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1. Titulo

Efectos psicologicos provocados por la pandemia de COVID-19 en adolescentes de la Unidad

Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora Del Rosario”



2. Resumen

La salud mental es un aspecto fundamental en la vida de cada persona, particularmente
durante la adolescencia, debido a los cambios que se experimentan en esta edad los hace
susceptibles a no receptar de forma asertiva las variaciones dentro de su entorno e inciden de forma
negativa a nivel psicoldgico. La etapa de pandemia por COVID-19 trajo consigo un incremento de
efectos como ansiedad, estrés y depresion, agudizados a causa de las medidas restrictivas y de
confinamiento. El presente estudio tuvo como propdsito establecer los efectos psicoldgicos en la
poblacién adolescente de la Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora del Rosario” en el
Cantén Catamayo a causa de la pandemia por COVID-19, mediante un enfoque cuantitativo,
descriptivo y con corte transversal. La técnica utilizada para la recoleccion de datos fue la encuesta
mediante la aplicacion de la Escala de Depresion, Ansiedad y Estrés (Test DASS-42), con una
muestra conformada por 245 estudiantes seleccionados mediante muestreo probabilistico
estratificado. Los resultados evidencian como caracteristicas sociodemograficas predominantes a
la mujer con edades comprendidas entre 15 a 19 afios, pertenecientes en su mayoria al décimo afio
y procedentes de zona urbana. Asi mismo, se refleja que el 63,3% de adolescentes presenta algun
grado de ansiedad, un 63,2% depresion y un 42,8% estrés. Ademas, se demuestra que existe una
relacion estadisticamente significativa entre sexo, afio académico y procedencia con la presencia
de efectos psicoldgicos en adolescentes. Por ende, los efectos psicoldgicos mas significativos a
causa de la pandemia por COVID-19, corresponden a ansiedad y depresion que afectan
considerablemente en diferentes areas individuales, sociales, afectivas y comportamentales e
implican una alteracion en el equilibrio mental de los adolescentes durante este periodo de

maleabilidad y vulnerabilidad cognitiva y psicosocial.

Palabras clave: ansiedad, estrés, depresion, salud mental; test DASS-42; SARS-CoV-2.



2.1.Abstract

Mental health is a fundamental aspect in the life of each person, particularly during
adolescence, due to the changes that are experienced at this age makes them susceptible to not
accepting assertively the variations within their environment and negatively affect psychological
level. The COVID-19 pandemic stage brought with it an increase in effects such as anxiety, stress
and depression, exacerbated by restrictive and confinement measures. The purpose of this study
was to establish the psychological effects on the adolescent population of the "Nuestra Sefiora del
Rosario" Fiscomisional Educational Unit in the Catamayo Canton due to the COVID-19 pandemic,
through a quantitative, descriptive and cross-sectional approach. The technique used for data
collection was the survey through the application of the Depression, Anxiety and Stress Scale (Test
DASS-42), with a sample made up of 245 students selected by stratified probabilistic sampling.
The results show women between the ages of 15 and 19 as predominant sociodemographic
characteristics, mostly belonging to the tenth year and coming from urban areas. Likewise, it is
reflected that 63.3% of adolescents present some degree of anxiety, 63.2% depression and 42.8%
stress. In addition, it is shown that there is a statistically significant relationship between sex,
academic year and origin with the presence of psychological effects in adolescents. Therefore, the
most significant psychological effects due to the COVID-19 pandemic correspond to anxiety and
depression that considerably affect different individual, social, affective and behavioral areas and
imply an alteration in the mental balance of adolescents during this period. malleability and

cognitive and psychosocial vulnerability.

Keywords: anxiety, stress, depression, mental health; DASS-42 test; SARS-CoV-2.



3. Introduccidn

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) reconoce a la salud mental como un
componente indispensable de la salud, considerada como el estado de bienestar a partir del cual
una persona es capaz de afrontar el estrés, ser productiva y contribuir con la comunidad a la que
pertenece. En este sentido, la salud mental no se constituye Unicamente como la ausencia de
problemas mentales, puesto que las condiciones y capacidades involucradas, ejercen y tienen valor
por si solas (OMS, 2018).

El mundo ain se encuentra atravesando las secuelas de una pandemia por el sindrome
respiratorio agudo severo de tipo 2 (SARS-CoV-2), transmitida principalmente por via inhalatoria,
que compromete la funcion del sistema respiratorio, pudiendo llegar a generar cuadros graves de
dificultad respiratoria (Ruiz y Jiménez, 2020). Donde las principales medidas para disminuir su
propagacién en un inicio, se basaron en aislamiento social y confinamiento. Este ultimo utilizado
como medida para salvaguardar vidas pero que trajo consigo importantes repercusiones desde el
punto de vista psicolégico (Broche et al., 2020).

A nivel mundial, un estudio realizado por la Organizacion Mundial de Trabajo (OIT),
evidencia que los efectos psicoldgicos a corto plazo de la pandemia en la vida de los adolescentes,
se han dado principalmente en mujeres jovenes de paises de bajos ingresos, debido una brusca
interrupcion del aprendizaje y del trabajo (OIT, 2020). Asi mismo, en una investigacion realizada
en Palestina a adolescentes de entre 10 a 18 afios de edad, determina que las mujeres son mas
proclives a desarrollar ansiedad y depresion como sintomas asociados a la pandemia por COVID-
19. Esto puede deberse a que las mujeres tienen mayor reactividad en situaciones relacionadas con
el miedo, debido a sus redes neuronales y un mayor condicionamiento diferencial de respuestas de
conductancia de la piel a los estimulos, que los hombres (Radwan et al., 2021).

En Latinoamérica, el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), llevé a
cabo un estudio para identificar el impacto de COVID-19 en la salud mental de adolescentes y
jovenes de Latinoamérica y el Caribe, que refleja a la ansiedad y depresion como los efectos
psicologicos mas predominantes, en donde las mujeres en etapa adolescente se vieron mas
negativamente afectadas en comparacion a los hombres, donde el 73% de las participantes ha
sentido la necesidad de ayuda a nivel de bienestar fisico y mental, pese a esto, el 40% no pidid
ayuda (UNICEF, 2020).



A nivel nacional, Ecuador ha sido uno de los paises mas afectados a nivel psicologico por
el COVID-19 en América Latina, en donde desde el inicio de la pandemia, se estima un incremento
del 37% de casos de suicidios en relacion al primer semestre del afio 2020 (Pauker et al., 2021).
En un estudio llevado a cabo en la ciudad de Manta, se evidencio que a partir de la pandemia, los
adolescentes presentan en un 16% ansiedad minima, 32% leve, 44% moderada y 8% severa,
estableciendo una relacién entre el confinamiento y la ansiedad en los adolescentes (Catagua y
Escobar, 2020).

En este sentido, el COVID-19 generd una crisis global, no solo a nivel sanitario, econémico
o social, sino también psicologico, ya que ha incrementado los efectos de estrés, ansiedad y
depresién. En este contexto, los nifios y adolescentes constituyen uno de los grupos con mayor
vulnerabilidad, dada su limitada maduracion cognitiva y capacidad de afrontamiento, asi como,
por el desarrollo de habitos sociales y emocionales importantes, generados a través de la
convivencia con sus pares, y que se ha visto reprimida por el aislamiento (Balluerka et al., 2020).

Con base a la problematica, es necesario destacar la importancia de darle a la salud mental
un enfoque de mayor visibilidad, evidenciando lo imperativo de abordar actividades de promocion
de salud mental orientada a cada una de las etapas de vida de la poblacion, con la finalidad de
prevenir que estos efectos pasen desapercibidos y conlleven al limite del agotamiento mental. En
este sentido, se espera que el estudio genere un precedente investigativo que provea conocimiento
acerca de los efectos psicologicos presentados en adolescentes a causa de la pandemia por COVID-
19, de modo que mas adelante, los profesionales de la salud puedan relacionarlos con eventos
préximos, y aportar también a futuras investigaciones.

Para la realizacion del presente estudio, se planted como objetivo general, establecer los
efectos psicoldgicos en la poblacién adolescente de la Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra
Sefiora del Rosario” en el canton Catamayo a causa de la pandemia por COVID-19 y como
objetivos especificos que rigen la investigacion, se enuncian los siguientes: caracterizar las
condiciones sociodemogréaficas de los adolescentes; identificar los efectos psicoldgicos de las y
los adolescentes de la Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora del Rosario” durante la
pandemia por COVID-19 y relacionar las caracteristicas sociodemograficas con la presencia de

efectos psicoldgicos en las y los adolescentes.



4. Marco Tedrico

4.1.Adolescencia

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la adolescencia como el periodo de
crecimiento y desarrollo humano que se produce después de la nifiez y antes de la edad adulta,
entre los 10 y 19 afios, caracterizada por una serie de cambios fisicos y psicosociales, ademas de
otros aspectos que también pueden consolidarse como factores de riesgo para la salud,
encaminados a desarrollar medidas para conductas saludables y a regular los factores modificables
en esta etapa (UNICEF, 2020). De tal modo, la adolescencia compone un periodo particular de
crecimiento y desarrollo, en el cual, el sujeto atraviesa la transicidn de nifio a adulto, y, por ende,
supone un desafio mental importante, a partir del cual se elaborard la identidad definitiva del
individuo. Por ello, cabe destacar que cada fase del ciclo de vida del ser humano, se compone
como un eslabén primordial en la adquisicion de acciones de salud pablica y en consecuencia, las
situaciones que afecten la salud en este periodo de vida afectaran la salud en la adultez (Guerrero
y Contreras, 2020).

En este contexto, la conceptualizacién de adolescencia implica multiples limitaciones,
puesto que es un periodo con experiencias individuales que varian dependiendo de la influencia
de agentes externos, de la maduracién emocional y cognitiva, entre otras, inclusive de las
variaciones fisicas que suceden durante este periodo para cada sexo. Por ende, la adolescencia es
considerada como un estadio problematico y de alto riesgo psicosocial, donde los cambios
socioculturales producidos en la actualidad, pueden generar considerables repercusiones en el
desarrollo y salud integral del adolescente. Dado que la adolescencia constituye una etapa idénea
para la promocion de salud y prevencién de la enfermedad, es preciso que se apliquen
intervenciones apropiadas para la salud mental, en pro de disminuir los comportamientos de riesgo
y ajustarse a la neuroplasticidad del cerebro durante este periodo (OMS, 2021).

