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RESUMEN

Objetivo: Relacionar los niveles de depresién, ansiedad, estrés
y Burnout Académico en estudiantes de enfermeria en post-
pandemia en una universidad publica del norte de Chile. Material
y Método: Estudio cuantitativo-correlacional; del universo (253
estudiantes) que se encontraban entre el 1°y 5° afio de estudios,
la muestra minima (153 estudiantes) con 95% de confianza y error
del 5%, fue incrementada a 171 estudiantes para otorgar un mayor
poder estadistico; el cuestionario de datos sociodemogréfico, la
escala Depression, Anxiety and Stress Scale number 21 (DASS-
21) y el Inventario de Burnout de Maslach (MBI-SS) se aplicaron
durante abril y julio del 2023, y se asociaron a través del coeficiente
de Rho Spearman. Resultados: Se reportaron altas prevalencias
de depresion (74,3%), ansiedad (88,3%) y estrés (81,3%). El
Burnout mostré un 71,3% con alto agotamiento emocional y
un 98,2% con baja realizacion personal, existiendo una fuerte
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TRASTORNOS EMOCIONALES EN POSPANDEMIA Y BURNOUT ACADEMICO EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA

correlacién positiva entre agotamiento emocional y burnout total. Las correlaciones entre realizacién
personal, ansiedad y estrés fueron bajas. Conclusiones: Hay una relacién significativa entre los trastornos
emocionales estudiados y el Burnout Académico, destacando la importancia de desarrollar habilidades
emocionales para enfrentar retos académicos.

ABSTRACT

Objective: To correlate the levels of depression, anxiety, stress and academic burnout among post-
pandemic nursing students at a public university in northern Chile. Material and Method: Quantitative-
correlational study; of the universe (253 students) who were between the 1% and 5% year of studies, the
minimum sample (153 students) with 95% confidence and 5% error was increased to 171 students to grant
greater statistical power. The sociodemographic data questionnaire, the Depression, Anxiety and Stress
Scale number 21 (DASS-21) and the Maslach Burnout Inventory (MBI-SS) were applied between April and
July 2023, and were related by the Rho Spearman’s coefficient. Results: High prevalence of depression
(74.3%), anxiety (88.3%) and stress (81.3%) were reported. Burnout showed 71.3% with high emotional
exhaustion and 98.2% with reduced personal accomplishment, with a strong positive correlation between
emotional exhaustion and total burnout. The correlations between personal accomplishment, anxiety and
stress were low. Conclusions: There is a significant relationship between the emotional disorders studied
and academic burnout, highlighting the importance of developing emotional skills to face academic
challenges.

RESUMO

Objetivo: Correlacionar os niveis de depressdo, ansiedade, estresse e esgotamento académico em
estudantes de enfermagem pds-pandemia de uma universidade publica do norte do Chile. Material e
Método: Trata-se de um estudo quantitativo-correlacional; do universo (253) que se encontravam o 1° e o
5° ano de estudos, a amostra minima (153 alunos) com 95% de confianga e 5% de erro foi aumentada para
171 alunos para garantir maior poder estatistico. O questionario de dados sociodemogréficos, a escala
Depression, Anxiety and Stress Scale number 21 (DASS-21) e o Inventério de Burnout de Maslach (MBI-
SS) foram aplicados entre abril e julho de 2023, e foram relacionados pelo coeficiente de Rho Spearman.
Resultados: Foram relatadas altas prevaléncias de depresséao (74,3%), ansiedade (88,3%) e estresse (81,3%).
O burnout mostrou 71,3% com alta exaustdo emocional e 98,2% com baixa realizagdo pessoal; houve
uma forte correlagdo positiva entre a exaustdo emocional e o esgotamento total. As correlagdes entre
realizagdo pessoal, ansiedade e estresse foram baixas. Conclusdo: Ha uma relagéo significativa entre os
distirbios emocionais estudados e o esgotamento académico, destacando a importancia de desenvolver
habilidades emocionais para enfrentar os desafios académicos.

INTRODUCCION estudiantes de enfermeria postpandemia.

