee, las implicaciones de su negativa o abandono, los
factores que puedan influir en su decision de participar, los eventuales riesgos y beneficios

de la investigacion.

Este proceso permitio que los posibles participantes formulen preguntas y obtengan
respuestas claras antes de aceptar participar en la investigacion, asegurando que estén
plenamente informados sobre la investigacion y sus derechos. También les condescendio
tomar una decision basada en la informacién que se le proporcionard. En el documento
electrénico, solo se requerird que el estudiante proporcione su carné de identificacion y su
firma, pudiendo utilizar dispositivos tactiles para escribir a mano o, en su defecto, un raton u

otro dispositivo sefialador.

Para proteger el bienestar de los participantes en el estudio se inform6 a los
participantes sobre el objetivo, metodologia y su derecho a retirarse sin consecuencias. La
confidencialidad se mantendrd mediante codigos de identificacion, y se manejard
informacion sensible con alta seguridad. Se establecieron protocolos para el seguimiento del
bienestar de los participantes, ofreciendo vias de comunicacion con el equipo de
investigacion y recursos de apoyo externo. Ante eventos adversos, se activaron
procedimientos para brindar asistencia y, si es necesario, se eliminaran los datos del

participante a peticion propia.

El equipo de investigacion previo la vulnerabilidad de diversos grupos, asegurando
su inclusion y bienestar. Se personalizaron procedimientos para distintas edades, facilitando
materiales accesibles y tiempos adecuados para evitar fatiga. Las personas con
discapacidades contaron con entornos y materiales adaptados, incluyendo soporte adicional
si es necesario. Mujeres post parto recibieron consideraciones especiales para su confort
fisico y emocional, con opciones flexibles de participacion. Participantes con trastornos
mentales tendran protocolos de atencion especializados, con evaluaciones informadas y

apoyo continuo para su bienestar.

Durante la ejecucion de la recoleccion de datos, se visitd en clase fisica o virtual a los

estudiantes y se les invito a que respondan el cuestionario, brindandoles informacion general
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de las caracteristicas de la investigacion, la voluntariedad de su participacion, asi como, los
riesgos y beneficios al aceptar se parte del estudio. Se proporciono el enlace a la plataforma
por medio de una imagen QR para que puedan acceder desde su dispositivo movil,
computadora o Tablet, en caso de que el estudiante no tenga acceso a internet o un dispositivo

para responder, se les proveyd el servicio.

Asimismo, en los grupos que no sea posible en ingreso a aulas, se compartira el enlace
de acceso en los portales virtuales de las diferentes unidades académicas, con el objetivo de
garantizar una amplia cobertura y facilitar la participacion de los estudiantes.

Al final de cada cuestionario integrado se incluy6 informacién sobre centros de
practica y de EPS de la Escuela de Ciencias Psicologicas, para que el interesado pueda
solicitar atencidn, si asi lo considera. Se preve que los resultados individuales sean devueltos

en los siguientes 30 dias habiles luego de que el alumno responda las escalas.

Se establecieron los siguientes criterios de inclusion:

1. Edad: Los estudiantes deben tener entre 18 y 60 afios.
2. Matriculacién: Deben estar matriculados en la USAC.
3. Facultades y Escuelas: Se seleccionaran estudiantes de las unidades

académicas que acepten participar.

4, Asignacion a unidad académica: Los participantes deben estar asignados a la
unidad académica seleccionada para el estudio, al menos para el semestre en donde

responden.

5. Participacion voluntaria y sin remuneracion: Los estudiantes deben participar
de manera voluntaria y no recibiran ninguna compensacion econémica por su participacion

en el estudio.

6. Aceptacion y firma del consentimiento informado: Deben aceptar y firmar el
consentimiento informado, indicando su comprension y consentimiento para participar en la
investigacion.
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7. Respuesta completa de los items: Se espera que los participantes respondan
todos los items de las escalas estandarizadas y preguntas sociodemogréficas.

Los participantes que no retnan los requisitos de inclusion especificados
anteriormente quedaran fuera del estudio. Asimismo, se descartaran las respuestas que sean
aleatorias o0 que no se ajusten al rango esperado, pues podrian comprometer la calidad y la

validez de los datos obtenidos.

Cada cuestionario se convirtio en formato de documento portatil (PDF) y CSV. Estos
archivos se almacenaran en un disco duro externo protegido por una contrasefia personal e
intransferible, accesible Unicamente para el coordinador de investigacion. Después de
completar la investigacion, la informacion recopilada se mantendrd institucionalmente por
un periodo de dos afios bajo la responsabilidad de la Unidad Profesional de Investigacion
(UIP) de la Escuela de Ciencias Psicoldgicas, DIGI y USAC, al fin de este, se procedera a

eliminar de cualquier almacenamiento virtual o fisico la informacion.

9. Resultados y discusion
9.1. Resultados

9.1.1. Caracterizacion de la muestra

En cuanto al sexo de los participantes es el siguiente:

Tabla 2
Sexo

f %
Hombre 3123 38.05
Mujer 5054 61.58
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Prefiero no decirlo 29 0.35

No reporta 1 0.01

La distribucion del centro universitario es la siguiente:

Tabla 3

Centro universitario

Lugar f %
Campus Central (Zona 12) 1321 16.10
Centro Universitario 1082 13.18
Metropolitano, Ciudad Capital

(Zona 11)

Facultad de Humanidades, Sedes 6 0.07
Departamentales

Centro Universitario de 3804 46.35
Occidente -CUNOC-

Centro Universitario del Norte - 1875 22.85
CUNOR-

Centro Universitario de San 2 0.02
Marcos -CUSAM-

Centro Universitario de Oriente - 1 0.01
CUNORI-

Centro Universitario de 2 0.02
Suroriente -CUNSURORI-

Centro Universitario de Quiche - 101 1.23
CUSACQ-
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Tabla 3

Centro universitario

Lugar f %
Centro Universitario de Jutiapa - 1 0.01
JUSAC-

Centro Universitario de 1 0.01
Suroccidente -CUNSUROC-

Centro Universitario de Baja 1 0.01
Verapaz -CUNBAV-

Centro Universitario de Zacapa - 1 0.01
CUNZAC-

Instituto Tecnoldgico 1 0.01

Universitario Guatemala SUR -

ITUGS-

Paraninfo Universitario, Zona 1 1 0.01
Guatemala

Otro 7 0.09

En cuanto a la participacion de unidades académicas quedo de la siguiente forma:

Tabla 4

Unidad Académica

Lugar f %

Ciencias Médicas 887 10.81
Humanidades 867 10.56
Agronomia 231 2.81
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Tabla 4

Unidad Académica

Lugar f %

Arquitectura 5 0.06
Ciencias Economicas 2181 26.57
Ciencias Juridicas y Sociales 1074 13.09
Ciencias Quimicas y Farmacia 3 0.04
Ingenieria 753 9.18
Medicina Veterinaria y Zootecnia 270 3.29
Ciencias Psicoldgicas 1253 15.27
Historia 6 0.07
Trabajo Social 147 1.79
Ciencias de la Comunicacion 2 0.02
Ciencia Politica 3 0.04
Profesor de Ensefianza Media 266 3.24
Arte 2 0.02
Ciencias Fisicas y Matematicas 23 0.28
Otra 234 2.85

9.1.2. Puntajes de bienestar en estudiantes de la USAC
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El bienestar se evalia mediante 14 items. Las puntuaciones son muy variadas, con un
rango completo de 0 a 56, lo que significa que en la poblacién estudiada hay individuos con

diferentes niveles de bienestar.

La media de las puntuaciones fue de 28.94. Esto puede indicar que los niveles de
bienestar se distribuyeron bastante bien dentro de la muestra, no predominando ni las

puntuaciones muy altas ni las muy bajas.

Esta serie de puntuaciones mostrd, por tanto, una asimetria de 0.158 y una curtosis de
-0,603. Por tanto, la distribucidon puede considerarse bastante simétrica con un aspecto que
muestra una baja frecuencia de casos extremos, como se vera que indica un ligero desvio de
la normalidad. En este sentido, la desviacion estandar también fue grande (10.59), lo que

refleja una gran dispersién en torno a la media.

Estos resultados ponen de relieve, a nivel de muestra, la heterogeneidad del bienestar
y reflejan una mezcla de quienes se perciben a si mismos en niveles superiores o inferiores
en cuanto a satisfaccion y bienestar subjetivo. La variabilidad en ese sentido podria reflejar

las diferencias contextuales, individuales y sociales entre los encuestados en este estudio.

Tabla b

Estadisticos descriptivos

Sumatoria de

MHC-SF
N 8479
Rango 56
Minimo .00
Maximo 56.00
Media 28.9429

11503

Desviacion estandar 10.59252
Varianza 112.202
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Asimetria 158
027
Curtosis -.603
.053

9.1.3. Puntajes de resiliencia en estudiantes de la USAC

El analisis descriptivo de la sumatoria del CD-RISC, que mide el nivel de resiliencia
de los participantes. Los resultados de la prueba indican una variabilidad significativa en los
niveles de resiliencia, con un rango de 44 puntos, que va desde 0 hasta 44, lo cual evidencia

una gran heterogeneidad en los niveles de resiliencia.

La media de los puntajes fue de 25.39, lo que sugiere que, en promedio, los
participantes reportaron un nivel de resiliencia cercano al punto medio de la escala. Esto
indica que la mayoria de los participantes presenta niveles de resiliencia moderados, aunque

existen diferencias importantes dentro de la muestra.

La asimetria de -0.206 y la curtosis de -0.214 sugieren que la distribucion de los
puntajes tiende ligeramente hacia la izquierda y presenta una forma un poco mas plana de lo
esperado en una distribucion normal. Estos valores reflejan que no hay una acumulacién
significativa de casos en los extremos de la escala, y que los niveles de resiliencia estan

distribuidos de manera razonablemente uniforme.

La desviacion estandar de 6.60 indica una dispersion considerable en los puntajes,
mostrando que los niveles de resiliencia varian de manera notable entre los individuos, lo
cual subraya la diversidad de experiencias y capacidades de afrontamiento de los
participantes de la muestra.
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Tabla 6

Estadisticos descriptivos

Sumatoria de
CDrisc
N 8733
Rango 44
Minimo .00
Maximo 44
Media 25.3864
.07058
Desviacion estandar 6.59620
Varianza 43.510
Asimetria -.206
.026
Curtosis -.214
.052

9.1.4. Puntajes de los indicadores del trastorno depresivo mayor en estudiantes de la
USAC
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Se realiz6 un andlisis descriptivo de la sumatoria de puntajes de la escala PHQ-9, que
es una medida de la severidad de los sintomas depresivos en la muestra estudiada.

Los puntajes oscilaron entre 0 y 27, indicando que algunos participantes no
presentaron sintomas depresivos, mientras que otros alcanzaron niveles que podrian
corresponder a una depresion severa. La media de los puntajes fue de 9.92 (¢ = 5.91), lo que
sugiere que, en promedio, los participantes mostraron sintomas depresivos de leve a

moderada intensidad.