Segun el Ministerio de Salud Pdblica (MSP, 2018) en el Manual del Modelo de Atencion
Integral de Salud - MAIS, la adolescencia se clasifica en dos etapas:
4.1.1. Adolescencia Temprana (10-14 afios)

Se considera como adolescencia temprana al periodo que comprende entre los 10 a 14 afios

de edad, en la cual, los procesos psicologicos de la adolescencia se inician, asi como importantes

cambios corporales. Esta etapa de transformacién puede generar efectos negativos como ansiedad



0 inseguridad respecto a sus nuevos cuerpos. El Instituto de Neurologia Cognitiva (INECO),
explica que en el desarrollo psicolégico, las areas que influyen en la labilidad emocional, control
de impulsos y toma de decisiones se encuentran en desarrollo (INECO, 2020). A nivel cognitivo,
también se experimenta un desarrollo significativo, tanto eléctrico como fisioldgico, donde las
neuronas se duplican y reorganizan y, en consecuencia, se generan repercusiones en la capacidad
fisica, emocional y mental (L6pez, 2019).

Los cambios fisicos, sociales y emocionales que se dan durante esta etapa, incluida la
exposicion a agentes estresores externos que se encuentran ligados a aspectos econémicos, sociales
y culturales, hacen vulnerables a los adolescentes de 10 a 14 afios, a afectaciones de la salud
mental, generando o intensificando sintomas como ansiedad, estrés y depresién, que a su vez, los
deja expuestos a padecer discriminacion, exclusién social, estigmatizacion, impedimentos

educativos, actitudes de riesgo y salud fisica inadecuada (OMS, 2021).

4.1.2. Adolescencia Tardia (15-19 afios)

La adolescencia tardia comprende al rango de edad de 15 a 19 afios, en la cual, pese a que
ya han ocurrido los cambios fisicos mas trascendentales, tanto el cuerpo como cerebro siguen en
desarrollo y, da lugar al pensamiento reflexivo y analitico. En esta etapa ya han superado su apego
por los pares y empiezan a ser selectivos en sus relaciones, buscan la aceptacion y se sienten mas
comodos en su cuerpo, por lo que supone un momento de establecimiento de todos los cambios
fisicos, emocionales y psicologicos experimentados y como resultado, recupera el equilibrio
perdido con el inicio de la pubertad que es necesaria para su transicion a adulto (Gliemes et al.,
2017).

En este periodo, el adolescente crea una identidad personal y se producen cambios
psicologicos en relacion a la dependencia, identidad, amigos e imagen corporal. Es importante
destacar que esta etapa hace susceptibles a los adolescentes, especialmente a las mujeres, de
padecer efectos psicoldgicos negativos en su salud, que generalmente se asocian a la percepcién
propia de la imagen corporal alentadas por estereotipos de belleza femenina, entre estos se incluye
la depresion y propension de desarrollar trastornos alimenticios (Sanchis, 2020). Ademas, cabe
resaltar, que se produce de 1 a 2 afios antes en las mujeres que en los hombres y, en esta fase los
adolescentes ya son capaces de establecer limites y proyectarse a un futuro con expectativas
realistas. Por ende, este periodo se caracteriza principalmente por la maduracion de tareas y

responsabilidades que son propias de la etapa adulta, puesto que las bases del desarrollo ya estan



asentadas y los modelos afectivos adquiridos durante la infancia y adolescencia temprana, van a

marcar la busqueda de sus nuevos referentes afectivos y vinculares (Guemes et al., 2017).

4.2.COVID-19

En 2019, a finales de diciembre, la OMS identific6 como agente causal de una nueva
enfermedad respiratoria llamada COVID-19, a un nuevo coronavirus (SARS-CoV-2). La via de
transmision es por via inhalatoria de gotitas respiratorias de una persona contagiada a una sana o
por el contacto del virus con las mucosas, cuya sintomatologia se caracteriza por fiebre, tos seca 'y
dificultad respiratoria, los cuales en general se presentan de forma leve, pero pueden ser fatales en
adultos mayores y pacientes con comorbilidades (Soto, 2020).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha sintetizado transmision en; pre-
sintomatica y sintomatica (Cueva et al., 2020).

e Transmision pre-sintomética

El periodo de incubacion del virus dura en promedio de 5 a 6 dias, aunque puede ser
de hasta 14 dias. En este intervalo, el individuo contagiado ya constituye un agente
infeccioso.

e Transmision sintomatica

La transmision sintomatica corresponde a aquella que se produce a través de una
persona que ya presenta la sintomatologia compatible con COVID-19 a otra persona,
por medio de gotas respiratorias o fomites, que son las mas comunes.

A nivel mundial, hasta el momento la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), ha
identificado 3 variantes del SARS-CoV-2 (B.1.1.7, B.1.351 y B.1.1.28.1) clasificadas como
variantes de preocupacion (VOC) con base a diversos factores caracteristicos de estas (OPS, 2021).

e Aumento de la transmisibilidad o el dafio causado por el cambio en la epidemiologia

de la COVID-19.

e Aumento de la virulencia o cambio en la presentacion clinica de la enfermedad.

e Disminucion de la eficacia de las medidas de distanciamiento social y de salud publica

o de los diagndsticos, vacunas y terapéuticas disponibles.

La duracidn de la infeccion por COVID-19 oscila desde el inicio de los signos y sintomas,
hasta la recuperacion, que en caso de que haya sido leve sera en un lapso de 2 semanas y si ha sido

grave o critica puede extenderse de 3 a 6 semanas. El tiempo entre la presencia de sintomas hasta



la instauracion de sintomatologia grave como hipoxemia es de 1 semana, y de 2 a 8 semanas hasta
el fallecimiento (Ministerio de Sanidad, 2021).

La pandemia por COVID-19 ocasionada por la cepa de coronavirus SARS-CoV-2, ha
impactado a nivel mundial y traido consigo una severa crisis econdémica, social y sanitaria sin
precedentes. Este virus tiene una alta contagiosidad, el cual puede transmitirse con gran facilidad,
a través de fomites contaminados y que entran en contacto con las mucosas, asi como, por
secreciones respiratorias, capaces de transmitirse a una distancia de hasta dos metros (Maguifia et
al., 2020).

4.2.1. Medidas de Prevencion del Contagio

4.2.1.1.Aislamiento. El aislamiento hace referencia al distanciamiento fisico de personas tanto
contagiadas, como sanas, medida que resulta efectiva como forma de prevencion del
contagio, ya que evita el contacto de personas sanas con personas contagiadas o
potencialmente portadoras de la enfermedad (Sdnchez y De La Fuente, 2020). Al respecto,
la pandemia por SARS-CoV-2 y las medidas de aislamiento impuestas para prevenir su
propagacidn, generaron conmocion e impacto en la vida de personas en todo el mundo. En
el caso de adolescentes, esta situacion les toma en una etapa de pleno desarrollo y
crecimiento y, adaptarse a las nuevas disposiciones, ha representado un gran conflicto
psicologico, produciendo sentimientos de preocupacion, ansiedad, miedo y aburrimiento,
mismos que pueden representar un elevado riesgo para muchos de ellos si no son tratados
o afrontados de forma asertiva (UNICEF, 2020).



4.2.1.2.Confinamiento. A nivel comunitario, el confinamiento es un conjunto de intervenciones
que acttan en funcion de la disminucidn de interacciones sociales, entre las que se ubican
el distanciamiento social, uso obligatorio de normas de bioseguridad como mascarillas,
aforos limitados, etc.(Sanchez y De La Fuente, 2020). Esta situacion ha impactado a varios
grupos poblacionales, dentro de los cuales, destaca la poblacion adolescente, quien ha
experimentado con mayor intensidad los sentimientos tanto positivos, como negativos de
esta nueva modalidad. Los adolescentes han manifestado sensaciones antagénicas
referentes al confinamiento, por una parte, se encuentra la frustracion por la interrupcion
de sus rutinas diarias, pero por el otro, sienten entusiasmo al poder compartir con su familia,
que en circunstancias habituales, no seria posible por motivos de trabajo, estudio o por
poca disponibilidad de tiempo (Huyhua et al., 2020).

4.2.1.3.Cuarentena. El término cuarentena, hace referencia a la restriccion de actividades y
aislamiento de personas sanas, de aquellas que se tenga sospecha porque se han visto
expuestas a situaciones de riesgo de contagio, con la finalidad de prevenir la posible
propagacidn de la infeccion (OMS, 2020). En la pandemia por COVID-19, la Organizacion
Mundial de la Salud adoptdé medidas especificas, como realizar cuarentena en una
instalacion designada para ese fin o en el domicilio durante 14 dias a partir de la Gltima
exposicion, que debe ser cumplida por todos los casos confirmados o quienes se encuentran
en cerco epidemioldgico por COVID-19. Los adolescentes durante la situacion de
cuarentena, presentaron efectos psicoldgicos como estrés, depresion, ansiedad, insomnio,
apatia y cansancio emocional, que con base a estudios, se sugiere que este grupo es mas

propenso a desarrollar trastornos mentales derivados del estrés (Broche et al., 2020).

4.3. Salud Mental en los Adolescentes

La salud mental es reconocida como el cimiento del bienestar individual y del eficaz
funcionamiento de la comunidad, ya que tiene que ver con la forma en que las personas son capaces
de llevar a cabo sus actividades, desarrollar sus capacidades, afrontar el estres, ser productivas y
aportar a la sociedad (OMS, 2018). En ese marco, la psicologia humanista considera a la salud
mental como una necesidad de todo ser humano, indistintamente del nivel de sus capacidades,
donde todo ser humano es capaz de realizarse en medida de sus aptitudes y posibilidades.

En este sentido, la pandemia por COVID-19, ha condicionado la vida de las personas en

todo el mundo, siendo la poblacidn adolescente y joven, la mas afectada. Actividades cotidianas
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como; asistir al colegio, salir con amigos, hacer deporte, pasear, entre otras, han sido circunscritas
a la emergencia sanitaria y sus disposiciones de bioseguridad. ElI miedo al contagio y la
incertidumbre del futuro, se suman al desafio del confinamiento y consecuente al aislamiento
social, situaciones que dan pie a emociones como enojo, tristeza, ansiedad, frustracion, estrés, etc.
(UNICEF, 2020). Por lo antes mencionado, la salud mental ha sufrido un evidente deterioro, pero
en el caso de nifios y adolescentes este puede ser devastador. Los traumas generados a causa de la
actual pandemia por COVID-19, podrian dejar importantes secuelas en sus mentes, que aln se
encuentran en estado de desarrollo y maduracion cognitiva (American Academy of Pediatrics,
2021).