El brote epidémico en el mundo generé una Las medidas con mayor eficacia en reducir
problematica en salud sin precedentes”. La la tasa de contagios del COVID-19, fueron los
crisis sanitaria en Chile se extendié a un ritmo ~ €squemas de vacunacion®y este escenario dio
vertiginoso, cobrando mas de 58 mil fallecidos? ~ pie para restablecer el retorno presencial a las
3. Sin embargo, el nimero de muertos no ha actividades cotidianas pre-pandémicas, junto
sido lo Gnico que marcé al pafs, pues los efectos ~ con el regreso a clases después de dos afios de
colaterales hacia la salud mental de la poblacién confinamiento.

se manifestaron a través de altos niveles de La vuelta a clases no fue “la vuelta a la
sintomatologia depresiva, ansiosa y estresora normalidad” esperada. La presencialidad edu-
(en adelante DASS: Depres, Anxious and Stress cacional repercuti6 en el desarrollo socio-
Symptomatology). Segun la OMS, el primer emocional de los individuos en todos los niveles,
afio de pandemia, la prevalencia mundial de la manifestandose en ansiedad, depresion 'y
ansiedad y la depresion aumenté un 25%@. A dificultad para la resolucién de conflictos, entre
pesar de ello, ha existido escasa investigacion ~ Otros problemas de salud mental®. Poco se ha
relacionada con la presencia de la DASS en dicho de esto y sus repercusiones en estudiantes
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de enfermeria, quienes habian manifestado
niveles elevados de estrés académico inclu-
so antes de la pandemia®. Ademas este estu-
diantado en pandemia, junto a otras carreras de
salud, se sumaron para ser parte del contexto
sanitario en prevenir el contagio por SARS-
COV-2 y promover la salud en la poblacién.

Sumado a lo anterior, debfan cumplir con
requerimientos y exigencias académicas en una
nueva modalidad, “la virtual”, lo cual se deduce
que trajo varias secuelas psicoemocionales,
como lo han reportado otras investigaciones”-#.
Esta nueva modalidad hizo aumentar los niveles
de Sindrome de Burnout Académico (SBA)?, sin
embargo, no se ha evaluado estos niveles a dos
afios del retorno a la “normalidad”.

En Chile®, se ha demostré que durante
la pandemia se manifestaron sintomas de
ansiedad, depresién, panico, angustia, miedo
y reaccion al estrés, en la poblaciéon general, lo
que llevé a plantear la necesidad de generar
estrategias de prevencién para mitigar estos
sintomas. Especificamente en estudiantes de
enfermeria en contexto pandémico, se encontrd
que el 84% sufrié ansiedad leve, 85% depresion
leve y 77% estrés level'®. Asimismo, otros
estudios en esta poblacién durante la pandemia,
han reportado que las tres principales fuentes
de estrés resultaron ser: sobrecarga académica,
falta de tiempo para cumplir con las actividades
académicas y la realizacién de examenes
estudiantiles” '?. Esto indica que el contexto
pandémico y las clases virtuales propiciaron un
ambiente de estrés, donde las estrategias para
lograr un avance académico en asignaturas se
convirtieron en una espada de doble filo, ya
que el costo del beneficio repercutié en la salud
mental de los estudiantes de enfermeria.

En una investigaciéon pre-pandémica en
los mismos educandos en Chile, reporté que
el 100% de ellos presentaba SBA, con una
prevalencia de nivel «leve» de 73,4%""3. Aun asi,
en el andlisis de asociacién del sindrome con las
variables sociodemogréficas y académicas no se
aprecié una relacién significativa.

La evidencia cientifica que existe con
respecto a la DASS y SBA en estudiantes de
enfermeria que regresan a la presencialidad
es escasa. Muchos de estos estudios se han
realizado mas en oriente que en occidente,

y los que existen, abarcan a una poblacién de
estudio de profesionales enfermeros en el
contexto hospitalario pero no a la comunidad
universitaria®® 1%,

Investigar, abordando estas tematicas en
el campo de la enfermeria, aporta informacion
relevante al momento de referirse al impacto
de la pandemia en el ambito académico de la
profesiéon. El descuido psicoemocional puede
traer consecuencias emocionales a largo plazo
en los estudiantes de enfermeria y por ello la
necesidad de profundizar en su estudio. Los
resultados permitirdn observar las mejores
estrategias para afrontar los diversos contextos
que pueden impactar en la formacién profesional
y el éptimo aprendizaje.

A partir de lo anterior, el presente estudio
tuvo como propdsito relacionar los niveles de
sintomatologia depresiva, ansiosa y estresora
(DASS) con el sindrome de burnout académico
(SBA) en los estudiantes de enfermeria de una
universidad publica de Chile en la postpandemia.