La asimetria de la distribucion fue de 0.595 (error estandar de asimetria = 0.026), lo
que indica una ligera asimetria positiva, sugiriendo que un nimero mayor de participantes
obtuvo puntajes bajos en comparacion con aquellos que obtuvieron puntajes altos. La curtosis
fue de -0.203 (error estandar de curtosis = 0.053), lo cual sugiere que la distribucién de los

puntajes es ligeramente mas plana que una distribucién normal.

La varianza de 34.97 refleja la variabilidad de los puntajes en la muestra, mostrando
que existen diferencias significativas entre los participantes en cuanto al nivel de sintomas

depresivos reportados.

En conjunto, estos resultados indican una heterogeneidad considerable en la
severidad de los sintomas depresivos dentro de la muestra, con un promedio que se sitGa en

el rango leve a moderado, y una distribucion levemente sesgada hacia puntajes bajos.

Tabla 7

Estadisticos descriptivos

Sumatoria de

PHQ9
N 8561
Minimo 0
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Maximo 27
Media 9.9157
Desviacion estandar 5.91333
Varianza 34.967
Asimetria 595
.026
Curtosis -.203
.053

9.1.5. Puntajes de los indicadores del trastorno generalizado de ansiedad en

estudiantes de la USAC

El anélisis descriptivo de la sumatoria del GAD-7, que mide el nivel de ansiedad
generalizada. Los resultados indican una amplia variabilidad en los niveles de ansiedad, con
un rango de 28 puntos, lo cual evidencia diferencias significativas en la intensidad de los

sintomas de ansiedad entre los participantes.

La media de los puntajes fue de 14.03, lo que sugiere un nivel de ansiedad moderado en
promedio. Esto indica que muchos participantes reportan niveles de ansiedad que no son

extremos, aunque existen diferencias individuales notables.

La asimetria de -0.037 sugiere que los datos estan distribuidos de manera relativamente
simétrica. La curtosis de -0.800 indica una distribucion un poco mas plana de lo esperado, lo

cual sugiere menos casos extremos tanto altos como bajos. La desviacién estandar de 6.39
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también muestra que existe una dispersion considerable en los niveles de ansiedad

reportados, subrayando la diversidad en la experiencia de la ansiedad entre los participantes.

9.1.6. Coeficiente de determinacién en la asociacién del Bienestar, resiliencia e

indicadores de depresion y ansiedad

Los resultados de indican una relacion fuerte entre las variables predictoras y la variable
dependiente, con una buena capacidad explicativa del modelo. Ademas, el modelo muestra
un ajuste estable incluso al considerar la cantidad de predictores, y los valores de AIC y BIC
sugieren una calidad aceptable del modelo teniendo en cuenta la cantidad de parametros
incluidos. La prueba F confirma la significancia estadistica del modelo, con evidencia solida
de la contribucion de las variables predictoras.

Tabla 8

Prueba Global del Modelo

RZ

R R2 ) AlC BIC F gll gl2 p
corregida

0.7512 0.5643 0.5642 54339 54374 3488 3 8077 <.001

La prueba Omnibus ANOVA realizada muestra resultados significativos para los tres
factores considerados: resiliencia, indicadores del trastorno depresivo mayor, e indicadores

del trastorno de ansiedad generalizada.

La variable resiliencia tuvo un valor F de 3814.32, con un valor p menor a .001, lo

que indica una contribucién significativa de esta variable al modelo. Esto sugiere que existen
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diferencias significativas en la variable dependiente (bienestar) que estan asociadas a los

niveles de resiliencia.

Los indicadores del trastorno depresivo mayor también mostraron una contribucién
significativa, con un valor F de 1021.63 y un valor p menor a .001. Esto indica que los niveles

del trastorno depresivo mayor tienen un efecto significativo sobre la variable dependiente.

Asimismo, los indicadores del trastorno de ansiedad generalizada presentaron un
valor F de 64.69, con un valor p menor a .001, lo cual también demuestra que estos

indicadores tienen un efecto significativo sobre la variable dependiente.

En conjunto, estos resultados sugieren que todas las variables independientes
incluidas en el modelo tienen una influencia significativa en la variable dependiente, con
valores p menores a .001, lo cual refuerza la robustez del modelo y su capacidad para explicar

la variabilidad observada.

Tabla 9

Prueba Omnibus ANOVA

Suma de Media
gl ) F p
Cuadrados Cuadratica
Resiliencia 185753 1 185752.97 3814.32 <.001
Indicadores del trastorno
) 49752 1 49752.22 1021.63 <.001
depresivo Mayor
Indicadores del trastorno
3150 1 3150.24 64.69 <.001

de ansiedad generalizada
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Tabla 9

Prueba Omnibus ANOVA

Suma de Media
g . F p
Cuadrados Cuadrética
Residuos 393341 8077 48.70

Nota. Suma de cuadrados tipo 3

La prueba Durbin-Watson se utiliz6 para evaluar la autocorrelacion de los residuos
en el modelo de regresion. El estadistico Durbin-Watson (DW) obtenido fue de 1.941, lo cual
se encuentra cercano al valor de 2, indicando que no existe una autocorrelacion significativa

entre los residuos.

El valor de autocorrelacion fue de 0.02909, lo cual sugiere una correlacion muy baja
entre los errores del modelo. Un valor tan pequefio refuerza la idea de que los errores son

independientes, lo cual es un supuesto importante en los modelos de regresion.

El valor p asociado fue de 0.008, indicando que, aunque la autocorrelacion es
estadisticamente significativa, su magnitud es muy baja. Esto sugiere que no hay un problema
serio de autocorrelacion en los residuos, y que el modelo es adecuado desde la perspectiva

de independencia de los errores.
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Tabla 10

Prueba Durbin-Watson de Autocorrelacion

Autocorrelacion  Estadistico DW p

0.02909 1.941 0.008

Se evalud la colinealidad entre las variables predictoras del modelo mediante el
analisis de los valores de VIF (Factor de Inflacion de la Varianza) y Tolerancia.

La resiliencia presentd un VIF de 1.255 y una tolerancia de 0.7968, indicando la
ausencia de un problema significativo de colinealidad. Valores de VIF menores a 5 suelen

indicar que no existe una colinealidad preocupante.

Los indicadores del trastorno depresivo mayor mostraron un VIF de 1.824 y una
tolerancia de 0.5481. Estos valores se encuentran dentro de los limites aceptables, sugiriendo

que no hay un problema considerable de colinealidad para esta variable.

Para los indicadores del trastorno de ansiedad generalizada, el VIF fue de 1.796 y la
tolerancia de 0.5567, también dentro del rango aceptable, lo que indica que no hay una

relacion lineal alta entre esta variable y las otras variables predictoras.

En general, los resultados muestran que no existe colinealidad alta entre las variables
del modelo. Todos los valores de VIF estan muy por debajo del umbral de 5y los valores de
tolerancia estdn por encima de 0.2, lo cual sugiere independencia entre las variables

predictoras, favoreciendo la estabilidad del modelo.
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Tabla 11

Estadisticas de Colinealidad

VIF Tolerancia

Resiliencia 1.255 0.7968
Indicadores del trastorno depresivo Mayor 1.824 0.5481

Indicadores del trastorno de ansiedad generalizada 1.796  0.5567

Se presentan los resultados del modelo de regresion lineal utilizado para predecir el
nivel de bienestar en funcidn de tres variables: resiliencia, indicadores del trastorno depresivo
mayor, e indicadores del trastorno de ansiedad generalizada. A continuacion, se presenta una

interpretacion de los coeficientes obtenidos.

El valor de la constante es 15.7499 (EE = 0.45894, p < .001), lo cual indica el nivel
promedio de bienestar cuando todos los predictores se encuentran en cero. Este valor
representa el bienestar basico del modelo en ausencia de los efectos de resiliencia, depresion
y ansiedad.

La variable resiliencia tiene un coeficiente de 0.8143 (EE = 0.01318, t = 61.760, p < .001),
lo cual sugiere que un aumento en la resiliencia esta asociado con un incremento significativo
en el bienestar. El intervalo de confianza al 95% para este coeficiente es de 0.7884 a 0.8401,
lo cual indica una estimacion precisa. La resiliencia actia como un factor promotor

importante, promoviendo niveles mas altos de bienestar.
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Los indicadores del trastorno depresivo mayor presentan un coeficiente de -0.5662
(EE =0.01772,t=31.963, p < .001). Este coeficiente negativo indica que un aumento en los
niveles de depresidn se asocia con una disminucion significativa en el bienestar. El intervalo
de confianza al 95% para este coeficiente esta entre -0.6010 y -0.5315, lo cual refuerza la

robustez de esta estimacion y destaca el efecto adverso de la depresion sobre el bienestar.

Los indicadores del trastorno de ansiedad generalizada presentan un coeficiente de -
0.1313 (EE = 0.01633, t = -8.043, p < .001), lo cual sugiere que un aumento en la ansiedad
esta relacionado con una disminucién significativa en el bienestar. El intervalo de confianza
al 95% para este coeficiente es de -0.1634 a -0.0993, indicando la precision de esta

estimacion y evidenciando el impacto negativo de la ansiedad en el bienestar.

La resiliencia se asocia positivamente el bienestar, mientras que la depresion y la
ansiedad lo afectan negativamente. Estos hallazgos subrayan la importancia de promover la
resiliencia como una estrategia para mejorar el bienestar y mitigar los efectos negativos de la
depresion y la ansiedad.
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Tabla 12

Coeficientes del Modelo - Bienestar

Intervalo de

Confianza al 95%

Intervalo de

Confianza al 95%

Estimador

Predictor Estimador EE Inferior  Superior t p Inferior  Superior
Estandar

Constante 15.7499 0.45894 14.8503 16.64957 34.318 <.001

Resiliencia 0.8143 0.01318 0.7884 0.84013 61.760 <.001 0.50815 0.49202  0.52428
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Tabla 12

Coeficientes del Modelo - Bienestar

Intervalo de Intervalo de
Confianza al 95% Confianza al 95%
Estimador
Predictor Estimador EE Inferior  Superior t p Inferior  Superior
Estandar
Indicadores
del trastorno - - -
-0.5662 0.01772 -0.6010 -0.53152 <.001 -0.31708
depresivo 31.963 0.33652  0.29763

Mayor
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Tabla 12

Coeficientes del Modelo - Bienestar

Intervalo de Intervalo de

Confianza al 95% Confianza al 95%
Estimador

Predictor Estimador EE Inferior  Superior t p Inferior  Superior
Estandar

Indicadores

del trastorno -
-0.1313 0.01633 -0.1634 -0.09933 -8.043 <.001 -0.07917
de ansiedad 0.09847  0.05987

generalizada
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9.1.7. Confiabilidad de los datos

En la siguiente tabla se presentan los analisis de fiabilidad de los cuatro tests
psicométricos: PHQ-9, GAD-7, CD-Risc y MHC, utilizando los coeficientes Alfa de
Cronbach y @ de McDonald. Estos indicadores son basicos para evaluar la consistencia
interna de los instrumentos, es decir, en qué medida los items de cada prueba miden el
constructo.