4.3.1. Caracteristicas Sociodemogréficas y su Relacién con la Salud Mental en Adolescentes
Las condiciones sociodemograficas corresponden al conjunto de caracteristicas
particulares que incluyen aspectos bioldgicos, econdémicos, sociales y culturales, que dotan de
singularidad al grupo social al que pertenece un individuo. Por consiguiente, la influencia del
ambito sociocultural dentro de un contexto geografico es significativa para el desarrollo del
comportamiento de cada individuo, por ello, de acuerdo al contexto que le rodea, cada zona
establece un accionar particular que posteriormente sera identificado como de riesgo o proteccion
para la salud, de tal modo que, el estilo de vida es un constructo que se usa de forma habitual para
definir al modo y condiciones de vida. Los adolescentes padecen de una elevada carga de
morbilidad de origen prevenible, relacionada sobre todo a la violencia, consumo de sustancias
psicoactivas, sedentarismo, salud mental y conductas autolesivas. Referente a la salud mental de
este grupo etario, los trastornos tienden a ligarse con problemas sociales y sanitarios, como el

consumo de diversas sustancias estupefacientes (Guerrero y Contreras, 2020).

Asi mismo, a nivel psicoldgico, el impacto del confinamiento por SARS-CoV-2 ha sido
mas marcado para los adolescentes, produciendo mayores niveles de estrés, ansiedad, ira,
depresion, alteraciones del suefio y desilusion, vulnerabilidad que puede asociarse a algunos
factores sociodemograficos como; edad, sexo y procedencia urbana. Por ende, el aislamiento social
a causa de la etapa de pandemia acrecentd el efecto negativo sobre la salud mental, concretamente

para adolescentes que presentan dichas caracteristicas (Araque et al., 2020).

4.3.1.1. Sexo. La evidencia cientifica denota una marcada distincion en el &mbito de salud mental,

en relacion a hombres y mujeres en cuanto a la presencia de afectaciones psicolégicas,
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donde las mujeres presentan el doble de prevalencia de depresion y ansiedad, mientras que
los hombres en su mayoria se asocian a problemas ligados al consumo excesivo de alcohol
y sustancias. En este contexto, en las Gltimas décadas, se han utilizado diferentes
mecanismos para explicar las diferencias entre ambos sexos en el ambito de la salud mental
que pertenecen a dos tipos de planteamientos teoricos. El primero postula que los factores
genéticos y/o enddcrinos son los que condicionan la disparidad de morbilidad psicoldgica
entre ambos sexos, donde en las mujeres influyen factores anatomicos y hormonales
durante su ciclo reproductivo, los choques y la progesterona tienen efectos sobre los
sistemas de neuroendocrino, circadiano y de neurotransmisién, mismos que afectan
directamente sobre sus rasgos de personalidad y patrones de afrontamiento, haciéndolas
méas proclives a desarrollar depresion y ansiedad en comparacién a los hombres
(Bacigalupe et al., 2020).

4.3.1.2. Edad. La adolescencia ha sobresalido como una etapa de agitacion y cambios a nivel
fisico, conductual y socioafectivo, que se caracteriza por un aumento de conductas
exploratorias y elevada reactividad emocional, es decir, respuestas fisioldgicas y
enddcrinas incrementadas con la finalidad de sea capaz de afrontar situaciones estresantes
de forma eficaz, aunque también de forma desmedida y generar malestar psicoldgico,
ligado a tres aspectos: elevados niveles de depresion, ansiedad y baja autoestima. Ademas,
diversos estudios evidencian prevalencia de ansiedad y depresion conforme aumenta la
edad, donde adolescentes tardios presentan niveles masaltos que los tempranos. El elevado
nivel de malestar emocional en esta etapa se atribuye al nivel de exigencia en el ambito
académico, asi como en el area social y personal, en las cuales deben adaptarse a cambios
y experiencias nuevas que vienen ligadas a su capacidad de afrontamiento.
Adicionalmente, cabe destacar que cuando se presentan alteraciones como ansiedad y
depresion en la adolescencia suelen perdurar hasta la adultez, que ocasiona un deterioro
gradual de la calidad de vida y funcionalidad global del individuo, situacion que hace
indispensable su deteccidn temprana y posterior intervencion (Bermudez, 2018).

4.3.1.3.Procedencia. Es importante tener en cuenta las necesidades especificas de la poblacion
rural o urbana para realizar abordajes sanitarios efectivos. En este sentido, se sefiala que la
zona urbana, donde generalmente la vida conlleva mas agitacion y se carece de espacios

recreativos y areas verdes, conllevan al deterioro fisico y mental. En este sentido, las
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condiciones de vida y espacios geogréaficos del area rural y urbana constituyen un factor de
riesgo o protector en el malestar psicolégicoy el desarrollo de manifestaciones de ansiedad
y depresién (Arntz et al., 2022).

La influencia de espacios verdes en las zonas urbanas actia como factor protector
principalmente en sintomatologia de ansiedad y depresion. Estudios reportan que en
relacién a situaciones de pandemias, vivir en areas rurales se asocia a sintomas de
depresion, puesto que pese a que hay mas distanciamiento, también hay menos acceso a
servicios de salud, mientras que las zonas urbanas se asocian a sintomas de estrés por
percibir mayores factores de riesgo por la enfermedad y su dificultad de distanciamiento

social (Restrepo et al., 2022).
4.4 Efectos Psicologicos en Adolescentes por COVID-19

Los efectos psicoldgicos se definen como las consecuencias a la exposicion de un individuo
0 poblacion a una situacion o acontecimiento estresante, 0 a Su vez, por un evento
psicoldgicamente amenazante, que puede causar efectos negativos sobre la salud mental, mismos
que en un sentido mas severo, pueden desencadenar en secuelas perjudiciales tanto a nivel
individual, como social (Valero et al., 2020). En relacion a esto, la pandemia por COVID-19 se ha
constituido como una emergencia sanitaria a nivel mundial, que ha generado un gran impacto en
el campo de la salud publica, incluida la salud mental (Broche et al., 2020). Actualmente,
representa un desafio para la poblacion en general, ya que, ademas del confinamiento, aislamiento
y toda la dinamica social vigente, supone un incremento en los niveles de angustia, estrés y demas
sintomas depresivos, situacion que no es indiferente para nifios y adolescentes (Cortes, 2020).

La emergencia sanitaria es un evento completamente nuevo para la generacion actual,
misma que ha incidido de forma notable en el estilo de vida de nifios y adolescentes en todo el
mundo. Por ende, los estudios realizados sobre el impacto psicologico producido por la pandemia
por COVID-19 auin son escasos (Orgiles, 2020). Los efectos nocivos en los procesos de plasticidad
cerebral propios de su edad ain son insospechados. Sin embargo, entre los efectos psicolégicos
mas frecuentes determinados en estudios recientes figuran el estrés, ansiedad, depresion, y en casos
extremos, el suicidio (Cortés, 2020).

4.4.1. Estrés
La OMS (2010), define al estrés como el “conjunto de reacciones fisioldgicas que prepara

el organismo para la accion”. En general, el estrés, se refiere a un sistema de alerta fisiologico del
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organismo, mismo que ante una determinada demanda externa, inicia un conjunto de procesos
fisiol6gicos y psicoldgicos que lo dispone a actuar en consecuencia y reaccionar a dicha demanda.
De tal modo que, cualquier cambio puede generar estrés, pero la respuesta variara dependiendo
del desarrollo mental y fisico del individuo (Garcia y Gil, 2016).

El estrés, como un efecto psicoldgico, se encuentra asociado a la ansiedad y depresion, que
durante la aparicién de una enfermedad infecciosa puede originar respuestas como; temor y
preocupacion por su salud y la de su familia; situacion financiera o pérdida de sistemas de apoyo;
cambios en los patrones de suefio e insomnio; dificultad para concentrarse; incremento del
consumo de sustancias psicoactivas, entre otras (Valero et al., 2020). En relacién a la adolescencia
que contempla cambios fisioldgicos, neuroendocrinos, neuronales y socioemocionales, ubican a
los individuos en un punto critico, donde distintos agentes estresores pueden afectar el desarrollo
neurobioldgico y de neuroplasticidad que se encuentra endeble durante esta etapa. La pandemia
por COVID-19 ha expuesto a los adolescentes a meses de aislamiento, confinamiento, miedo e
inseguridad y, ha generado variables niveles de estrés constantemente (Cortés, 2021). Por ende,
los consecuentes efectos psicoldgicos generados por la situacion actual, son elevados niveles de

estrés, principalmente en nifios y adolescentes (Cortés, 2020).

4.4.2. Ansiedad

La ansiedad constituye parte de la realidad humana. Toda persona ha experimentado
ansiedad en alguna ocasion y estudios han demostrado que es basica para la supervivencia. Por
tanto, se considera una respuesta analoga al miedo, pero que se produce en ausencia de un estimulo
intimidante y se asocia al aumento del estado de alerta, tension muscular y actitudes evitativas,
que disminuye a través de conductas de evitacion generalizadas (Tayeh et al., 2016). Cuando se
prolonga en cuestion de tiempo y de forma persistente, reduce la independencia, produce sintomas
y alteraciones a nivel organico, psicoldgico y social. En otro sentido, la ansiedad surge de la mala
interpretacion de las sensaciones corporales y los cambios percibidos, puede tener un efecto
protector en la vida cotidiana, evidenciandose como un sentimiento de alarma que genera temor,
preocupacion, desasosiego y miedo a la pérdida del control. Frecuentemente se presenta con
problemas de suefio y comorbilidad con depresion en diferentes escalas, que pueden variar de leve
a severa y que se presentan cuando los individuos se someten a situaciones que les produce estrés

o0 preocupacion (Nicolini, 2020).
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La etapa de adolescencia obliga a los jovenes a acoplarse a situaciones y exigencias del
todo nuevas para ellos, donde superar estas adversidades implica un sobreesfuerzo a nivel
individual y para sobrellevarlo, desarrollan una variedad de conductas que, aunque en su mayoria
pueden resultarles favorables, pueden generar consecuencias negativas a nivel biologico, social y
psicoldgico, produciendo impedimentos adaptativos e inclusive alteraciones psicopatoldgicas
como ansiedad, que aparece cuando se ha sobrepasado la capacidad de adaptarse a los cambios y
estimulos amenazantes (Diaz y Santos, 2018).