MATERIAL Y METODO

Tipo de estudio y unidad de andlisis: Es una
investigacion de tipo cuantitativo, descriptivo y
correlacional entre la DASSy el SBA. Participaron
estudiantes de la carrera de Enfermeria de
una universidad del norte de Chile, durante el
periodo abril y julio del afio 2023.

Universo y plan de muestreo: El universo
correspondié a 253 estudiantes que se encon-
traban entre el 1° y 5° afio de la carrera de
Enfermeria, donde la muestra minima se estimé
de 153 estudiantes, con un célculo de 95%
de confianza y un margen de error del 5%,
sin embargo, para otorgar un mayor poder
estadistico y previo consentimiento informado,
se encuestaron a 171 estudiantes.

Como criterios de inclusién, se requeria que
fueran estudiantes de la carrera con condicién
de alumno regular, es decir, que pertenecieran
a la carrera de Enfermeria y estaban presentes
al momento de aplicar los cuestionarios. Se
excluyeron los estudiantes que entregaron
encuestas sin responder completamente.

Recoleccion de datos: Fue de manera
presencial y remota a través de un cédigo QR
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que redirige al formulario de google, con una
duracién aproximada de 20 min. El documento
recogia datos biosociodemogréficos y de dos
instrumentos validados en la poblacién chilena: 1)
La escala de Depression, Anxiety and Stress Scale
number 21 (DASS-21), que evalla los sintomas
de depresioén, ansiedad y estrés. Se trata de una
escala abreviada de autorreporte dimensional
disefiada para medir estados emocionales
asociados a niveles leve a muy severo. Cada
item se responde de acuerdo con la presencia e
intensidad de cada sintoma en la Ultima semana,
en una escala de respuesta de tipo Likert de O
a 3 puntos. Cada escala tiene siete items y su
puntaje total se calcula con la suma de los items
pertenecientes a esa escala lo cual varia entre
0y 21 puntos. Los puntajes de corte para cada
una de estas dimensiones son: depresién > 10,
ansiedad > 8 y estrés > 15('%. Se reporté para el
presente estudio un a de Cronbach= 0,95y o de
McDonald= 0,952. 2) El Inventario de Burnout
de Maslach (MBI-SS), para medir el SBA de los
estudiantes, es un cuestionario adaptado a la
realidad de los estudiantes, constituido por 22
items que presentan descripciones de conductas,
pensamientos y afectos ante los cuales el sujeto
debe responder segin la frecuencia con que
los ha experimentado, entregando respuestas
de tipo Likert de 0 a 6 puntos. Las respuestas
se clasifican en: nunca= 0; pocas veces al afio o
menos= 1; unavezal mes o menos= 2; unas pocas
veces al mes= 3; una vez a la semana= 4; pocas
veces a la semana= 5; todos los dias= 6. Los 22
items se agrupan en tres subescalas, consistentes
con el modelo tedrico trifactorial de Maslach,
siendo la puntuaciéon baja de 0-5, medio de 6-9
y alto de 10-30 puntos para Despersonalizacion.
La puntuacién baja 0-18, medio 19-26, y alto 27-
54 puntos para Agotamiento Emocional (AgE);
finalmente, 0-33 baja, medio 34-39 y alta 40-48
puntos para la Realizacién Personal (RP)"”. El
SBA total se obtiene de la sumatoria total de las
subescalas. Se reporté para el presente estudio
un a de Cronbach= 0,81 y ® de McDonald=
0,803.

Analisis y Procesamiento de datos: Se realizaron
con el software SPSS®V.26. Se describieron las
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variables principales (DASS y SBA) y secundarias
(biosociodemogréficas) a través de la distribucion
porcentual y medidas de tendencia central. Para
evaluar la distribucion de la muestra se utilizé la
prueba de Kolmogorov-Smirnov; los datos no
siguieron una distribucién normal, por lo que se
utilizé pruebas de correlaciéon no paramétricas.
Finalmente se asociaron los niveles de DASS con
las subescalas de SBA mediante el coeficiente
de correlacién de Rho Spearman.

Resguardos éticos: El estudio fue aprobado por
el Comité de Etica de Investigacién Cientifica
de la institucion patrocinante, y estos criterios
fueron resguardados a través del consentimiento
informado.