En términos generales, las escalas presentan valores superiores a 0,80 tanto en el Alfa
de Cronbach como en el ® de McDonald, lo que indica una buena fiabilidad, lo que denotaria
que los instrumentos son homogeéneos y adecuados para medir sus respectivos constructos
psicoldgicos. Estos resultados apoyan del uso en contextos de investigacion o aplicacion
clinica.

El MHC presenta la fiabilidad mas alta con un Alfa de Cronbach de 0,918 y un o de
McDonald de 0,919. Estos hallazgos reflejan una excelente consistencia interna, lo que lo
convierte en una herramienta potente para la medicion del bienestar general. En el otro
extremo, los valores mas bajos son los del test de resiliencia CD-Risc, con un alfa de
Cronbach de 0,833 y un ® de McDonald de 0,842. Si bien estos valores se encuentran dentro
de los limites, muestran que su fiabilidad es un poco baja en comparacion con otros.

Por ultimo, la alta concordancia de los valores del alfa de Cronbach y del o de
McDonald debe ser discutida porque tal hallazgo evidencia que ambos coeficientes capturan
de manera similar la consistencia interna de los instrumentos. Todos estos datos, tomados en
conjunto, aumentan la confianza en la calidad de las pruebas y su idoneidad para la medicion
de los constructos psicoldgicos de interés.

Tabla 13

Estadisticas de Fiabilidad de Escala

Alfa de
Pruebas o de McDonald
Cronbach
PHQ-9 0.862 0.864
GAD-7 0.845 0.848
CDRisc 0.833 0.842
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Tabla 13

Estadisticas de Fiabilidad de Escala

Alfa de
Pruebas o de McDonald
Cronbach
MHC 0.918 0.919

9.1.8. Hipotesis

En el andlisis preliminar de los datos se realizo la prueba de Kolmogorov-Smirnov
para comprobar la normalidad de la distribucion de las siguientes variables principales del
estudio: Indicadores del trastorno depresivo mayor, medida con el instrumento PHQ-9;
resiliencia, medida con la escala CD-RISC; bienestar general, estimado con el MHC-SF; e
indicadores del trastorno generalizado de ansiedad, medida con el GAD-7. Los resultados

obtenidos se presentan en la Tabla 14 y se describen a continuacion.

El tamafio de la muestra para cada una de las variables fue amplio, con un minimo de
8.081 y un maximo de 8.207, lo que proporciond una base solida sobre la que realizar el
andlisis estadistico. En cuanto a las medidas descriptivas, se obtuvieron las siguientes
puntuaciones medias: PHQ9 con una media de 9,98 + 5,91; resiliencia con una media de
25,37 + 6,59; bienestar general con una media de 28,92 + 10,58; y GAD7, con una media de
10,59 y una desviacion tipica de 4,18.

La prueba de Kolmogorov-Smirnov, que comparo la distribucion observada con la
distribucion normal tedrica, mostrd diferencias significativas para todas las variables
estudiadas. El nivel de significancia obtenido fue menor a 0,001 (p < 0,001) para cada una
de las variables, lo que lleva a concluir que la serie esta lejos de la normalidad. Ademas, las
diferencias extremas absolutas oscilaron entre 0,045 y 0,093, correspondiendo los valores

maés altos a la variable depresion.
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El método de Monte Carlo aplicado para validar la correccion de significancia de
Lilliefors confirmo estos resultados, estableciendo un intervalo de confianza del 99% donde
los valores limite superior e inferior de significancia se mantuvieron en 0,000 para todas las

variables evaluadas.

Con estos resultados, estamos en condiciones de afirmar que los datos analizados no
cumplen con el supuesto de normalidad y el requisito previo de los métodos estadisticos
paramétricos. En este sentido, se considera necesario el uso de pruebas no paramétricas para
analizar las diferencias en los grupos de estudiantes de la Ciudad de Guatemala y del resto
del pais respecto a las variables estudiadas. La razén detras de esto es asegurarse de que los
analisis posteriores sean consistentes con la naturaleza de los datos y que los resultados

obtenidos de dichos andlisis sean apropiados y precisos.

Tabla 14

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra

PHQ-9 CDRisc  MHC-SF  GAD-7

Parametros Media 9.9818 253655  28.9208  10.5878
a,b

normales™ 5 <. Desviacion 591920 659298 10.57958  4.18437
Méximas Absoluta 0.093 0.045 0.053 0.055
diferencias o ivo 0.093 0.026 0.053 0.047
extremas

Negativo -0.047 -0.045 -0.034 -0.055
Estadistico de prueba 0.093 0.045 0.053 0.055
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Tabla 14

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra

PHQ-9 CDRisc MHC-SF  GAD-7

Sig. asin. (bilateral)® 0.000 0.000 0.000 0.000
Sig. Monte Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000
Carlo L

Intervalo  Limite 0.000 0.000 0.000 0.000
bilateral)®
(bilateral) de inferior

.
contlanza — o ite 0.000 0.000 0.000 0.000
al 99% .
superior

a. La distribucién de prueba es normal.

b. Se calcula a partir de datos.

c. Correccion de significacion de Lilliefors.

d. El método de Lilliefors basado en las muestras 10000 Monte Carlo con la semilla

de inicio 957002199.

Se realiz6 una prueba de Kruskal-Wallis para comprobar las diferencias en los
puntajes de bienestar, indicadores del trastorno depresivo mayor, indicadores ansiedad
generaliza y resiliencia dentro de los grupos de estudiantes de los Centros Universitarios de

la USAC. Esta prueba también se aplica al anlisis de datos no paramétricos y permitio
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separar las diferencias significativas entre los grupos; se debe mencionar que es aplicable a
todas las escalas aplicadas. Los resultados se muestran en la Tabla 15.

El GAD-7 realizado en una escala de ansiedad, a través del significativo por debajo
de 0.001. El tamafio del efecto significa que las diferencias entre los grupos son pequerias en

esta variable.

Para el bienestar psicologico, también medido por el MHC-SF, nuevamente
significativo en el nivel p < 0.001. El tamafio del efecto demuestra que la diferencia es

ligeramente més notable que la encontrada en el caso del trastorno generalizado de ansiedad.

Para la escala CD-RISC de resiliencia, el nivel de significacion es p < 0,001. El
tamario del efecto muy cercano al observado para las puntuaciones del trastorno generalizado
de ansiedad.

Por ultimo, dentro de la escala PHQ-9 de puntuaciones de depresion una significacion
menor de 0,001. El tamafio del efecto muestra pequefias diferencias marcadas, aunque
relativamente superiores a las encontradas del trastorno generalizado de ansiedad vy

resiliencia.

En términos generales, los hallazgos han demostrado diferencias estadisticamente
significativas en las puntuaciones entre grupos; sin embargo, los tamarios del efecto indican
que estas diferencias, aunque existentes, son relativamente pequefias. Esto no hace mas que
subrayar la necesidad de realizar analisis mas detallados que ayuden a aislar las
caracteristicas contextuales y demogréficas particulares que podrian explicar estas
diferencias entre los grupos de estudiantes universitarios. Esto ayuda a disefiar estrategias
adecuadas a las necesidades especiales de cada grupo, lo que generard un mayor bienestar y
disminuir los indicadores de trastorno depresivo mayor y trastorno de ansiedad generalizada

en esta poblacion.
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Tabla 15

Kruskal-Wallis Diferencia de los puntajes entre el bienestar, los indicadores de depresién

y ansiedad en estudiantes universitarios

Escalas 1 gl p g?

GAD-7 525 15 <.001 0.00640
MHC-SF 114.3 15 <.001 0.01393
CDrisc 51.9 15 <.001 0.00633
PHQ-9 915 15 <.001 0.01133

9.2. Discusion

Los indicadores que dieron la evidencia de la asociacion negativa entre el trastorno
de ansiedad generalizada y el bienestar entre la poblacion estudiada se dieron en la Tabla 12.
La estimacién del coeficiente es -0,1313, IC del 95%. Significa que los aumentos en la
ansiedad acompafan consistentemente las disminuciones en el bienestar en todos los
modelos aplicados. Este resultado es estadisticamente significativo porque el intervalo de
confianza no contiene el valor nulo y el valor p es menor que 0.001. La magnitud del
estadistico t (—8,043) consolida atin mas el poder de esta relacion como soélida y confiable.
Esto tiene un potencial excelente y se alinea con la literatura previa que ha probado las

consecuencias psicologicas del TAG en poblaciones universitarias.
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Investigaciones anteriores identificaron que era uno de los trastornos més frecuentes
que afectaban a los estudiantes universitarios, y que la necesidad de adaptarse a los requisitos
académicos, los cambios en las relaciones sociales y las expectativas de su entorno
contribuian a la aparicién del trastorno. Un estudio de McDermott et al. (2020) también
document6 que los niveles mas altos de ansiedad generalizada entre los estudiantes de
enfermeria serian directamente proporcionales a un peor bienestar, lo que respalda el
coeficiente negativo observado en este estudio. Este efecto potencialmente dafiino de la
ansiedad en el bienestar intrapersonal e interpersonal es uniforme en la medida en que ha
sido atestiguado por estudios que lo asocian con una menor satisfaccion con la vida y una
menor percepcion del apoyo social, y por lo tanto establece méas efectos en cascada sobre la
disminucion de las capacidades de afrontamiento, que a su vez intensifican el ciclo de
deterioro del bienestar (Sheridan et al., 2015).

La asociacion negativa de esta relacion probablemente esté relacionada tanto con el
impacto cognitivo como emocional de la ansiedad. Siendo es una condicion caracterizada
por preocupaciones excesivas y persistentes que perjudican las funciones normales de una
persona; Segun la APA (2013), los sentimientos subjetivos de bienestar se ven directamente
comprometidos por esta alteracion. Li y Hasson (2020) destacan que, en la ansiedad cronica,
la capacidad de participar en actividades placenteras o de autocuidado se reduce vy, en
consecuencia, también se reduce la calidad general de su bienestar. Por otra parte, esta misma
actitud puede ser la base sobre la que los estudiantes pierden la percepcion de autoeficacia,
reforzando asi los sentimientos de impotencia y desesperanza. En este sentido, la aparicion
de un coeficiente negativo en el analisis actual respalda los escritos anteriores que han
enfatizado la necesidad de enfocar el TAG como un determinante, negativo, central del

bienestar.