La crisis sanitaria desencadeno sensaciones de angustia y ansiedad, esta Gltima se agudiza
en funcidon del miedo percibido por la pandemia donde los adolescentes son un grupo propenso a
desarrollar enfermedades psicoldgicas, lo cual afecta su capacidad resolutiva para la toma de
decisiones logicas y asertivas. Por consiguiente, genera conductas desadaptativas ante situaciones
ambiguas y se torna en actitudes intrusivas o controladoras que conllevan a conductas ansiosas
(Huarcaya, 2020).

4.4.3. Depresion

La depresion es considerada como una enfermedad de prevalencia en todo el mundo, que
va mas alla de alteraciones en el estado de animo o respuestas emocionales temporales a problemas
cotidianos, que a largo plazo puede desencadenar en un problema serio de salud y causar dificultad
para seguir siendo productivo (OMS, 2021). En este sentido, Robert y Lamontegne en el afio 1977,
definen a la depresion, como un estado de tristeza, que, en conjunto a una disminucién del
sentimiento de valor personal, trae consigo una debilitacion de la capacidad mental, fisica y motora
(Carranza, 2019). Por ende, se puede establecer que, la ansiedad es una enfermedad frecuente, pero
de gran complejidad, producto de la interaccion de factores genéticos, biologicos ambientales y
psicologicos, la cual es capaz de interferir con las actividades de la vida diaria.

A escala mundial, es preocupante el porcentaje actual de nifios y adolescentes que padecen
problemas de salud mental a causa de la pandemia por COVID-19, puesto que, a partir de diversos
estudios realizados, se ha podido identificar que aproximadamente uno de cada cuatro jovenes,
percibe sintomas de depresion, lo que representa un incremento considerable respecto al periodo
que precede a la pandemia (EFE, 2021). La depresion, dentro del contexto de emergencia sanitaria,
refleja sentimientos de tristeza, ira y resentimiento, que sumado a las propias limitaciones
ocasionadas por el debilitamiento emocional, pueden desencadenar en secuelas importantes a nivel

orgénico y psiquico (Huarcaya, 2020).
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4.5. Apoyo Emocional y Enfermeria

Enfermeria es una disciplina profesional que engloba cuidados independientes y
cooperativos brindados a las personas, familias y comunidades, enfermos o sanos. El profesional
de enfermeria es apto para brindar cuidados a la poblacién en general independientemente de su
condicion, con base a los distintos roles que ocupa dentro del sistema de salud y que tienen
repercusiones en su bienestar, seguridad y calidad de vida. Los cuidados que asume el personal de
enfermeria incluyen la promocién de salud, prevencion de enfermedad, cuidados holisticos a
pacientes enfermos y cuidados paliativos en pacientes agénicos (De Arco y Suarez, 2018).

Por otro lado, el apoyo emocional y psicoldgico, corresponde al papel que cumple el
cuidador al brindar afecto, comprensidn, tolerancia, escucha, asi como, asumir el rol de enlace del
paciente con su entorno social (Macias y Solano, 2018). Ademas, hace referencia a las cualidades
que posee el personal de salud para aliviar a los pacientes durante una crisis, asi como, la ayuda
terapéutica en que se atienden las necesidad, deseos y miedos del paciente, facilitando que el
paciente se sienta atendido y acompafiado durante el proceso de enfermedad, mediante la
aplicacion de dimensiones como la empatia, confianza, cuidado y vinculos afectivos, que ademas,
permite una mejoria a nivel psicolégico y superacion de los estresores, contemplando al paciente
como un ser biopsicosocial, abarcando todos los aspectos que influyen para el estado de bienestar
(Asmat et al., 2018).

En el escenario de crisis sanitaria por COVID-19, la actuacion por parte del personal de
enfermeria es crucial, sobretodo en relacion al apoyo emocional brindado a los pacientes que
cursan la patologia, mediante acciones orientadas a reducir el sufrimiento, educar al paciente y su
familia, asi como labores de prevencién y control de enfermedades, que aseguren una atencion de
salud efectiva en pacientes infectados (Lahite et al., 2020).

En este sentido, teniendo en consideracion que la promocion del apoyo emocional ha
generado efectos positivos para la recuperacién de los pacientes, se establece que los cuidados
técnicos y afectivos deben fusionarse para que reducir el sufrimiento tanto fisico, como psiquico
de los pacientes. Por consecuente, enfermeria debe asumir un rol de asesoria y educacion para
padres, que incentive la implementacion de estrategias respetuosas que permitan mejorar la
comunicacion, identificar las necesidades e inclusive, desarrollar actividades que aseguren un
espacio seguro donde nifios y adolescentes se sientan comodos y apoyados emocionalmente,

situacion que resulte favorable para el fortalecimiento de su salud mental (Quezada, 2020).
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5. Metodologia

El presente estudio tuvo un enfoque cuantitativo de alcance descriptivo, y de corte
transversal durante el periodo de junio 2020- junio 2021 desarrollado en la Unidad Educativa
Fiscomisional “Nuestra Sefiora del Rosario”, misma que ofrece formacién académica en
modalidad presencial y que se encuentra ubicada céntricamente en el Canton Catamayo, en las

calles 9 de Octubre y Eugenio Espejo, diagonal al Mercado Central.

La poblacion de estudio estuvo conformada por 677 estudiantes hombres y mujeres que
cumplieron con los siguientes criterios de inclusion: que pertenecen y estén matriculados
legalmente en la Unidad Educativa, que formen parte de los afios lectivos 8vo, 9no, 10mo, lero,
2do y 3ro de bachillerato, que tengan edades comprendidas entre 10 y 19 afios y acepten participar
en el estudio a través del asentimiento informado. En funcion de esta poblacién se realiz6 el calculo
de la muestra con el 95% de confianza y 5% de error, en la cual se obtuvo como resultado 245
estudiantes, los cuales se calcularon a partir de muestreo probabilistico estratificado que garantizd
la participacion homogénea de adolescentes de cada uno de los afios lectivos, aplicando la siguiente

férmula, misma que tuvo como resultados los datos presentados en la Tabla 1.

sh = Muestreo probabilistico estratificado
nb = Muestra

NB = Universo
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Tabla 1. Calculo de muestra por estratos

Curso Académico Estudiantes (Nb) (sh) = nb Resultado

Octavo 122 122*0,36 44

Noveno 133 133*0,36 48
Décimo 139 139*0,36 50
Primero de Bachillerato 98 98*0,36 35
Segundo de Bachillerato 79 79*0,36 30
Tercero de Bachillerato 106 106*0,36 38
Total 677 245

Tras este proceso, los adolescentes fueron seleccionados mediante muestreo aleatorio

simple, hasta completar la muestra requerida.

Para la recoleccion de datos se utilizd como técnica la encuesta y como instrumento un
cuestionario que estuvo conformado de tres partes, en la primera consto el asentimiento informado,
en la segunda los datos sociodemograficos y en la tercera el TEST DASS-42 (Anexo 3),
seleccionado a partir de revision bibliografica en funcion de los efectos psicologicos negativos que
caracterizan épocas de crisis, donde segun la OMS la ruptura de la cotidianeidad y el
funcionamiento habitual de la sociedad durante una epidemia tiende a desarrollar en consecuencia
diferentes efectos psicologicos, principalmente ansiedad, estrés y depresion (Fernandez, 2021).

Por ende, el TEST DASS-42 es un instrumento de eleccidn, debido a que presenta
cualidades especificas que permiten evaluar simultdneamente los tres estados emocionales, asi
como la facil aplicacién en ambiente clinico y no clinico y que puede aplicarse en adolescentes,
grupo de estudio debido a su vulnerabilidad y mayor reactividad emocional al estrés, que puede
jugar un rol significativo en el desarrollo de trastornos de ansiedad y depresion de forma particular
en la etapa de pandemia por COVID-19, mismo que estad conformado por 42 items, donde 14 son
correspondientes a cada una de las tres sub-escalas que se valoran mediante una escala de Likert
de 0 a 3, que permite identificar aquellas alteradas mediante valores preestablecidos que marcan
el parametro de referencia determinados para cada una de las sub-escalas de acuerdo al nivel de
intensidad en que se manifiesta:

Los items pertenecientes a cada una de las sub-escalas respectivas son:
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Estrés: 1,6, 8,11, 12, 14,18, 22, 27, 29, 32, 33, 35, 39
Ansiedad: 2, 4, 7, 9, 15, 19, 20, 23, 25, 28, 30, 36, 40, 41
Depresion: 3, 5, 10, 13, 16, 17, 21, 24, 26, 31, 34, 37, 38, 42

Con puntajes que manifiestan los niveles de afectacion de cada una de las sub-escalas

de acuerdo a valores de referencia marcados en el instrumento como se detalla a continuacion:

Tabla 2. Escala de valores de cada una de las sub-escalas del Test de DASS-42

Normal Leve Moderada Severa Extremadamente
Severa
Estrés 0-14 15-18 19-25 26-33 +34
Ansiedad 0-7 8-9 10-14 15-19 +20
Depresion 0-9 10-13 14-20 21-27 +28

Para la aplicacion del instrumento, se llevé a cabo una prueba piloto, la cual consistid en
la aplicacion virtual del instrumento a 37 estudiantes de la Unidad Educativa “Lauro Damerval
Ayora” que compartian las mismas caracteristicas que la poblacion de destino de la investigacion,
con la finalidad de la validacion del mismo, ya que se realizaron los cambios correspondientes
para ajustarse a la situacion de pandemia, haciendo uso del programa estadistico SPSS y mediante
la prueba de fiabilidad denominada Alfa de Cronbach, validado con un valor de 0,970, que indica

una alta confiabilidad del instrumento (Anexo 4).