RESULTADOS

Caracteristicas biosociodemograficas de los
estudiantes (Tabla 1): La encuesta revelé que
el 80,1% de los participantes eran mujeres, la
mayoria eran solteros (98,2%) y solo el 1,2% tenia
hijos. Los niveles educativos més representados
fueron el primero (31,6%) y el cuarto (27,5%), con
edades predominantes entre 17-19 afios (34,5%)
y 20-22 afios (52,6%). En el aparatado social,
el 24% de los encuestados trabajaba, el 22,8%
enfrentaba problemas econdémicos y el 32,7%
problemas familiares.

Llama la atencién que un 4,1% no contaba con
redes de apoyo y en cuanto a habitos de vida: el
53,8% no realiza actividad fisica y el 28,1% no
participaba en actividades recreativas. El 66,1%
consumia sustancias, 14% consumia alcohol, un
7% tabaco y 9,9% consumia marihuana al menos
una vez por semana. Ademas, el 40,4% dormia
menos de cinco horas. Un dato interesante es
que el 60,8% se tomaba tiempo para reflexionar.
En términos de morbilidades, el 32,2% tenia
patologias de base, con 46 encuestados
reportando problemas de salud mental (12,3%
trastornos de ansiedad y 8,2% depresion).

Niveles de DASS en los estudiantes de en-
fermeria (Tabla 2): Se evidencié que un 74,3%
presentaba sintomas caracteristicos de depre-
sién, un 88,3% con sintomas de ansiedad y un
81,3% con estrés sintomatico.
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Tabla 1. Caracteristicas biosociodemogréficas de los estudiantes de enfermeria de una universidad al norte de chile,
2023 (n=171).

Variables Biosociodemograficas Muestra
f %

Rangos de edad 17-19 59 34,5

20-22 90 52,6

23-25 20 11,7

26 y mas 2 1,2

Demograficas Género Femenino 137 80,1
Masculino 33 19,3

No-binario 1 0,6

Estado civil Soltero 168 98,2

Casado-union 1 0,6

Conviviente 2 1,2

Nivel que cursa 1° afio 54 31,6

2° afio 88 19,3

Académicas 3%ano 9 53
4° afio 47 27,5

5° afio 28 16,4

Hijos Si 2 1,2

No 169 9838

Trabajo Si 41 24,0

No 130 76,0

Problemas familiares Si 56 32,7

Sociales No 1> e
Redes de apoyo Familia 145 84,8

Amigos 13 7,6

Otro 6 3,5

No 7 4,1

Problemas econémicos  Si 39 22,8

No 132 77,2

Tiempo de reflexionar Si 104 60,8

No 67 391

Actividad fisica Si 79 46,2

No 92 538

Hibitos Actividades recreativas Si 123 71,9
No 48 28,1

Alcohol Al menos una vez a la semana 24 14,0

Al menos una vez al mes 62 36,3

Al menos una vez al afio 23 135

No 62 36,3
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Continuacién Tabla 1.

Variables Biosociodemograficas Muestra
f %
Tabaco Varias veces al dia 2 1,2
Casi todos los dias 5 2,9
Al menos una vez al mes 10 58
No 144 84,2
Marihuana Casi todos los dias 4 2,3
Al menos una vez a la semana 13 7,6
Habitos Al menos una vez al mes 17 9.9
Al menos una vez al afio 17 9.9
No 120 70,2
Horas de suefio Menos de 3 hrs 3 1.8
3-5 hrs 66 38,6
6-8 hrs 99 57,9
Mas de 8 hrs 3 1.8
Patologias de base Si 55 3272
No 116 67,8
Salud mental No 125 73,1
Depresion 14 8,2
Depresion y ansiedad 3 1,8
Antecedentes de salud Eeirés Sevam 1 0,6
TDA 1 0,6
Trastorno de la conducta 1 0,6
alimentaria
Trastorno de la personalidad 5 2,9
Trastorno ansioso 21 12,3

Tabla 2. Niveles de depresion, ansiedad y estrés autorreportada en estudiantes de enfermeria de una universidad al
norte de Chile, 2023 (n= 171).