La resiliencia se relaciond significativamente de manera positiva con el bienestar
(0,3143; p < 0,001). Este incremento en el bienestar de cualquier incremento en la resiliencia
estaba bien relacionado. El hallazgo concordd con otros hallazgos donde las mejoras en la

resiliencia se relacionaron con los resultados positivos de circunstancias de alto estrés
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académico. Por ejemplo, McDermott et al. (2020) encontraron que los estudiantes que
informaron una alta resiliencia tenian menos angustia académica y un mayor bienestar
subjetivo general. Por otro lado, una respuesta tan positiva ante las adversidades ayuda a un
individuo a enfrentar y adaptarse mejor, aumentando la capacidad de mantener una
percepcion positiva de bienestar incluso en condiciones desafiantes (Connor & Davidson,
2003).

Por el contrario, los indicadores de sintomas de depresion mayor tienen relaciones
negativas y significativas con el bienestar, -0,3662, p < 0,001. Esto confirma ademaés que el
aumento del nivel de sintomas depresivos va de la mano con una disminucion del bienestar,
como se sefiala de forma consistente en la literatura existente con respecto a la influencia
negativa de la depresion en la calidad de vida y el funcionamiento psicolégico por APA
(2013). Liu et al. (2019) indicaron de manera similar la existencia de sintomas depresivos
entre estudiantes universitarios, que se correlacionaron de forma significativamente negativa
con la satisfaccion vital y positivamente con la desesperanza y, por lo tanto, el

empeoramiento de los problemas de bienestar.

Las medidas del trastorno de ansiedad generalizada también se correlacionan
negativamente con el bienestar en un grado considerable (-0,1313, p < 0,001). Este hallazgo
respalda investigaciones anteriores que muestran que los niveles de ansiedad conducen a la
reduccion de la percepcion de bienestar positivo al elevar el nivel de preocupacion excesiva
y persistente. El estudio anterior muestra que la meditacion ayuda a reducir los impactos
negativos de la ansiedad al reducir el nivel de preocupacion, aumentando asi los niveles de

bienestar positivo.

Ademaés, lacombinacion de la ansiedad con otros factores académicos puede conducir
a un circulo vicioso del bienestar, como demostro el estudio de Liy Hasson (2020), en el que
el trastorno de ansiedad generalizada afectdé negativamente al bienestar intrapersonal e

interpersonal.

La constante (15,7499, p < 0,001) brinda informacion sobre cual habria sido la linea

base del bienestar si los valores de todos los predictores se hubieran puesto a cero. Este valor
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muestra que otras variables, especialmente el apoyo social, las estrategias de afrontamiento
y las condiciones ambientales, podrian haber hecho mucho maés por el bienestar del
estudiante. Ademas, el modelo considerado también facilita la integracion de terapias
psicoldgicas en entornos educativos para manejar los efectos de enfermedades como la
depresion y la ansiedad. Stein et al. (2016) postulan que la creacion de climas universitarios
positivos para abordar los desafios del estrés académico puede permitir significativamente
que los estudiantes se relajen y se adapten, desarrollando asi su capacidad para el éxito y la
salud futuros. Esto permitiria un enfoque integral ain méas amplio, capaz de abordar, ademas
de las variables analizadas psicosocialmente, otros elementos del entorno externo, que

influyen indirectamente en la salud mental y el bienestar.

La importancia practica de los hallazgos de esta investigacion es central para el

disefio y la implementacion de programas de intervencion en instituciones educativas.

Promocion de la resiliencia: los resultados también sugieren que la facilitacion del
empoderamiento resiliente debe ser un elemento esencial de cualquier intervencion que

busque promover el bienestar de los estudiantes.

Otros ejemplos son las técnicas de atencidn plena, los talleres de manejo del estrés o
el entrenamiento de habilidades de afrontamiento que pueden apoyar el desarrollo para
aumentar la resiliencia, propuestos por Liu et al. Otros ejemplos son las estrategias basadas
en la teoria de Connor y Davidson (2003), que promueven la resiliencia y tienen aplicaciones
practicas en contextos educativos con el propdsito de prosperar frente a las adversidades de
las experiencias académicas y de vida. Atencidn a las enfermedades mentales: la cronologia
y la progresion tanto de la depresion como de la ansiedad merecen atencidén inmediata
mediante la aplicacion de estrategias basadas en evidencia, incluida la terapia cognitivo-
conductual y los programas de apoyo institucionalizados. La mayoria de los impactos que
ambos trastornos imponen al bienestar general podrian salvarse mediante la implementacion

de servicios de salud mental accesibles dentro de las universidades.

Como se ha demostrado, la eficacia de las intervenciones basadas en la atencion plena

para reducir sintomas como la depresion y la ansiedad ya fue subrayada por Holzel et al.,
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2011. Entornos académicos de apoyo: un entorno universitario que sea psicolégicamente
saludable y tenga un bajo estrés académico puede reflejarse positivamente en la calidad
general de la vida estudiantil. Es muy importante poner a disposicion de los estudiantes
recursos como el asesoramiento o la tutoria para gestionar los factores de estrés académico.
Por ejemplo, Stein et al., 2016 indicaron que el apoyo institucional percibido se asociaba

positivamente con un mejor ajuste psicolégico en entornos universitarios.

Aunque el modelo ofrece mucha evidencia de los predictores del bienestar, hay
algunas limitaciones que deben tenerse en cuenta. En primer lugar, la naturaleza del estudio
fue transversal, lo que excluye con seguridad las relaciones causa-efecto. Otra razon fue que
la falta de factores, a saber, el apoyo social y las estrategias de afrontamiento en el modelo,
conduce a una interpretacion incompleta de este estudio. Ademas, un modelo tan complejo

puede probarse para estas variables en un disefio longitudinal en futuras investigaciones.

Otra limitacion importante es el hecho de que el estudio actual no presta atencion en
absoluto a la cuestion de las diferencias interculturales y de género, que pueden tener efectos
significativos en las relaciones entre los trastornos mentales y el bienestar. Liu et al. (2019)
también afirman que tanto la ansiedad como la depresion se manifiestan en las condiciones
de un contexto cultural, lo que podria generar sesgo en la generalizacion de los resultados.
De esta manera, las investigaciones futuras podrian poner mas énfasis en las muestras

heterogéneas para que esta dindmica pueda entenderse con mayor precision.

Estos hallazgos sugieren firmemente que la resiliencia es un factor protector
importante para el bienestar, dados los sintomas de depresion y ansiedad. Esto, a su vez,
subrayara la importancia de las intervenciones dirigidas a mejorar la resiliencia al mismo
tiempo que disminuyen los trastornos mentales dentro de las universidades. Las estrategias
integrales pueden significar una mejor salud mental, un mejor desempefio académico y una

vida de calidad entre los estudiantes.

Ademas, significa la creacion de un entorno positivo para la salud mental en el que
se apoyara el acceso a recursos psicologicos para los estudiantes. Las universidades deben

prestar mayor atencion al desarrollo de dichos programas que incluyan habilidades
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psicoldgicas fortalecidas con estrategias académicas efectivas, asegurando que los
estudiantes se desarrollen plenamente personal y profesionalmente.

Los hallazgos de la hipétesis indicaron que se encontraron diferencias estadisticas
entre los estudiantes de la Universidad de San Carlos en las puntuaciones de bienestar,
indicadores del trastorno depresivo mayor, trastorno depresivo mayor y resiliencia, tanto de
la Ciudad de Guatemala como de todo el pais. Sin embargo, los tamarfios del efecto son
relativamente pequefios. Esto coincide con investigaciones anteriores, que encontraron
disparidades en el estado de salud entre los estudiantes universitarios tanto en el contexto

como en las caracteristicas sociodemograficas.

Por otra parte, Gonzalez-Aguilar (2021), encontrd que existe una relacion negativa
significativa entre la alta ansiedad y la disminucidn del bienestar psicoldgico en la Ciudad de
Guatemala, con universitarios. Tales conclusiones son apoyadas por los datos de nuestro
estudio, ya que los estudiantes de varias regiones mostraron diferencias estadisticamente
significativas en el bienestar. Esto ltimo, sin embargo, muestra el valor de percibir y atacar
las fuentes de estrés que a su vez pueden experimentarse de manera diferencial en un entorno

geografico determinado entre los estudiantes.

La resiliencia se destaca como un factor esencial en el caso de los estudiantes
universitarios. Segun el autor, la resiliencia y la ansiedad son los factores de bienestar
psicolégico més predictivos para los estudiantes universitarios en Guatemala. Esto Gltimo
indica la importancia de desarrollar programas de fortalecimiento de la resiliencia orientados
a la prevencion y promocién de la salud mental en entornos educativos, que son muy

desafiantes, como lo demuestra la investigacion actual.

A nivel mundial, Trunce Morales et al. (2020) reportaron que la proporcién de
ansiedad y depresion de los estudiantes universitarios esta relacionada con su vida académica
y sociofamiliar. Nuevamente, esto no es algo que el estudio actual esté examinando
directamente, pero es posible que, si bien las variaciones en los puntajes de resiliencia se
pueden interpretar, no es factible predeterminar exactamente qué pueden significar estas

diferencias en términos practicos para la capacidad de afrontamiento.
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Algunos estudios también han abordado cuestiones de la calidad de vida de los
estudiantes universitarios. Jiménez Hurtado et al. (2023) encontraron que la ansiedad era un
correlato negativo significativo de la calidad de vida de los estudiantes universitarios, y los
niveles mas altos de ansiedad se asociaban con una percepcion de peor bienestar general. Sus
resultados se pueden comparar con los nuestros, donde se muestran disparidades
significativas en los niveles de ansiedad para estudiantes de varias regiones.

De hecho, los sintomas de depresion se han asociado con factores socioecondémicos
y académicos en estudiantes universitarios segin un estudio realizado por Londofio
Arredondo et al. en 2021 en Colombia. El estudio reafirma la necesidad de considerar las
caracteristicas contextuales al disefiar una intervencion para mejorar la salud mental de las
personas del grupo poblacional estudiado, especialmente para una serie de grupos que

muestran mayores vulnerabilidades.

Finalmente, en nuestro estudio se han encontrado diferencias importantes pero
pequefas en los puntajes de las variables, por lo que seria pertinente implementar estrategias
enfocadas a la individualidad de cada grupo. Los hallazgos del presente estudio, en linea con
la literatura internacional, subrayan la importancia de los programas que promueven
aumentos en la fortaleza del factor protector de la resiliencia, reducciones en el estrés
académico y expansion del acceso a recursos para la salud mental de los estudiantes

universitarios guatemaltecos.

10. Propiedad intelectual

Esta investigacion no requiere la proteccién de patentes, pero si la proteccion intelectual de

los resultados obtenidos. Para lograrlo, se implementaran las siguientes estrategias:

1. Solicitar que se cite correctamente el informe final, la base de datos y los articulos

cientificos que se originen de la investigacion y evitar el plagio y reconocer el trabajo de los
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autores. Igualmente, cumplir con los compromisos éticos que se acordaron en la firma del

consentimiento informado.

2. Respetar el derecho a la intimidad y el anonimato de los sujetos involucrados en el estudio,
mediante la asignacion de claves y el resguardo de los datos recabados en los cuestionarios.