En cuanto al procesamiento de la informacién, para la tabulacion y analisis de datos se
emplearon herramientas estadisticas, como el programa software Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) version 26 y Microsoft Excel. Los datos recolectados se consolidaron en tablas
de frecuencias y porcentajes, con la finalidad de valorar los efectos psicoldgicos presentes en los
adolescentes, mismos que fueron obtenidos mediante la aplicacién del TEST DASS-42.
Adicionalmente, para la resolucion del tercer objetivo se recodificaron las variables dependiente e
independiente, de modo que adquirieran categoria dicotomica, con la finalidad de llevar a cabo

tablas cruzadas que expliquen la presencia funcional o disfuncional de los efectos psicolégicos
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presentes en cada una de las variables sociodemograficas, asi como la prueba paramétrica de Chi-
cuadrado (y2) para establecer relaciones significativas entre las variables, donde la significancia
asintdtica refleja si un factor o variable influye o no en la presencia de un efecto psicoldgico, en
este caso, si es > a 0,05 la variable sociodemogréafica no influye, mientras que si la significancia
asintotica es < a 0,05 si influye en la presencia del efecto psicologico.

Como parte de las consideraciones éticas se solicito el apoyo del rector y los docentes de
la Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora del Rosario” quienes en primera instancia
informaron a los padres de familia sobre el trabajo de investigacion a realizarse y su finalidad, para
posteriormente realizar el envio virtual de los cuestionarios y ellos mediante el asentimiento

informado libre y voluntario decidieran ser participes o no del estudio.
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6. Resultados

En la tabla 1 se presentan los resultados de las caracteristicas sociodemograficas de

los adolescentes de la Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora del Rosario”

Tabla 1. Caracteristicas sociodemogréaficas de los adolescentes.

Caracteristicas Sociodemograficas f %
S Hombre 102 41,6
&x0 Mujer 143 58,4
Total 245 100
10-14 68 27,8
Edad 15-19 177 722
Total 245 100
Octavo 44 18,0
Noveno 48 19,6
Décimo 50 20,4
~ . Primero de 35 14,3
Ao Académico Bachillerato
Segundo de 30 12,2
Bachillerato
Tercero de Bachillerato 38 15,5
Total 245 100
Urbana 189 77,1
Procedencia Rural 56 22,9
Total 245 100
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En la tabla 2 se presentan los efectos psicoldgicos de estrés, ansiedad y depresion

manifestados en los adolescentes de la Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora del

Rosario”.

Tabla 2. Efectos psicoldgicos en los adolescentes.

Estrés

Ansiedad

Depresion

Efectos Psicoldgicos f %
Estrés normal 140 57,1
Estrés leve 41 16,7
Estrés moderado 44 18,0
Estrés severo 14 5,7
Estrés extremadamente severo 6 2,4
Total 245 100
Ansiedad normal 90 36,7
Ansiedad leve 19 7,8
Ansiedad moderada 65 26,5
Ansiedad severa 40 16,3
Ansiedad extremadamente severa 31 12,7
Total 245 100
Depresion normal 90 36,7
Depresion leve 49 20,0
Depresion moderada 66 26,9
Depresion severa 22 9,0
Depresion extremadamente severa 18 7,3
~Total 245 100
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En la tabla 3 se presenta la relacidn entre las caracteristicas sociodemogréaficas y la
presencia de efectos psicologicos en adolescentes de la Unidad Educativa Fiscomisional
“Nuestra Sefiora del Rosario”, a través de la prueba paramétrica de Chi Cuadrado (%2) con

su valor de significancia asintética.

Tabla 3. Relacion de las caracteristicas sociodemograficas y los efectos psicologicos.

Presencia de Efectos Psicologicos
Caracteristica Estrés Ansiedad Depresion

Sociodemogréfica Funcional  Disfuncional Funcional  Disfuncional Funcional Disfuncional

f % f % f % f % f % f %

Hombre 67 657 35 343 53 520 49 480 51 500 51 500

Sexo Mujer 73 510 70 490 47 259 106 741 39 273 104 727
Total 140 571 105 429 90 367 155 633 90 36,7 155 633

Prueba Chi Cuadrado 0,022 0,000 0,000

Significancia Asintdtica

10-14 43 632 25 368 27 397 41 603 28 412 40 588
Edad 15-19 97 548 80 452 63 356 114 644 62 350 115 650
Total 140 571 105 429 90 367 155 633 90 367 155 633

Prueba Chi Cuadrado 0.232 0,550 0,371

Significancia Asintotica
Bésico 58 408 84 592 8 620 54 380 60 423 82 577

Afio Superior
Académico  Bachillerato 32 31,1 71 689 52 505 51 495 30 291 73 709
Total 90 36,7 155 63,3 140 571 105 429 90 36,7 155 63,3

Prueba Chi Cuadrado

Significancia Asintotica 0,392 0,013 0.052

Urbana 110 58,2 79 41,8 76 40,2 113 598 73 386 116 61,4
Procedencia Rural 30 53,6 26 46,4 14 25,0 42 750 17 304 39 69,6

Total 140 57,1 105 429 90 36,7 155 633 90 36,7 155 63,3

Prueba Chi Cuadrado

Significancia Asintdtica 0,538 0,038 0,260
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7. Discusion

La adolescencia es una etapa de vida que origina multiples cambios fisicos,
psicoldgicos, emocionales y sociales. En el aspecto biolédgico, el cerebro del adolescente aln
se encuentra en desarrollo, donde areas que involucran el procesamiento emocional y
aquellas vinculadas a la represion de impulsos y toma de decisiones se encuentran ain en
proceso de maduracién, lo que supone la dificultad en la regulacion emocional y conductual
de los adolescentes. Desde el punto de vista psicoldgico, los adolescentes representan un
grupo vulnerable de desarrollar efectos psicolégicos como estrés, ansiedad y depresion si se
encuentran expuestos a estresores varios, la pandemia por COVID-19 implica un agregado

de nuevos estresores ligados al aislamiento fisico (INECO, 2020).

En relacion con las caracteristicas sociodemograficas se evidencié a la mujer como
sexo predominante con el 58,4% de la poblacion, datos que se asemejan con los resultados
obtenidos en la investigacion realizada en adolescentes de Espafia y Ecuador, donde el sexo
femenino prepondera con el 70,10% (Valero etal., 2022). En cuanto a la edad de los
adolescentes, se identifica que el grupo etario de 15 a 19 afios, tiene mayor presencia con el
72,2% de la poblacion, datos que guardan relacion con los obtenidos en el estudio llevado a
cabo en Manta, donde el 56% de estudiantes en etapa de adolescencia tardia corresponde al
mas representativo (Catagua y Escobar, 2020). Respecto al afio académico se encuentra el
décimo afio con 20,4%, que contrasta con los resultados obtenidos del estudio realizado en
adolescentes de Piura, con el octavo afio como predominante con 29,7% (Santamaria, 2021).
Por Gltimo, en concordancia con la procedencia, se evidenci6 que la mayoria de estudiantes
proceden de zonas urbanas con 77,1%, que se relaciona directamente con los datos
recopilados en un estudio realizado en adolescentes de Arabia Saudita, donde refleja que el

54,1% pertenecen a la zona urbana (Algassim et al., 2021).

La pandemia por COVID-19 se asocia a efectos psicolégicos negativos,
especialmente en adolescentes. En este sentido, el presente estudio revel6 que existen
diferentes niveles de estrés, ansiedad y depresion en adolescentes de la Unidad Educativa
Fiscomisional “Nuestra Sefiora del Rosario”. En consideracion al estrés, el 16,7% de forma
leve y el 18% de forma moderada. Por otro lado, respecto a la ansiedad, el 26,5% muestra

ansiedad moderada y el 16,3% severa. Por Gltimo, en cuanto a la depresion, se evidencia que
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el 20% presenta depresidn leve y el 26,9% moderada, resultados que pueden hacer contraste
con los obtenidos en la investigacion realizada en adolescentes de Espafia, donde el 11,3%
presenta estrés leve y el 13,6% moderado; el 15,1% presenta ansiedad moderada y el 10,9%
extremadamente severa; el 11.3% de adolescentes presenta depresion leve y el 12,4%
moderada (Tamarit et al., 2020). En concordancia con esto, se refleja que el estudio presenta
estrés leve y moderado; ansiedad moderada y severa; depresion leve y moderada, lo que

guarda relacion con la investigacion contrastada.

La relacion de variables sociodemograficas con la presencia de efectos psicoldgicos
en los adolescentes permite establecer la relevancia de cada una de ellas en la identificacion
de la tendencia a generarse en los diferentes segmentos de la poblacion estudiada. Respecto
a esto, el presente trabajo evidencia que el sexo guarda relacion con ansiedad, estrés y
depresion, mediante una significancia asintética de 0,000, 0,022 y 0,000 respectivamente,
datos que se asemejan con los presentados en un estudio realizado a adolescentes de Espafia
y Ecuador, donde se refleja que el sexo se vincula con ansiedad, estrés y depresion, expresado
por una significancia de 0,001 para cada efecto de forma individual (\Valero-Moreno et al.,
2022).

Asi mismo, se pone en evidencia que el afio academico se relaciona con la ansiedad
con una significancia de 0,013, datos que se contrastan con los reflejados en la investigacion
llevada a cabo en Arabia Saudita, donde la significancia para ansiedad es de 0,017 (Algassim
etal., 2021). Finalmente, se establecid que la procedencia se asocia con la ansiedad, a través
de una significancia de 0,038, resultados que se contraponen con los evidenciados en el
estudio efectuado a adolescentes de Jazan, donde el valor significativo para procedencia es
de 0,051 y se destaca que no se vincula con la presencia de ansiedad en los adolescentes
estudiados (Algassim et al.,, 2021). Por ende, con base en lo presentado, la presente
investigacion muestra la relacion presentada entre el sexo, afio académico y procedencia de

los adolescentes con la manifestacion de efectos psicologicos de ansiedad, estrésy depresion.
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8. Conclusiones

En los adolescentes de la Unidad Educativa “Nuestra Sefora del Rosario”, se
identifican como caracteristicas sociodemograficas mas representativas a la mujer, con
edades comprendidas entre 15 a 19 afios correspondientes a la etapa de adolescencia tardia,
del décimo afio y el provenientes de la zona urbana.

Referente al estado psicologico, se evidencia que los efectos psicolégicos como
estrés, ansiedad y depresién se expresan en diferentes magnitudes en funcién del grado de
afectacion psicoldgica presentada, donde para los sintomas de estrés y depresion predominan
los niveles leve y moderado, mientras que, para ansiedad los tipos moderado y severo
constituyen los mas significativos, mismos que se asocian al inicio de la pandemia y su
consecuente influencia en el deterioro de la salud mental de este grupo poblacional.

En consideracion a las caracteristicas sociodemograficas que reflejan una relacion
significativa con la presencia de efectos psicolégicos en los adolescentes, se asocian el sexo,
afio académico y la procedencia. En tanto que, el sexo influye en la presencia de estrés,
ansiedad y depresion, en funcion de hormonas, diferencia anatomica y neurogquimica del
cerebro, rasgos de personalidad y patrones de afrontamiento, a la vez que, el afio académico
y la procedencia se asocian con la presencia de ansiedad, mismos que vienen dados por la
exigencia académica y la virtualidad durante la pandemia, asi como al déficit de servicios
béasicos y dificil acceso a servicios de salud, respectivamente. En este sentido, la pandemia
por COVID-19, al ser una situacién desafiante, repercute directamente en estos factores y en
la consecuente exacerbacion de los sintomas de ansiedad, estrés y depresion en los

adolescentes de la Unidad Educativa “Nuestra Sefiora del Rosario” del canton Catamayo.

26



9. Recomendaciones

A la carrera de enfermeria de la Universidad Nacional de Loja, que continte
incentivando a que sus estudiantes lleven a cabo proyectos de investigacion encaminados a
la promocion de salud mental en cada una de las diferentes etapas de vida del ser humano,
con la finalidad de que aporten a la atencidon integral de salud, asi como al desarrollo del
perfil de egreso del profesional de enfermeria.

A la Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora del Rosario”, llevar a cabo
conferencias, programas y talleres orientados a la educacion, prevencion de enfermedad y
promocion de la salud mental, asi como, la reanudacion de las actividades realizadas por el
Departamento de Consejeria Estudiantil (DECE), que incluya al personal docente para hacer
frente a situaciones de crisis que puedan presentarse por la pandemia de COVID-19.

Se recomienda a la Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora del Rosario”,
coordinar con el personal del salud del Centro de Salud Tipo C Catamayo, para poner en
marcha actividades inclusivas orientadas a la promocion de salud mental, que contribuya al
fortalecimiento de las capacidades de resiliencia, toma de decisiones y regulacion emocional
en los adolescentes del Canton Catamayo, basados en los resultados obtenidos en la
investigacion que constituyen un precedente investigativo para que todas las medidas

empleadas sean mas asertivas.
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11. Anexos

Anexo 1. Informe de pertinencia del trabajo de integracién curricular

Universidad
M/?L Nacional Facultad de la Salud Humana
delLoja 5
- Carrera de Enfermeria

Periodo Académico Octubre 2021-Abril 2022
Loja, 04 de Noviembre de 2021

Lic. Mgs.

Denny Ayora Apolo

DIRECTORA DE LA CARRERA DE ENFERMERIA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA

Su Despacho

De mi consideracion:

Reciba un cordial saludo y el augurio por una Gestion exitosa en el cumplimiento de sus altas
funciones en la carrera de Enfermeria-UNL.

Sra. Directora, mediante la presente hago entrega del Informe de Pertinencia Técnica y
Social, del Proyecto de Investigacién, EFECTOS PSICOLOGICOS EN LA POBLACION
ADOLESCENTE DEL CANTON CATAMAYO PROVOCADOS POR EL COVID.19, de autoria de la
Srta. MONICA DANIELA GARCIA TAPIA; Estudiante de la carrera de Enfermeria de la
Universidad Nacional de Loja.

Al respecto, me pronuncio por la PERTINENCIA SOCIAL y TECNICA, favorables, cuando la
Estudiante haya asumido las sugerencias realizadas al Proyecto y, que constan en el Informe
Técnico que adjunto.

Con sentimientos de consideracién

Atentamente

Lic. Rosa Rojas Flores, Mg. Sc.
DOCENTE DE LA CARRERA DE ENFERMERIA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA

C.c.  Secretaria carrera de Enfermeria-UNL
Srta. Mdnica Daniela Garcia Tapia/Tesista de la carrera de Enfermeria-UNL

Archivo Personal

NOTA: Adjunto Informe Técnico
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Anexo 2. Oficio de aprobacion y designacion de director del trabajo de integracion

curricular

UNIVERSIDAD FACULTAD DE 1A SALUD HUMANA
NACIONAL DE LOJA CARRERA DE ENFERMERIA

Of N° 0019- DCE —-FSH -UNL
Loja, 17 de enero de 2022

Lic. Katherine Gonzalez Guambana. Mg. Sc.
DOCENTE DE LA CARRERA DE ENFERMERIA FSH-UNL
Ciudad.

De mi consideracion:

Con un cordial y atento saludo, y acogiendo lo establecido en el Art. 228 del Reglamento
de Régimen Académico 2021 de la Universidad Nacional de Loja, una vez emitido el
informe favorable de pertinencia_del Proyecto de Tesis titulado: “EFECTOS
PSICOLOGICOS EN LA POBLACION ADOLESCENTE DEL CANTON CATAMAYO
PROVOCADOS POR LA PANDEMIA DE COVID-19.” de autoria de la Srta. MONICA
DANIELA GARCIA TAPIA. Me permito designarle DIRECTORA DE TESIS y autorizo su
ejecucion

Art. 228 en su parte pertinente dice: El director del trabajo de integracion curricular o de
titulacion sera responsable de asesorar y monitorear con pertinencia y rigurosidad
cientifico-técnica la ejecucion del proyecto y de revisar oportunamente los informes de
avance, los cuales seran devueltos al aspirante con las observaciones, sugerencias y
recomendaciones necesarias para asegurar la calidad de la investigacion. Cuando sea
necesario, visitara y monitorearéa el escenario donde se desarrolle el trabajo de integracion
curricular o de titulacion

Particular que me permito informar, para los fines consiguientes. Con mis sentimientos de
mi especial consideracion y estima.

Atentamente,

s AYORA APOLO
ERZ#Eenny Ayora Apolo. Mg. Sc.
DIRECTORA DE LA CARRERA DE ENFERMERIA FSH-UNL.

C.c. Archivo
DAA/kiv



Anexo 3. Autorizacion de aplicacion de instrumento

Universidad Facul
Nacional dela:
deloja Hum

Of._ N° 0706 DCE-FSH-UNL.
Loja, 22 de noviembre de 2021

Padre
Luis Vicente Delgado
RECTOR DE LA UNIDAD EDUCATIVA FISCOMISIONAL NUESTRA SENORA DEL

ROSARIO DEL CANTON CATAMAYO
Ciudad.

De mi consideracion:

Por medio del presente reciba un atento y cordial saludo, deseandole éxitos en el
desemperio de sus delicadas funciones, a su vez me permito solicitarle de la manera
mas comedida, la autorizacién respectiva, a fin de que se brinde las facilidades
correspondientes para que la estudiante del Internado Rotativo de la Carrera de
Enfermeria, MONICA DANIELA GARCIiA TAPIA pueda realizar el trabajo de
investigacion previo a la titulacién, aplicando el instrumento de recoleccién de datos en
la Institucion que usted acertadamente dirige, cuyos resultados serviran para cumplir
con los objetivos sefialados en el Proyecto de investigacién titulado: “EFECTOS
PSICOLOGICOS EN LA POBLACION ADOLESCENTE DEL CANTON CATAMAYO
PROVOCADOS POR LA PANDEMIA DE COVID-19”

Particular que me permito informar, para los fines consiguientes. Con mis sentimientos
de mi especial consideracion y estima.

ntamente, AT
Ate o ,.-_.?."f;\

G (:( /e /’.

’ . : e
L,e_gﬁ )2 » éa(y&a‘fpolo. Mg Sc-- //

DIRECTORA DE LA CARRERA DE ENFERMERIA FSH-UNL

CC. Archivo
oo\
. R
DAA/Kiv \S\"'\h Eﬁw}
et aC
Vot \_9
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Anexo 4. Instrumento de recoleccion de datos

1859

Universidad Nacional de Loja
Facultad de la Salud Humana

Carrera de Enfermeria

Tema: Efectos psicoldgicos en la poblacion adolescente del cantén Catamayo provocados
por la pandemia de COVID-19

Asentimiento Informado

Este Formulario de Asentimiento Informado se dirige a estudiantes de 8vo, 9no, 10mo, 1ro,
2do y 2ero de bachillerato de la Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora del
Rosario” y se les invita a partir en la investigacion de “Efectos psicologicos en poblacion
adolescente del canton Catamayo provocados por la pandemia de COVID-19” mismo que
esta siendo realizado como trabajo de titulacion y estd a cargo de Monica Daniela Garcia

Tapia estudiante de la carrera de Enfermeria de la Universidad Nacional de Loja,.
PROPOSITO

Analizar los efectos psicolégicos que evidenciaron los adolescentes al inicio de la pandemia,
por la situacion de confinamiento a causa del COVID-19 de la Unidad Educativa

Fiscomisional “Nuestra Sefiora del Rosario” de la ciudad de Catamayo.
PARTICIPACION VOLUNTARIA

La participaciéon del alumno en este estudio es totalmente voluntaria. Usted puede elegir
participar o no hacerlo. Usted puede tomar otra decision posteriormente y decidir no formar

parte del estudio, aun cuando haya aceptado antes.

CONFIDENCIALIDAD
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Toda la informacién obtenida de los participantes sera manejada con absoluta
confidencialidad por parte de los investigadores. Los datos de filiacion seran utilizados
exclusivamente para garantizar la veracidad de los mismos y a estos tendrdn acceso
solamente los investigadores y los organismos de evaluacién de la Universidad Nacional de

Loja.
DIVULGACION DE RESULTADOS

La informacion que se obtenga al finalizar el estudio sera socializada en el repositorio digital
de la Universidad Nacional de Loja. No se divulgara informacion personal de ninguno de los

participantes.
DERECHO ANEGARSE O RETIRARSE

Si ha leido el presente documento y ha decidido participar en el presente estudio, entiéndase
que su participacion es voluntaria y que usted tiene el derecho de abstenerse. Tiene del mismo

modo derecho a no contestar alguna pregunta en particular, si asi lo considera.