3. Para la difusion de los hallazgos de la investigacion en revistas cientificas, se cumpliran
las normas establecidas por las mismas para asegurar la calidad y originalidad del trabajo, asi

como para respetar y proteger los derechos de autor.

4. La investigacion se registrara en la DIGI- USAC, lo que facilitard el monitoreo y la

proteccion de los derechos de propiedad intelectual.

Estas acciones garantizaran el resguardo de la propiedad intelectual de los productos de la
investigacion, cumpliendo con los derechos de autor y previniendo el mal uso de la

informacion generada.

11. Beneficiarios directos e indirectos

Tabla 16

Beneficiarios directos e indirectos de la investigacién
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Beneficiario Beneficiario
s directos s directos
(institucion, ; (institucion,
Resultados, L Numero de o Resultados, o
organizacion | Beneficiario organizacion
productos o beneficiario o productos o
, sector ) s indirectos , sector
hallazgos o s directos hallazgos o
académico o académico o
tipo de tipo de
personas) personas)
32,828 8,207 30,000 Puntaje medio | 8,207
Puntajes de de  28.90,
bienestar minimo de 0y
maximo de 56.
La
confiabilidad

es de o de
McDonald
0.919

32,828 8,207 30,000 Puntaje medio | 8,207
Puntajes de de 25.40,
resiliencia minimo de 0 y
maximo de 44.
La
confiabilidad
es de o de
McDonald
0.842

32,828 8,207 30,000 Puntaje medio | 8,207
Puntajes del de 9.98,

trastorno
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Beneficiario Beneficiario
s directos s directos
Resultados, (inStiTUCién' Ndmero de L Resultados, (instit-ucicj)n,
oroductos o organizacién beneficiario B(?nelfluarlo oroductos o organizacién
hallazgos ' sect-or s directos s Indirectos hallazgos ' sect-or
académico o académico o
tipo de tipo de
personas) personas)
depresivo minimo de 0 y
mayor maximo de 27.
La
confiabilidad
es de o de
McDonald
0.864
32,828 8,207 30,000 Puntaje medio | 8,207
Puntajes del de 10.60,
trastorno de minimo de 0 y
ansiedad maximo de 21.
generalizada La
confiabilidad
es de o de
McDonald
0.864
32,828 8,207 30,000 Se obtiene un | 8,207
Coeficiente R de 0.7512,
de mientras que
determinacio R2? fue de
n en la 0.5643. Dando
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Beneficiario Beneficiario
s directos s directos
(institucion, ; (institucion,
Resultados, L Numero de o Resultados, o
organizacion ~ | Beneficiario organizacion
productos o beneficiario o productos o
, sector ) s indirectos , sector
hallazgos o s directos hallazgos o
académico o académico o
tipo de tipo de
personas) personas)
asociacion un F de 3488
del Bienestar, con p
resiliencia e <.001. La
indicadores prueba
de depresion Omnibus
y ansiedad en ANOVA
estudiantes realizada
muestra
resultados

significativos
para los tres
factores
considerados:
resiliencia,
indicadores
del

depresivo

trastorno

mayor, e
indicadores

del trastorno
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Beneficiario Beneficiario
s directos s directos
(institucion, ; (institucion,
Resultados, L Numero de o Resultados, L
organizacion | Beneficiario organizacion
productos o beneficiario o productos o
, sector ) s indirectos , sector
hallazgos o s directos hallazgos o
académico o académico o
tipo de tipo de
personas) personas)

de ansiedad
generalizada.

La resiliencia
se asocia
positivamente
el  Dbienestar,
mientras que
la depresion y
la ansiedad lo
afectan
negativamente
Estos
hallazgos
subrayan la
importancia
de promover
la resiliencia
como una
estrategia para

mejorar el
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Beneficiario Beneficiario
s directos s directos
(institucion, ; (institucion,
Resultados, L Numero de o Resultados, o
organizacion o Beneficiario organizacion
productos o beneficiario o productos o
, sector ) s indirectos , sector
hallazgos o s directos hallazgos o
académico o académico o
tipo de tipo de
personas) personas)
bienestar y
mitigar los
efectos
negativos de
la depresion y
la ansiedad.
12.  Estrategia de divulgacion y difusion de los resultados.
Tabla 17
Si No
Presentacion TV X
Entrevistas radiales X
Podcast X
Entrevista DIGI X
Recursos audiovisuales X
Congresos  cientificos nacionales o X
internacionales
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Si No

Talleres X

Publicacién de libro X

Publicacion de articulo cientifico X

Divulgacion por redes sociales institucionales

Presentacion publica

Presentacion autoridades USAC

Presentacion a beneficiarios directos

Entrega de resultados

Docencia en grado

X | X | X | X | X | X |X

Docencia postgrado

Poster cientifico X

Trifoliares X

Conferencias X

Otro (describa) X

13.  Contribucion a las Prioridades Nacionales de Desarrollo (PND)

Este estudio se relaciona con el ODS 4 "Educacion de calidad" al explorar los
aspectos que influyen en el bienestar y la resiliencia, que permitira comprender mejor los
retos y obstaculos que pueden interferir con su proceso de aprendizaje y desarrollo
académico. A partir de los hallazgos obtenidos, se podran identificar areas de intervencion y

elaborar programas de apoyo psicoldgico, tanto educativo, social y clinico, que favorezcan
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un ambiente educativo propicio y favorezcan al progreso de la eficacia de la educacion en el
pais.

Asimismo, este estudio se vincula con el ODS 3 "Salud y bienestar" al enfocarse en
la salud mental positiva. Al medir los indicadores de depresién y ansiedad, se podra estimar
los puntajes de estos trastornos y entender mejor los factores que los generan. Los datos
obtenidos pueden servir para orientar politicas y programas de salud mental dirigidos a los

alumnos, promoviendo asi la calidad de vida de los jévenes guatemaltecos.

Este estudio se propone contribuir al desarrollo nacional que se establece en el “Plan
Nacional de Desarrollo K'atun Nuestra Guatemala 2032" y en los “Objetivos de Desarrollo
Sostenible” 4 y 3. Mediante la generacion de conocimiento y la identificacion de programas
e intervenciones adecuados, se busca mejorar la calidad educativa, promover la salud mental
y el bienestar de los estudiantes, y garantizar el acceso a servicios de salud y educacion en el
pais. El objetivo general, resalta la importancia de ofrecer servicios de salud mental
apropiados y accesibles a esta poblacién. Ademas, al conocer los factores que potencian el
bienestar y la resiliencia en los estudiantes, se podran elaborar estrategias y politicas
educativas que apoyen a optimizar el desempefio académico y fortalecer la formacion integral

de los jovenes guatemaltecos.

14.  Contribucién al desarrollo de iniciativas de ley

14.1. Propuesta de politica de salud mental
Politica de Salud Mental de la Universidad de San Carlos de Guatemala
Contexto o antecedentes

La investigacion en salud realizada por estudiantes de la USAC en 2024 indic6 que

e De manera proporcional, el 47% de la muestra reporta ansiedad de moderada a alta.

e EI 38% ha sufrido depresion, incluyendo depresién leve y severa.
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e Laresilienciay el bienestar son los que se erigen como la mayor proteccion.

Objetivo General:

Promover la salud mental del estudiantado, a través de la prevencion, promocion y atencion
psicosocial oportuna, buscando contribuir a la calidad de vida y al éxito en el aprendizaje de
los estudiantes.

Justificacion

El bienestar es importante, no solo para el rendimiento académico y la autorrealizacion, sino
también porque al abordar los retos de salud mental en los estudiantes, proporcionamos un
desarrollo integral en los aprendizajes, reducimos la desercion escolar y mejoramos la calidad

de vida.
1. Proposito

Se busca garantizar el bienestar de los estudiantes de la Universidad de San Carlos de
Guatemala (USAC) a través de la promocion de la salud mental, la prevencion de problemas
psicoldgicos y la atencién inclusiva y oportuna. Tal involucramiento es concurrente con lo
establecido en los Objetivos de Desarrollo Sostenible, en particular el Objetivo de Desarrollo
Sostenible 3, orientado a establecer la salud y el bienestar, y el Objetivo de Desarrollo

Sostenible 4, que prevé una educacion de calidad.
2. Alcance

Son aplicables a:

e Los activos en la USAC de la totalidad de las unidades académicas del Campus
Central, Centro Universitario Metropolitano y CUM.
e Docentes, personal administrativo y de apoyo involucrados capacitados para la

implementacion y desarrollo de estrategias de salud mental.
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e Programas y actividades desarrolladas en los espacios académicos y comunitarios de
la USAC.

3. Principios Rectores

e Disefio Universal: La politica debe ser elaborada de tal manera que se considere a
todos los estudiantes y no solo a aquellos que tienen un contexto geografico, cultural
0 socioecondmico asociado con el género.

 Etica profesional: Se respetaran los principios éticos en la forma en que se maneja la
informacion y se realizan las intervenciones.

e Participacion de los estudiantes: en el disefio, implementacion y evaluacion del
programa.

e Equidad e Inclusion: Asegurar el acceso a todos, incluidos los estudiantes con
discapacidades o necesidades especiales.

e Basado en la evidencia: Promover practicas que cuenten con evidencia cientifica

solida y los resultados de las investigaciones realizadas en la USAC.

4. Objetivos
4.1. General

Mejorar el bienestar psicologico, la resiliencia y la calidad de vida del estudiantado mediante

enfoques integrados de promocién, prevencion e intervencion en salud mental.

4.2. Especificos

e Medir y monitorear los niveles de bienestar, resiliencia, ansiedad y depresién entre
los estudiantes de la USAC.

e Desarrollar e implementar programas psicoeducativos que se enfoquen en el manejo
del estrés, la resiliencia y el entrenamiento de la fortaleza emocional.

e Garantizar servicios psicoldgicos accesibles y gratuitos en todas las unidades.
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e Desarrollar un ambiente universitario que valore la salud mental como parte del
proceso de desarrollo integral del individuo.
e Estos cambios incrementaran la formacion y sensibilizacion del personal docente y

administrativo en materia de salud mental.

5. Estrategias y Acciones

5.1. Evaluacion y monitoreo:

e Uso de instrumentos estandarizados que miden los niveles de bienestar y salud mental
de los estudiantes incluyen MHC-SF, PHQ-9, CD-RISC y GAD-7.
e Establecer un sistema digital para monitorear los indicadores de salud mental y

mantener un registro de los cambios.

5.2. Prevencion y promocion:

e Realizar campafas periddicas que hablen sobre el tema de la salud mental, el manejo
del estrés, la prevencion del suicidio y el autocuidado.
e Realizacién de seminarios y capacitaciones practicas en mindfulness, manejo

emocional y resiliencia.

5.3. Servicios de atencién psicoldgica:

e Establecer centros de atencién psicoldgica en el Campus Central y en los Campus
Regionales, dirigidos por profesionales altamente calificados.
e Establecer un servicio de ayuda psicoldgica virtual para estudiantes provenientes de

zonas remotas o con movilidad reducida.