1. Caracteristicas Sociodemograficas

a. Edad (afios cumplidos)

b. Sexo
e Hombre

e Mujer

c. Afo académico que estaba cursando durante el periodo junio 2020 a junio
2021
e QOctavo afio
e Noveno afio
e Décimo afio

e Primero de Bachillerato
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e Segundo de Bachillerato
e Tercero de Bachillerato
d. Procedencia

e Urbana _
e Rural

2. Efectos Psicoldgicos a causa de la pandemia por COVID-19

ITEMS

ESCALA DE
VALORACION

Me sentia abrumado por llevar a cabo actividades sencillas (por ejemplo,
lavar los platos)

Senti mi boca mas reseca de lo habitual durante la cuarentena

Parecia que no podia experimentar ningln sentimiento positivo durante
el inicio del confinamiento por COVID-19

Experimenté dificultad para respirar (por ejemplo, falta de aire o
respiracion excesivamente rapida en ausencia de esfuerzo fisico)

No sentia motivacién alguna para asistir a clases y realizar las tareas

Me senti agobiado por la obligatoriedad del uso de medidas de
bioseguridad (por ejemplo, uso de mascarilla)

Experimenté algunos tics nerviosos a causa del confinamiento (por
ejemplo, movimientos repentinos y repetitivos en el parpado, doblar las
rodillas, etc.)

Sentia presion por no poder socializar con mis pares (por ejemplos,
amigos, vecinos, etc.)

Me encontré en situaciones que me pusieron tan ansioso que me senti
mas aliviado cuando terminaron
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10 No sentia entusiasmo a causa del aislamiento social

11 Me fastidiaba mucho permanecer en casa durante los primeros de la
pandemia por COVID-19

12 Sentia que estaba usando mucha energia pensando en la situacion de
pandemia por COVID-19

13 Me sentia triste y deprimida/o a causa del COVID-19

14 Me sentia agobiado con la forma en que se llevaban a cabo las clases
virtuales

15 Tenia sensaciones de desmayo

16 Sentia que habia perdido interés en casi todo

17 Sentia que no valia mucho como persona

18 Sentia que me afectaba mucho la situacion de pandemia por COVID-19

19 Sudaba notablemente en ausencia de calor o esfuerzo fisico

20 Me asustaba el pensar contagiarme sin salir de casa

21 Sentia que se me iba la vida luego del fallecimiento de un ser querido a
causa del COVID-19

22 Me resulté dificil relajarme desde que inicié la pandemia

23 Me resulté particularmente dificil comer al inicio de la pandemia

24 No dormia o comia de forma adecuada a causa de la situacion de COVID-
19

25 Fui consciente de la accién de mi corazon en ausencia de esfuerzo fisico

(p-Ej: aumento o disminucion de la frecuencia cardiaca, etc)
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26 Me senti abatido/a con la situacion de pandemia por COVID-19

27 Me torné muy irritable durante los primeros meses de pandemia

28 Senti que estaba entrando en panico al inicio de la pandemia

29 Me costaba tranquilizarme luego de enfadarme por algo

30 Temia que mi familia o yo nos contagiemos

31 Nada me emocionaba al comienzo de la pandemia

32 Me resulté dificil tolerar la interrupcion de mis rutinas habituales

33 Me sentia constantemente tenso/a y nervioso/a

34 Durante los primeros meses de pandemia me senti bastante inutil

35 No toleraba las interrupciones a cualquier actividad que estaba realizando

36 Me senti aterrorizado/a con las noticias de la situacion en el mundo cuando
empez0 la pandemia

37 Sentia que por la pandemia, las cosas nunca iban a mejorar

38 Senti que la vida no tenia sentido a causa del aislamiento social

39 Me sentia agitado por la situacion de confinamiento

40 Tenia miedo por tener que salir de casa y estar rodeado/a de gente

41 Experimenté temblores (p.Ej: en las manos, piernas, etc)

42 Me resultaba dificil tener iniciativa para realizar cosas que normalmente

hacia antes de la pandemia
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Anexo 5. Validacion del instrumento DASS-42 ajustado a la situacion de pandemia.

% Fiabilidad

Escala: TEST DE DASS42

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Vaélido 37 94,9
Excluido? 2 51
Total 39 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en

todas las variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach
basada en
elementos
Alfa de estandarizado N de
Cronbach S elementos
970 971 42
Estadisticas de elemento
Desv.
Media Desviacion N
Me sentia abrumado por llevar a cabo actividades sencillas (por ,70 878 37

ejemplo, lavar los platos)

Senti mi boca mas reseca de lo habitual durante la cuarentena 54 ,691 37

43



Parecia que no podia experimentar ningun sentimiento positivo
duranteel inicio del confinamiento por COVID-19
Experimenté dificultad para respirar (por ejemplo, falta de aire
0 respiracion excesivamente rapida en ausencia de esfuerzo
fisico)

No sentia motivacién alguna para asistir a clases y realizar las
tareas

Me senti agobiado por la obligatoriedad del uso de medidas
debioseguridad (por ejemplo, uso de mascarilla)

Experimenté algunos tics nerviosos a causa del confinamiento
(porejemplo, movimientos repentinos y repetitivos en el
parpado, doblar lasrodillas, etc.)

Sentia presion por no poder socializar con mis pares (por
ejemplos,amigos, vecinos, etc.)

Me encontré en situaciones que me pusieron tan ansioso que me
sentimas aliviado cuando terminaron

No sentia entusiasmo a causa del aislamiento social

Me fastidiaba mucho permanecer en casa durante los primeros
de lapandemia por COVID-19

Sentia que estaba usando mucha energia pensando en la
situacion depandemia por COVID-19

Me sentia triste y deprimida/o a causa del COVID-19

Me sentia agobiado con la forma en que se llevaban a cabo las
clases virtuales

Tenia sensaciones de desmayo

Sentia que habia perdido interés en casi todo

Sentia que no valia mucho como persona

Sentia que me afectaba mucho la situacion de pandemia por
COVID-19

Sudaba notablemente en ausencia de calor o esfuerzo fisico

1,00

1,03

78

,89

81
76

76

917

,804

972

,866

1,050

,854

,936

776
,863

,760

804
944

,716
,954
,836
,828

721

37

37

37

37

37

37

37

37
37

37

37
37

37
37
37
37

37
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Me asustaba el pensar contagiarme sin salir de casa

Sentia que se me iba la vida luego del fallecimiento de un ser
querido acausa del COVID-19

Me resultd dificil relajarme desde que inicié la pandemia

Me resultd particularmente dificil comer al inicio de la
pandemia

No dormia o comia de forma adecuada a causa de la situacion
de COVID-19

Fui consciente de la accion de mi corazdn en ausencia de
esfuerzo fisico(p.Ej: aumento o disminucion de la frecuencia
cardiaca, etc)

Me senti abatido/a con la situacion de pandemia por COVID-19
Me torné muy irritable durante los primeros meses de pandemia
Senti que estaba entrando en panico al inicio de la pandemia
Me costaba tranquilizarme luego de enfadarme por algo

Temia que mi familia o yo nos contagiemos

Nada me emocionaba al comienzo de la pandemia

Me resultd dificil tolerar la interrupcién de mis rutinas
habituales

Me sentia constantemente tenso/a y nervioso/a

Durante los primeros meses de pandemia me senti bastante
inatil

No toleraba las interrupciones a cualquier actividad que estaba
realizando

Me senti aterrorizado/a con las noticias de la situacion en el
mundo cuando empez6 la pandemia

Sentia que por la pandemia, las cosas nunca iban a mejorar
Senti que la vida no tenia sentido a causa del aislamiento social

Me sentia agitado por la situacién de confinamiento

,683
,804

,769
,999

,768

651

878
,845
,867
731
915
824
,833

878
767

,760

,780

187

,730
7194

37
37

37
37

37

37

37
37
37
37
37
37
37

37
37

37

37

37

37
37
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Tenia miedo por tener que salir de casa y estar rodeado/a de ,89 ,809 37

gente

Experimenté temblores (p.Ej: en las manos, piernas, etc) 43 ,689 37

Me resultaba dificil tener iniciativa para realizar cosas que ,65 7189 37

normalmente hacia antes de la pandemia

Estadisticas de elemento de resumen
Maximo / N de
Media  Minimo Maximo Rango Minimo Varianza  elementos
Medias de elemento 711 ,351 1,324 973 3,769 ,051 42
Varianzas de 668 ,359 1,102 743 3,071 ,023 42
elemento
Estadisticas de escala
Desv. N de
Media Varianza Desviacion elementos
29,86 532,620 23,079 42
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Anexo 6. Tabla de distribucion Chi Cuadrado X?2

vip] 0,001 | 0,0025 | 0,005 | 0,01 0,025 | 0,05 0,1 0,15 0,2 0,25 0,3 0,35 0,4 0,45 0,5
1 10,8274 9,1404 78794 6,6349 50239 3.8415 2,7055 20722 1,6424 13233 1,0742 0,8735 0,7083 0,5707 04549
2 13,8150 11,9827 10,5965 9,2104 73778 59915 4,6052 3,7942 3.2189 27726 2,4079 2,0996 1.8326 1,5970 1.3863
3 16,2660 14,3202 12,8381 11,3449 09,3484 7.8147 6,2514 53170 44,6416 41083 36049 3,2831 29462 2,6430 2,3660
4 18,4662 16,4238 14,8602 13,2767 11,1433 9,4877 7.7794 6.7449 59586 53853 48784 44377 40446 3.6871 3.3567
5 20,5147 18,3854 16,7496 15,0863 12,8325 11,0705 9,2363 81152 7.2893 66257 60644 55731 51319 4,7278 43515
6 224575 | 20,2491 18,5475 168119 14,4494 12,5916 10,6446 9.4461 8,5581 7.8408 7.2311 6,6948 6.2108 3,7652 5.3481
7 243213 | 22,0402 20,2777 184753 16,0128 14,0671 12,0170 10,7479 9,8032 90371 8,3834 7.8061 7.2832 6,8000 6,3458
8§ 26,1239 | 23,7742 21,9549 20,0902 17,5345 15,5073 13,3616 12,0271 11,0301 10,2189 9,5245 8.9094 38,3505 78325 73441
9 2178767 | 254625 | 13.5893 11,6660 19,0228 16,9190 14,6837 13,2880 12,2421 11,3887 10.6564 | 10,0060 94136 8.8632 8.3428
10 | 295879 | 27.1119 | 25,1881 232093 | 204832 13,3070 15,9872 14,5339 13.4420 12,5489 11,7807 | 11,0071 104732 9.8922 93418
11 31,2635 | 28,7291 26,7569 24,7250 | 21.9200 19,6752 17,2750 15,7671 14,6314 13,7007 12,8987 | 12.1336 11,5298 | 109199 10,3410
12 | 329002 | 303182 23,2997 26,2170 | 233367 | 21,0261 18,5493 16,9893 15,8120 14,8454 14,0111 13,2661 12,5838 | 11,9463 11,3403
13 | 345274 | 31,8830 | 298193 27,6882 | 24,7356 | 21,3620 19,3119 18,2020 16,9848 15,9839 15,1187 | 14,3451 13,6356 | 129717 12,3398
14 | 36,1239 | 33.4262 31,3194 29,1412 | 26,1189 | 23,6848 | 21,0641 19,4062 18,1508 17,1169 16,2221 154209 14,6853 | 139961 13,3393
15 | 376978 | 349494 | 32,8015 | 30,5780 | 274884 | 24,9938 | 223071 20,6030 19,3107 18,2451 17,3217 | 164940 15,7332 | 15,0197 14,3389
16 | 392518 | 364555 | 342671 | 31,9999 | 288453 | 262962 | 23,5418 | 21,7931 20,4651 19,3689 18,4179 | 17.5646 16,7795 | 16,0425 15,3385
17 | 407011 | 37,9462 35,7184 | 334087 | 30,1910 | 27,5871 24,7690 | 22,9770 | 21,6146 | 204887 19,5110 | 18,6330 | 178244 | 17,0646 16,3382
18 | 423119 | 394220 | 37,1564 | 34,8052 | 315264 | 288693 | 259804 | 24,1555 | 22,7595 | 21,6049 | 20,6014 | 19,6993 18,8679 | 18,0860 | 17,3379
19 | 438194 | 408847 | 385821 | 36,1908 | 328523 | 30,1435 | 27,2036 | 253289 | 239004 | 227178 | 21,6891 20,7638 19,9102 | 19,1069 18,3376
20 | 453142 | 423358 | 399969 | 37,5663 | 34,1696 | 31,4104 | 284120 | 264976 | 250375 | 238277 | 227745 | 218265 | 209514 | 20,1272 19,3374
21 46,7963 | 43,7749 | 414009 | 389322 | 354789 | 32,6706 | 29,6151 27,6620 | 26,1711 24,9348 | 23,8578 | 22,8876 | 219915 | 21,1470 | 20,3372
22 | 482676 | 452041 42,7957 | 40,2894 | 36,7807 | 339245 | 309133 | 288224 | 273015 | 26,0393 | 249300 | 239473 | 23,0307 | 22,1663 | 21,3370
23 | 497276 | 46,6231 44,1814 | 41,6383 | 38,0756 | 351725 | 32,0069 | 29,9792 | 284288 | 27,1413 | 26,0184 | 250055 | 24,0689 | 23,1852 | 22,3369
24 | 51,0790 | 48,0336 | 455584 | 42,9798 | 393641 | 36,4150 | 33,1962 | 31,1325 | 29,5533 | 282412 | 27.0960 | 26,0625 | 251064 | 24,2037 | 23,3367
25 | 526187 | 494351 46,9280 | 44,3140 | 40,6465 | 37,6525 | 34,3816 | 32,2825 | 30,6752 | 29,3388 | 28,1719 | 27,1183 | 26,1430 | 252218 | 24,3366
26 | 540511 | 50,8291 48,2898 | 456416 | 41,9231 | 388851 355632 | 334295 | 31,76 | 304346 | 292463 | 28,1730 | 270789 | 26,2395 | 253365
27 | 554751 | 52,2152 49,6450 | 46,9628 | 43105 | 40,1133 | 36,7412 | 34,5736 | 329117 | 31,5284 | 30,3193 | 292266 | 28.2141 27,2569 | 26,3363
28 | 568918 | 53,5939 | 509936 | 48,2782 | 444608 | 41,3372 | 379159 | 357150 | 34,0266 | 32,6205 | 31,3909 | 30,2791 292486 | 282740 | 27,3362
29 | 583006 | 54.9662 52,3355 | 495878 | 457223 | 42,5569 | 39,0875 | 368538 | 351394 | 337100 | 324612 | 31,3308 | 302825 | 292908 | 28,3361
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Anexo 7. Solicitud de cambio de titulo y objetivos del proyecto de integracién curricular

/ Universidac CARRERA DE ENFERMERIA Facultad
u Nacional de la Salud
—t A | e Loja Humana

Loja, 13 de septiembre de 2022.

Mgs.

Denny Caridad Ayora Apolo

DIRECTORA DE LA CARRERA DE ENFERMERIA DE LA FACULTAD DE LA SALUD
HUMANA- UNL

De mis consideraciones:

Reciba un cordial saludo y a la vez desearle éxito en las delicadas funciones que
usted desempena. El motivo de la presente es para solicitarle a su autoridad, de
la manera mds respetuosa me autorice redlizar los respectivos cambios en el
proyecto de fitulacién y por consiguiente en el trabajo de tesis denominado:
“EFECTOS PSICOLOGICOS EN LA POBLACION ADOLESCENTE DEL CANTON
CATAMAYO PROVOCADOS POR LA PANDEMIA DE COVID-19” de autoria de la
Srta. MONICA DANIELA GARCIA TAPIA, ya que durante el desarrollo del mismo
me he visto en la necesidad de reformular el objetivo general y los objetivos
especificos. Siendo asi que:

1. EL OBJETIVO GENERAL ANTERIOR: Establecer los efectos psicolégicos en la
poblacién adolescente a causa de la pandemia por COVID-19 en el
cantén Catamayo; para el disefio de una propuesta educativa que
promueva la salud mental.

CAMBIA POR: Establecer los efectos psicoldégicos en la poblacién
adolescente de la Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora del

Rosario” en el Cantén Catamayo a causa de la pandemia por COVID-
19.

2. DE LOS OBJETIVOS ESPECIFICOS ANTERIORES:

v' Caracterizar las condiciones sociodemogrdficas del grupo de
adolescentes del Cantéon Catamayo.

v Identificar el estado psicolégico de las y los adolescentes de la Unidad
Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefiora del Rosario” y su relacién con la
pandemia por COVID-19.

v' Disehar una propuesta educativa para promover la salud mental en
tfiempos de pandemia por COVID-19.

CAMBIA POR:
v Caracterizar las condiciones sociodemogrdficas del grupo de
adolescentes del Cantén Catamayo.
v Identificar los efectos psicolégicos de las y los adolescentes de la Unidad
Educativa Fiscomisional “Nuestra Sefora del Rosario” durante la
pandemia por COVID-19.

072-571379 Ext. 102

Calle Manuel Monteros,

tras el Hospital Isidro Ayora -+ Loja - Ecuador
e TR
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Uisiverdeiae CARRERA DE ENFERMERIA Faslilias]
Uﬁ Nacional de la Salud
delLoja Humana

1859

Por la atencién al presente le expreso mi agradecimiento.

Atentamente,

Lic. Katherine M. Gonzdlez Guambana
Docente

072 -571379 Ext.102
Calle Manuel Monteros,
tras el Hospital Isidro Ayora -« Loja - Ecuador
EES—m—————-———- e e e e e e e e |
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Anexo 8. Aprobacion de cambio de titulo y objetivos del proyecto de integracidn curricular

@ UNIVERSIDAD FACULTAD DE LA SALUD HUMANA
=7 | NACIONAL DE LOJA CARRERA DE ENFERMERIA

MEMORANDO Nro. UNL-FSH- DCE 2023-058
Loja, 28 de febrero de 2023

DE: Licenciada
Denny Ayora Apolo Mg Sc i
DIRECTORA DE LA CARRRERA DE ENFERMERIA FSH-UNL

PARA: Lic. Katherine Gonzalez Guambafia Mg. Sc. |
DOCENTE DE LA CARRERA DE ENFERMERIA FSH-UNL

ASUNTO: MODIFICACION DE TEMA Y OJETIVOS TRABAJO DE INTEGRACION
CURRICULAR.

De mi consideracion:

Con un cordial y atento saludo, me permito autorizar la peticion presentada por su persona,
mediante la cual solicita se autorice el cambio de tema y objetivos en el trabajo de tesis
denominado: “Efectos psicologicos en la poblacion adolescente del Canton Catamayo

provocados por la pandemia de COVID-19” de autoria de la Srta. Ménica Daniela Garcia
Tapia.

MODIFICACION DEL TEMA: “EFECTOS PSICOLOGICOS PROVOCADOS POR LA
PANDEMIA DE COVID-19 EN ADOLESCENTES DE LA UNIDAD EDUCATIVA
FISCOMISIONAL “NUESTRA SENORA DEL ROSARIO”

OBJETIVOS ESPECIFICOS
-Caracterizar las condiciones sociodemograficas de los

adolescentes.

- Relacionar las caracteristicas sociodemograficas mas representativas con la presencia de
efectos psicologicos en las y los adolescentes.

Atentamente

DENNY CARIDAD AYORA
APOLO

fi nny Ayora Apolo. Mg. Sc.

DII-RECTORA DE LA CARRERA DE ENFERMERIA.
C.c. Archivo

Srta. Ménica Daniela Garcia Tapia.
Estudiante

DAA/Kiv

50



Anexo 9. Traduccioén certificada del resumen.

The A Team

English Servvices

8 junio del 2023

Certifico que:

Yo, Amanda del Cisne Hernandez Chiriboga traduje el resumen del
Trabajo de Integracion Curricular titulado: ‘‘Efectos Psicologicos
Provocados por la Pandemia de Covid-19 en Adolescentes de la
Unidad Educativa Fiscomisional “Nuestra Seiora Del Rosario™"’
de la autoria de MONICA DANIELA GARCIA TAPIA con la cedula
de ciudadania numero: 1150626081, del espaiiol al inglés y que, a mi
leal saber y entender, es una traduccion fiel y correcta.

Ademas, certifico que soy competente tanto en espaiiol como en
inglés para realizar y certificar dicha traduccion.

Lic. Amanda del Cisne Hemandez Chiriboga
Registro Senescyt N°: 1008-2020-2216929
Docente ESL
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