5.4. Formacién y sensibilizacion:
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e Formacion de personal docente y administrativo en la identificacion temprana de
dificultades psicosociales.
e Inclusion de tematicas de salud mental en el curriculo universitario para

sensibilizacién de los estudiantes.

5.5. Investigacion e innovacion:

e Realizar investigaciones sobre problemas de salud mental utilizando datos
recopilados de forma responsable y ética de los estudiantes.
e Fortalecer la colaboracidn con otras instituciones internacionales para la practica en

salud mental.

5.6. Inclusion y accesibilidad:

e Garantizar que la informacion se produzca en programas o materiales sencillos o de
facil lectura, presentados en el idioma local, incluido un disefio de contenido que
tenga en cuenta la cultura.

e Asegurarse la participacion activa de los grupos marginados de estudiantes participen

plenamente, incluidas las personas con discapacidad.

6. Indicadores de Monitoreo y Evaluacién

e Indicadores cualitativos: percepcion de los servicios de salud mental.

e Indicadores cuantitativos: medicion previay posterior a la intervencion del bienestar,
la ansiedad, la depresion y la resiliencia.

e Impacto: disminucion de las tasas de desercion academica por problemas de salud

mental.

7. Responsabilidades

77
“La Usac investiga para el bienestar de

las personas y el desarrollo sustentable”




US AC e Direccion General
de Investigacion

TRI( ENTENARIA
sidad de San Carlos de Guatemala Universidad de San Carlosde Guatemala

Informe final de Proyecto de Investigacion 2024
e Direccion General de Investigacion: dar seguimiento a la implementacion y
evaluacion de estrategias basadas en evidencia.
e Escuela de Ciencias Psicolégicas: Administrar programas de atencién psicolégica;
realizar investigaciones en atencion psicologica.
e Unidades académicas: Realizar actividades psicoeducativas de manera coordinada de
acuerdo con la politica institucional.

e Estudiantes: Participar activamente en los programas y respetar los postulados.

8. Protocolo de Manejo de Crisis

e Involucrarse en el plan de respuesta inmediata en caso de casos criticos, como
intentos de suicidio, violencia o emergencias psicoldgicas.
e Establecer un equipo de respuesta que esté formado por psicologos, trabajadores

sociales y representantes académicos.

9. Revision y Actualizacion

Esta politica debera ser revisada cada dos afios por un comité interdisciplinario integrado por
autoridades de la USAC, estudiantes y expertos en el campo de la salud mental con el fin de
tomar los hallazgos de investigaciones internas y considerar las necesidades criticas

emergentes de la comunidad universitaria.
10. Aprobacién y Difusién

El Consejo Universitario avalara la politica y la difundira a traves de:

e Las publicaciones en las redes sociales se realizan en los identificadores oficiales de
la USAC.

e Talleres de sensibilizacion en las universidades entre estudiantes y personal.
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e Inclusion en los manuales de vida estudiantil y documentos oficiales de la institucion.

15. Vinculacion

La Escuela de Ciencias Psicoldgicas de la USAC tiene como objetivo mejorar la salud
mental positiva en los estudiantes, basandose en estadisticas y evidencia para optimizar las
practicas psicolégicas de los alumnos de pregrado y posgrado, epesistas y profesionales.
Asimismo, se pretende que los resultados sean de utilidad para los departamentos de bienestar
estudiantil universitario, y sugerir el desarrollo de politicas y estrategias para favorecer la

salud mental y calidad de vida de los estudiantes a nivel nacional.

También se procurara establecer lazos con instituciones y socios nacionales como, el
Consejo Nacional de la Juventud y Ministerio de Salud, mostrando los hallazgos obtenidos
para elaborar politicas publicas y programas. Intervenciones para fomentar la salud mental

entre los jovenes de Guatemala.

Ademas, se compartiran conocimientos y experiencias en la ejecucion de programas
psicoeducativos y de fomento de la salud mental, en subvencion con otras universidades de
Guatemala y el Colegio de Psicélogos, asi como con profesionales de atencion primaria,

psicologos, enfermeros, trabajadores sociales y médicos.

En definitiva, establecer alianzas con los principales actores de la USAC y otras
instituciones externas y organizaciones sociales a fin de lograr la amplia difusion y aplicacion
de los resultados obtenidos, contribuyendo asi al bienestar integral y desarrollo sostenible de
la sociedad guatemalteca. Estas actividades contemplan socializacion de los resultados con
actores clave identificados con el fin de retroalimentar el proceso y enriquecer las

conclusiones extraidas.

16. Conclusiones
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En cuanto a la asociacion entre bienestar, resiliencia, indicadores de depresion y
ansiedad en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio 2024 se concluye:

I.  El analisis ANOVA indica gque el modelo es estadisticamente significativo, lo que
significa que el grupo de variables predictoras utilizadas tiene un efecto significativo
en la variable dependiente. Esto indica que las variables utilizadas explican
considerablemente la varianza que se ha observado en la medida que se ha evaluado.

Il.  Las investigaciones han demostrado que, en el contexto de los retos académicos y
socioecondmicos especificos que definen el entorno, la sintomatologia depresiva y
ansiosa esta fuertemente vinculada a la disminucion del bienestar psicologico. Lo
contrario sucede en la medida en que el factor protector que se captd mediante la
resiliencia parece contrarrestar este efecto deletéreo. Los hallazgos resaltan la
necesidad de disefiar intervenciones que estén dirigidas tanto a la sintomatologia
emocional como al fortalecimiento de los mecanismos de afrontamiento y
resiliencia, teniendo en cuenta las especificidades culturales y contextuales de la

poblacion estudiantil universitaria guatemalteca.

Para los puntajes de Bienestar en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio
2024:

I.  El analisis muestra ademas que la mayoria de los estudiantes tienen un bienestar
moderado, pero que la gran varianza que existe indica la presencia de subgrupos
vulnerables. Esto podria significar que los determinantes contextuales como las
presiones escolares, el nivel socioecondmico y las redes sociales de apoyo son
determinantes cruciales del bienestar mental de los estudiantes universitarios en
Guatemala. Esto hace que sea esencial investigar méas a fondo estos determinantes
para disefiar intervenciones especificas que aborden no solo los sintomas sino también

las causas de las variaciones.
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Il. La forma de la distribucion, con asimetria positiva y mayor dispersion hacia los
extremos, indica que existen grupos que se alejan del patron comun. Este patron
indica la necesidad de emprender estrategias diferenciales dentro de la intervencion
psicoldgica: la identificacion temprana y el fuerte apoyo a los individuos que
presentan grados criticos de bienestar, por un lado; la estimulacion y el refuerzo de la
disponibilidad de recursos y factores de proteccion en el alumnado resiliente, aunque
se encuentre en una situacion de alta presion.

1. La representatividad y el gran tamafio de la muestra permiten asumir que la salud
mental en el contexto universitario de Guatemala esté fuertemente influenciada tanto
por determinantes individuales como por determinantes presentes en el contexto. Este
panorama nos obligaria a utilizar un enfoque de investigacion multidimensional que
combina investigacion cuantitativa y cualitativa para explorar a profundidad las
dindmicas a través de las cuales se conectan las dindmicas culturales, académicas y
familiares en el bienestar psicoldgico. Esto permitirad la construccion de programas y
politicas de apoyo que tomen en cuenta las necesidades holisticas de este grupo de

estudiantes.

Por otro lado, en los puntajes de resiliencia en estudiantes inscritos en la USAC

durante el afio 2024 se concluye que:

I.  La baja asimetria negativa (-0,1827) indica que es probable que la mayoria de los
estudiantes obtengan puntuaciones cercanas o superiores a la media, lo que significa
que, en conjunto, los estudiantes estan revelando cualidades bastante positivas en la
medida obtenida mediante la CDRisc. También significa la existencia de un grupo
que se encuentra por debajo de la media, lo que significa que la identificacién de
aquellos individuos que quizés estén experimentando mayores dificultades o que
carezcan de algun recurso psicoldgico es crucial junto con la necesidad de brindarles

ayuda.
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Il.  Laamplia participacion y la falta de informacion faltante fortalecen la validez de las
conclusiones e indican que es probable que los resultados presenten a la poblacién
universitaria guatemalteca en estudio. Los datos proporcionan una base sélida sobre
la cual planificar programas de promocion y prevencion de la salud mental que tengan
en cuenta tanto las fortalezas presentes en la mayoria de los estudiantes como los
déficits que experimentan los grupos mas vulnerables.

1. La forma de la distribucion, el ligero sesgo hacia valores mas altos y la dispersion
media nos informan de que, junto a un grupo central de alumnos con puntuaciones
cercanas a la media, hay alumnos que son excepcionales porque son mas resilientes.
Esta heterogeneidad dentro del grupo enfatiza la necesidad de utilizar intervenciones
diferenciales: programas de liderazgo o mentoria para alumnos que ya son fuertes, y
estrategias de apoyo intenso para alumnos que son severamente deficientes en

recursos psicologicos.

En contra parte, los puntajes de depresion en estudiantes inscritos en la USAC durante

el afo 2024 concluyen que:

I.  Las puntuaciones obtenidas en esta medida reflejan que el grado de sintomatologia
depresiva varia de forma bastante drastica entre los estudiantes, desde practicamente
ninguna hasta el punto de que puede indicar la presencia de un malestar significativo,
lo que sugiere la necesidad de implementar una deteccion temprana y una
intervencion diferencial para poder brindar ayuda oportuna a los individuos que
manifiestan signos de riesgo.

Il.  Ladistribucidn de las puntuaciones revela que, a pesar de que existe un grupo amplio
de estudiantes en un rango medio de sintomatologia, hay algunos que registran
valores suficientemente altos como para ser tratados profesionalmente. Este hecho
pone de relieve la necesidad de incluir programas de salud mental dentro del sistema

universitario que sean capaces de manejar tanto los casos leves como los mas agudos.
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I1l.  Los datos obtenidos muestran que la gran mayoria de ellos mantiene un cierto balance
emocional pero no carece de padecer altibajos. Sin embargo, la presencia de un sector
con sintomas mas graves pone de manifiesto la relevancia de un plan de actuacion
global de la institucién con medidas de prevencion, seguimiento continuado y
referimiento a servicios especificos a quienes tengan alguna necesidad de ayuda

complementaria.

Asi también los puntajes de ansiedad en estudiantes inscritos en la USAC durante el

afo 2024 concluyen que:

I.  El puntaje de ansiedad generalizada entre los universitarios se encuentra dentro del
rango que significa un grado moderado para la mayoria, pero no se puede descartar
que exista un subgrupo mas vulnerable que requiera un tratamiento especifico. Este
hallazgo nos hace reflexionar mas sobre el papel que juegan las presiones académicas,
las expectativas familiares o las dificultades economicas que pueden influir
directamente en la manifestacion o perpetuacion de la sintomatologia.

Il.  La distribucion de las puntuaciones es similar a la simetria, por lo que sugiere que
globalmente la poblacion de estudio no es sesgada de forma significativa hacia
valores demasiado bajos como demasiado elevados de ansiedad. Esta tendencia lleva
a la conclusion de que, si bien heterogeneidad hay en la gravedad de sintomas, no es
concreta en ninguno de los extremos. No obstante, es necesario analizar subgrupos
determinados (por ejemplo, universitarios de primer curso, quienes trabajaran y
estudiaran de forma paralela, etc.) con objeto de determinar condiciones especificas
susceptibles de exacerbarse o mitigarse con la ansiedad.

I1l.  El gran tamafio de la muestra, unida a la carencia de datos faltantes, fortalece la
robustez de dichas conclusiones y permite concluir que la tasa de ansiedad percibida
refleja de manera representativa la situacion de un sector importante de la universidad
guatemalteca. El presente cuadro pone de relieve la importancia de implementar

estrategias de prevencion y de intervencion en la salud mental ajustadas a las
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caracteristicas culturales, socioecondmicas y académicas de la poblacion
universitaria, de tal manera que sea posible tratar de manera oportunas y eficaces los

sintomas de ansiedad.

Por ultimo, para el coeficiente de determinacién en la asociacion del Bienestar,
resiliencia e indicadores de depresién y ansiedad en estudiantes inscritos en la USAC durante

el aflo 2024 se concluye que:

I.  Las variables predictoras (indicadores del trastorno depresivo mayor, indicadores del
trastorno de ansiedad generalizada y resiliencia) explican el 56.40 % de la varianza
(Rz ajustado = .564) de la variable dependiente, siendo el coeficiente de correlacion
(R) .751. Esto muestra un ajuste moderado a fuerte, lo que significa que las variables
proporcionadas tienen una influencia significativa sobre la variable que se va a
predecir. El error estandar de la estimacion (6.97757) muestra la varianza de los
valores reales en comparacion con los valores predichos, lo que revela que el modelo
es bastante preciso.

Il.  Laintegracion de las variables incluidas en el modelo registra un indice de asociacion
elevado con la variable criterio, de tal manera que implica que las causas incluidas
captan un porcentaje significativo de la variabilidad observable. El resultado pone de
manifiesto la relevancia de las variables incluidas y la posibilidad de que las describan
o predicen el fendmeno de estudio en la universidad guatemalteca.

I1l.  La evidencia estadistica sostiene la fortaleza del modelo en la medida en que su
capacidad de explicacion no es casualidad, y las estimaciones suministradas tienen
un margen de error relativamente pequefio. El ajuste a este nivel fortalece la utilidad
aplicativa de la ecuacion de regresion en la planificacion de intervenciones o de
programas de ayuda, ya que facilita la identificacion con un ajuste mas preciso de la
poblacion que podria necesitar ayuda psicolégica o de educacion.

IV.  Los célculos de la informacién y las medidas de ajuste de bondad indican un buen

equilibrio entre parsimonia del modelo y complejidad. En este sentido, un buen nivel
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de explicacion del fendmeno es conseguido sin la entrada de variables sobrantes,
facilitando la comprension de los resultados y la transferibilidad de las conclusiones

a la toma de decisiones académica o institucional.

Por ultimo, se concluye que las herramientas psicométricas aplicadas demostraron
muy buena confiabilidad (a de Cronbach > 0.8) en la medicion de las variables en estudiantes

de nivel universitario en el contexto de Guatemala.

17. Recomendaciones

1. Desarrollar programas psicoeducativos para ensefiar habilidades de afrontamiento y
adaptacion, como manejo del estrés y de problemas. La resiliencia se puede fomentar a
través de talleres de atencién plena, grupos de apoyo y ejercicios de regulacion de
emociones.

2. Los tratamientos psicoldgicos incluirdn el desarrollo de programas para identificar y
tratar a los estudiantes con niveles mas altos de ansiedad y depresion, especificamente
aquellos con puntajes que se encuentran en el rango severo. Esto puede implicar
consultas periddicas y sesiones grupales de terapia cognitivo-conductual.

3. Acciones disefiadas considerando las caracteristicas sociodemograficas y contextuales
de los estudiantes. En este sentido, por ejemplo, los estudiantes de areas rurales pueden
necesitar mayor apoyo social y mas recursos para enfrentar sus problemas.

4. Desarrollar un sistema de evaluacién semestral de bienestar, resiliencia, ansiedad y
depresion utilizando herramientas psicométricas validadas, para asi dar seguimiento a
las tendencias y ajustar las estrategias de intervencion.

5. Sensibilizar a los docentes para que puedan detectar las sefiales de alerta temprana de
problemas de salud mental en los estudiantes y llevarlos a servicios de apoyo adicionales.

6. Aumentar el nimero de servicios psicoldgicos gratuitos que brindan las unidades
académicas para que mas estudiantes tengan la oportunidad de recibir atencion de
calidad, que incluya estos servicios, independientemente de su ubicacion. Desarrollo

institucional de campafas de sensibilizacion para sensibilizar al pablico sobre la
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promocién de la salud mental y la desestigmatizacién en la busqueda de ayuda
psicologica. Podrian incluir actividades que sean atractivas, materiales educativos y
compartir en redes sociales.

7. Los estudios longitudinales se han definido como estudios realizados durante un periodo
prolongado de tiempo con el fin de establecer la efectividad de las intervenciones ya
implementadas e investigar la progresion de las variables estudiadas dentro de diferentes
cohortes de estudiantes.

8. Incorporar estos hallazgos en la planificacion estratégica de la Universidad, poniendo un
énfasis en programas que fomenten el bienestar psicoldgico y psicoldgico. Facilitacion
del autocuidado: la implementacion de algunos programas rutinarios, como talleres de
yoga, clubes deportivos y actividades artisticas, desvia la atencion de los estudiantes de

los estresores académicos y promueve el bienestar fisico y mental.
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participacion en la investigacion Asociacion del bienestar, resiliencia e indicadores de
depresion y ansiedad en estudiantes de la universidad pablica de Guatemala, financiada por
la Escuela de Ciencias Psicologicas y la Direccion General de Investigacion (Digi) de la
Universidad de San Carlos de Guatemala (Usac) y con el aval, para su ejecucion cuenta con
el de su unidad académica para ejecutarse durante el afio 2024.

Esta investigacion tiene como objetivo Caracterizar el nivel de Bienestar, nivel de resiliencia
e indicadores de depresidn en estudiantes de la Universidad San Carlos de Guatemala USAC.
Las variables para estudiar son: bienestar, resiliencia, indicadores de depresion y ansiedad.
El estudio ha sido planificado para ejecutarse durante los meses de febrero a diciembre del
afio 2024.

Se solicita su participacion, en la cual se auto aplicara tres pruebas, la primera llamada escala
Mental health continuum-short form (MHC-SF), que evalta la salud mental que evalua la
salud mental basada en el bienestar emocional, social y psicologico, durante el ultimo mes.
El segundo lleva por nombre Patient Health Quesionnaire (PHQ-9), que evalla la frecuencia
en que una persona presenta indicadores de depresién durante los ultimos 14 dias; la tercera
escala Connor-Davidson (CD-RISC-10), que mide la resiliencia y la cuarta llamada
Generalized anexiety disorder-7, la cual evalia la presencia de sintomatologia relacionada a
la ansiedad durante los Gltimas dos semanas. Ademas, de un cuestionario sociodemogréafico

que recopila datos relacionados a varios aspectos académicos.

¢Ha comprendido los aspectos generales del proyecto y desea participar en él?
Si los he comprendido y deseo participar.
No he comprendido, quiero comunicarme con alguien.

No quiero participar
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Usted ha elegido la opcion “Si los he comprendido y deseo participar”, por favor lea
detenidamente los siguientes apartados.

Si usted es una persona con alguna discapacidad y/o necesita ayuda para continuar con el
llenado del formulario, puede solicitar al correo dgonzalez@psicousac.edu.gt o al teléfono
55731235.

¢ Continuar?
Si No
Datos generales del investigador principal:

La propuesta de investigacion esta a cargo del MSc. Donald W. Gonzalez-Aguilar, quien es
profesor interino de la Escuela de Ciencias Psicologicas de la USAC. Cualquier duda o
comentario con respecto a su participacion puede hacerla llegar a través del correo

electrénico: dgonzalez@psicousac.edu.gt, o al niUmero celular: 5573-1235.

Equipo de investigacion:

Esta investigacion cuenta con los Investigadores: Sindy Susely Linares Sinay

(slinares.i@psicousac.edu.qgt), Hector Manuel Mufioz Alonzo (hectorm@psicousac.edu.gt).

Ellos estan capacitados para resolver cualquier duda que tengan en el transcurso de la

evaluacion.
Propdsito del estudio:

La investigacion tiene como objetivo determinar la asociacion entre Bienestar, resiliencia,
indicadores de depresion y ansiedad en estudiantes inscritos en la USAC durante el afio 2024.
Las variables para estudiar son: bienestar, resiliencia, indicadores depresion y ansiedad. El
estudio ha sido planificado para ejecutarse durante los meses de febrero a diciembre del afio
2024.
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Confidencialidad de los datos:

Toda la informacidn recolectada en las pruebas es andnima y de caracter confidencial. Su
identidad solo estara en el consentimiento informado. Para garantizar tal confidencialidad se
le sera asignado de forma automatica un codigo Unico que aparecera al concluir de responder
el cuestionario unificado, esto hara que automaticamente se sustituyan todos los datos

personales por cadigos Unicos que no pueden ser relacionados a su persona.

La aplicacion de las pruebas se realizara de forma digital, su respuesta serd transformada a
formato de documento portatil (PDF) y en formato CSV. Estos archivos seran almacenados
en un disco duro externo, cuyo acceso se encuentra protegido por una clave personal e
intransferible durante los meses de duracion de esta investigacion. Posteriormente, toda
informacion recolectada serad resguardada institucionalmente por Unidad de Investigacion
Profesional de la Escuela de Ciencias Psicoldgicas y Direccién General de Investigacion de
la Universidad de San Carlos de Guatemala, por un lapso de dos afios, después se eliminara

de cualquier almacenamiento digital o fisico que la contenga.

El codigo antes mencionado sera el medio por el cual obtendré los resultados que obtenga
enviando un mensaje al correo electronico del investigador principal antes indicando, dando
su cddigo unico como contrasefia, de no tener los resultados en ese momento se le indicara
la fecha en que se le hara entrega. De extraviar su codigo Unico no podra acceder a sus
resultados, ya que es el anico medio por el cual el equipo de investigacion podra localizar

sus resultados.
Acceso a los datos:

Los datos de la evaluacion inicial seran sistematizados de forma digital por auxiliares de
investigacion y el coordinador de la investigacion, dado que no se conocera la identidad de

las personas. Teniendo asi un riesgo de pérdida y/o fuga de informacién minimo.

Participacion durante el estudio.
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Su participacion en el estudio es completamente voluntaria, lo que significa que puede optar
por retirarse en cualquier momento sin enfrentar sanciones, represalias o consecuencias
negativas. Ademas, tiene la libertad de plantear cualquier pregunta que tenga sobre la
investigacion en cualquier momento, ya sea durante su participacion o después de
completarla. Si es menor de edad, incluso si sus padres o tutores han otorgado su
consentimiento para participar, aun tiene la autonomia de decidir si desea continuar formando

parte del estudio.
Incentivos para la participacion:

Durante su participacion en este estudio, es importante destacar que no recibird ningin pago
0 compensacién econémica 0 en especie por su involucramiento. Su participacion es
voluntaria y se basa en su interés en contribuir a la investigacion. Ademas, es importante

mencionar que no incurrird en ningun gasto durante el estudio.
Beneficios del estudio:

Tiene el derecho de solicitar y recibir los resultados de las pruebas realizadas. Si considera
necesario, puede iniciar un proceso de acompafiamiento psicoldgico. El equipo de
investigacion se encargara de facilitarle la posibilidad de recibir este acompafiamiento en un
centro de EPS o en una practica de la Escuela de Ciencias Psicoldgicas. Los resultados de su
evaluacion pueden incorporarse a su historia clinica y estaran sujetos a los efectos legales

correspondientes.
Riesgos de su participacion:

Durante su participacion en el estudio, puede tener sintomas de ansiedad y dudar de cémo
enfrenta diversas situaciones en su entorno actual. Es importante destacar que el riesgo de
sufrir dafio fisico o mental como resultado de su participacion es minimo. Sin embargo, si
experimenta malestar psicolégico que le cause cansancio o afecte sus relaciones personales,
le recomendamos que lo comunique al investigador principal. Su bienestar es una prioridad
y se tomaran medidas para abordar cualquier inquietud que pueda surgir durante el estudio.
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En la investigacion, habré estrategias psicolégicas ante un evento adverso y se tomaran
medidas pertinentes para solucionar y darle continuidad, se tendra el cuidado y ayudara para
minimizar los riesgos psicoldgicos mediante estrategias de contencion para minimizar estos

riesgos, si se llegasen a presentar.
Publicacion de resultados:

Los resultados de esta investigacion se manejaran de acuerdo con estrictos criterios de
confidencialidad y anonimato, siguiendo las pautas éticas establecidas por la Asociacion
Americana de Psicologia (APA). En ningin momento se revelard la identidad de los
participantes ni se mencionara el nombre de la institucion en la publicacion de resultados con
fines cientificos o académicos. Su privacidad y confidencialidad estan garantizadas en este

estudio.
Declaracién de Consentimiento:

He leido el documento que se me entreg0, recibiendo explicaciones de este que he
comprendido y confirmo que he resuelto todas las dudas y preguntas planteadas al equipo de

investigacion presente.

Por tanto, ACEPTO y firmo participar en la investigacion “Asociacion del bienestar,
resiliencia, indicadores de depresion y ansiedad en estudiantes de la universidad pablica de

Guatemala" tomando en cuenta que puedo desistir en cualquier momento.
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Firmar con el mouse, panel tactil, dispositivo apuntador

Iniciales:
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Instrumentos
Escala de resiliencia CD-RISC-10
Por favor indique cuél es su grado de acuerdo con las siguientes frases en su caso durante
el mes ultimo. Si una situacion particular no le ha ocurrido recientemente, responda de

acuerdo con cémo cree que se habria sentido.

# |ltems Nunca | Raravez |A Veces |A menudo |Siempre
1| Sé adaptarme a los cambios. 1 2 3 4 5
2 | Puedo manejar cualquier situacion. 1 2 3 4 5

Intento ver el lado divertido de las cosas
3| cuando me enfrento con problemas. 1 2 3 4 5

Enfrentarme a las dificultades puede

4 | hacerme mas fuerte. 1 2 3 4 5

Me recupero pronto después de una
5| enfermedad, heridas u otras dificultades. 1 2 3 4 5

Creo que puedo lograr mis objetivos,

6 | incluso si hay obstaculos. 1 2 3 4 5

Bajo presion, me mantengo concentrado y
7 | pienso con claridad. 1 2 3 4 5

8| El fracaso no me desanima facilmente. 1 2 3 4 5

Creo que soy una persona fuerte cuando
me enfrento a los retos y dificultades de la
9| vida. 1 2 3 4 5

108
“La Usac investiga para el bienestar de

las personas y el desarrollo sustentable”




US AC e Direccion General

de Investigacion
’ TRICENTENARIA
Universidad do San Carlos de Guatemala Universidad de San Carlosde Guatemala

Informe final de Proyecto de Investigacion 2024

# |ltems Nunca | Raravez |A Veces |A menudo |Siempre

Soy capaz de manejar sentimientos
desagradables y dolorosos como la
10 | tristeza, el miedo y la ira. 1 2 3 4 5
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Escala Mental health continuum-short form (MHC-SF)
Por favor conteste a las siguientes preguntas segin como se ha sentido Usted durante el

ualtimo mes.
Seleccione la opcidn que corresponda a su respuesta: 1 = Nunca, 2 = Pocas veces, 3 =

Bastantes veces, 4 = Muchas veces, 5 = Siempre):

Pocas | Bastantes | Muchas

# | ltems Nunca | veces veces veces | Siempre

CON QUE FRECUENCIA EN EL ULTIMO MES:

1| Me he sentido alegre. 1 2 3 4 5

2 | Me he sentido interesado en la vida. 1 2 3 4 5

Me he sentido satisfecho con la

3|vida. 1 2 3 4 5

He sentido que tengo algo
importante que contribuir a la

4 | sociedad. 1 2 3 4 5

He sentido que pertenezco a una
comunidad (a un grupo social como
la escuela o el

5| vecindario, etc.). 1 2 3 4 5

He sentido que nuestra sociedad es
un buen lugar para todas las
6 | personas. 1 2 3 4 5

He sentido que las personas son
7 | buenas. 1 2 3 4 5
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Pocas | Bastantes | Muchas

# | Items Nunca | veces veces veces | Siempre

He sentido que la direccion en la
que va nuestra sociedad tiene

8 | sentido para mi. 1 2 3 4 5

He sentido que me gusta la mayor

9 | parte de mi personalidad. 1 2 3 4 5

He sentido que he tenido un buen
manejo de mis responsabilidades de

10| la vida diaria. 1 2 3 4 5

He sentido que mis relaciones con
los demas han sido calidas y de

11 | confianza. 1 2 3 4 5

Siento que he tenido experiencias
que me desafiaron a crecer y

12 | convertirme en una mejor persona. 1 2 3 4 5

Me he sentido seguro al pensar o
expresar mis propias ideas y

13 | opiniones. 1 2 3 4 5

He sentido que mi vida tiene

14 | proposito y sentido. 1 2 3 4 5
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Patient Health Quesionnaire (PHQ-9)
Durante las Ultimas 2 semanas, ¢;qué tan seguido ha tenido molestias debido a los

siguientes problemas?
Seleccione la opcidn que corresponda a su respuesta: 0 = Nunca, 1 = Pocas veces, 2 =

Bastantes veces, 3 = Muchas veces, 4 = Siempre):

Poco Frecuente Todo el

# |Items Nunca | frecuente mente tiempo

1. [Poco interés o placer en hacer cosas 0 1 2 3

2. |Me he sentido decaido(a),

deprimido(a) o sin esperanzas. 0 1 2 3

3. |Ha tenido dificultad para quedarse o
permanecer dormido(a), o ha

dormido demasiado 0 1 2 3

4. |Me he sentido cansado(a) o con

poca energia. 0 1 2 3

5. |Me he sentido sin apetito o he

comido en exceso. 0 1 2 3

6. |He sentido que soy un fracaso o me
he sentido mal conmigo mismo(a) o

con mi familia. 0 1 2 3

7. |He tenido dificultad para
concentrarme en ciertas actividades,
tales como leer o atender una

videoconferencia. 0 1 2 3
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8. |Me he movido o hablado muy
lentamente o lo contrario, he estado

muy inquieto o agitado. 0 1 2 3

9. |He tenido pensamientos de que
estaria mejor muerto(a) o de

lastimarme. 0 1 2 3
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Generalized anxiety disorder - 7.
Durante las ultimas 2 semanas, ¢qué tan seguido ha tenido molestias debido a los

siguientes problemas?
Seleccione la opcion que corresponda a su respuesta: 0 = Nunca, 1 = Poco frecuente, 2 =

Frecuentemente, 3 = Todo el tiempo):

4 Nunc Poco Frecuentement | Todo el
Items a frecuente e tiempo
. Me he sentido nervioso(a), ansioso(a) o
con los nervios de punta. 0 1 2 3
5 No he sido capaz de controlar mi
preocupacion. 0 1 2 3
3 Me he preocupado(a) demasiado por
motivos diferentes. 0 1 2 3
4 |He tenido dificultad para relajarme. 0 1 2 3
. Se ha sentido tan inquieto(a) que no ha
podido quedarse quieto. 0 1 2 3
6 |Me he molestado o irritado facilmente. 0 1 2 3
. He tenido miedo de que algo terrible fuera
a pasar. 0 1 2 3
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Declaracion del coordinador (a) del proyecto de investigacion

El coordinador (a) de proyecto de investigacion con base en el Reglamento para el desarrollo
de los proyectos de investigacion financiados por medio del Fondo de Investigacion, articulos
13 y 20, dejo constancia que el personal contratado para el proyecto de investigacion que
coordino ha cumplido a satisfaccion con la entrega de informes individuales por lo que es
procedente hacer efectivo el pago correspondiente.

Donald Wylman Gonzéalez Aguilar
coordinador (a) del proyecto de investigacion

Firma

Fecha: 05/03/2025

Aval del director (a) del instituto, centro, unidad o departamento de investigacion o
coordinador de investigacion del centro regional universitario

De conformidad con el articulo 13 y 19 del Reglamento para el desarrollo de los proyectos
de investigacion financiados por medio del Fondo de Investigacion otorgo el aval al presente
informe final de las actividades realizadas en el proyecto Asociacion del bienestar,
resiliencia, indicadores de depresion y ansiedad en estudiantes de la universidad pablica de
Guatemala en mi calidad de Coordinador de la Unidad de Investigacion Profesional -UIP de
la Escuela de Ciencias Psicologicas de la Universidad de San Carlos de Guatemala, mismo

que ha sido revisado y cumple su ejecucion de acuerdo a lo planificado.

VVo.Bo. Maestro José Mariano Gonzélez Barrios
Coordinador Unidad de Investigacion Profesional

Escuela de Ciencias Psicoldgica Firma

Fecha: 05/03/2025
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Aprobacion de la Direccion General de Investigacion

Vo.Bo. Ph. D. Walter O. Paniagua

Coordinador del Programa Universitario de Firma
Investigacion en educacion

Fecha: 05/03/2025

/Digi2024
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