Niveles Sintomatologia f %
Niveles de Depresion  Asintomatico 44 25,7
Sintomatico 127 74,3
DASS-21 Niveles de Ansiedad Asintomético 20 1,7
Sintomatico 151 88,3
Niveles de Estrés Asintomatico 32 18,7
Sintomatico 139 81,3

n CIENCIA Yy ENFERMERIA (2024) 30:22
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Variables biosociodemograficas y DASS (Tabla
3): Al observar los valores mas frecuentes de cada
variable de la tabla respecto a la DASS se observa
que la sintomatologia ansiosa es la mas frecuente
en todas las variables biosociodemogréficas,
comparada con las frecuencias resultantes en la
depresion y el estrés. Especificamente la mayor
frecuencia de ansiedad destaca entre los de 20
a 22 afos (77 / 85,6%), género femenino (120 /
87,6%), que cursan primer afio de la carrera (51/
94,5%), que no trabajan (118 / 90,8%), que no
tienen problemas familiares (99 / 86,1%), que
tienen redes de apoyo (144 / 87,8%), que no
tienen problemas econémicos (114 / 86,4%), con
tiempo de reflexionar (89 / 85,6%), sin actividad
fisica (82 / 89,1%), sin actividades recreativas
(107 / 87%), no bebe alcohol (59 / 92,2%), no
consume marihuana (107 / 89,2%), los que
duermen entre 6-8 h (80 / 80,8%), y finalmente
sin diagnéstico de SM (107 / 89,2%).

Asimismo, el 81,4% presenté niveles de
depresion, el 94,9% ansiedad y el 86,4% estrés
en el rango etario de 17-19 afios. Ademas, se
evidenciaron valores més altos de DASSenel 1.er
y 3.er afio de la carrera, donde los encuestados
de 3.er afo presentaron niveles de depresion,
ansiedad y estrés en un 100%. En 1.er afio los
estudiantes mostraron un 85,2% de sintomas de
depresion, un 94,4% de ansiedad y un 90,7%
de estrés. En cuanto al género, el 72,5% de las
estudiantes femeninas presentaron niveles de
depresién, ansiedad en un 87,6% y estrés en

un 85,4%. Asimismo, el estudiante no binario
que participd en la encuesta también evidencié
sintomas de DASS.

En la variable social, los estudiantes que
trabajan mostraron sintomas de DASS, yun70,7%
con niveles de depresién, 80,5% con ansiedad y
85,4% con estrés. Los que refirieron problemas
familiares presentaron DASS, un 85,7% con
niveles de depresion, 92,9% con ansiedad y
92,9% con estrés. Por otro lado, los estudiantes
que tenian redes de apoyo evidenciaron que
un 73,2% presentd niveles de depresion, 87,8%
ansiedad y 80,5% estrés.

Respecto a los habitos de vida de los
estudiantes, los que no realizan actividad fisica,
un 81,5% alcanzé niveles de depresion, 89,1%
ansiedad y 81,5% estrés, seguidos de los que
si realizan actividades recreativas en donde el
74% tenia niveles de depresion, 87% ansiedad
y 80,5% estrés. De los que consumian alcohol al
menos una vez a la semana, el 58,3% presentd
niveles de depresion, 91,7% ansiedad y 79,2%
estrés; los que consumian marihuana al menos
una vez a la semana, el 77% presento niveles de
depresion, 100% ansiedad y 92,3% estrés. Todos
los encuestados que dormian menos de 3 h,
presentaron 100% de nivel de DASS; mientras
que los que dormian mas de 8 h, presentaron
100% nivel de ansiedad y estrés. Los que no
tenian patologias de salud mental presentaron
niveles de depresion en un 70%, ansiedad en el
85,6% y estrés en el 75,2%.
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TRASTORNOS EMOCIONALES EN POSPANDEMIA Y BURNOUT ACADEMICO EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA

Variables biosociodemograficas y SBA (Tabla
4): En relacién al SBA y sus subescalas, se
observaron los siguientes resultados: los estu-
diantes de 17-19 y 20-22 afios presentaron
altos porcentajes de AgE (71,2%) y bajos de RP
(96,6%); los estudiantes de 17-19, 20-22 y 23-25
afios reportaron baja RP (96,6%, 100% y 100%,
respectivamente); los estudiantes de “26 afios o
mas” reportaron 100% en altadespersonalizacion;
el género "no-binario” mostré 100% en alta
despersonalizacién, AE y baja RP; el AE en
estudiantes de “1° a 4° ano” fue superior al
70,2% y la RP en estudiantes de “1° a 5° afio” fue
superior al 96%,; los estudiantes que “trabajan”
y “no trabajan” reportaron altos porcentajes de
AE (74,5% y 70,0%, respectivamente) y baja RP
(mas del 97%); los estudiantes con “problemas
familiares” informaron 78,6% de AE alto y los
estudiantes “con” y “sin problemas familiares”
reportaron RP superior al 94%; los estudiantes
“sin redes de apoyo” reportaron 84,6% de
AE alto y los estudiantes “con” y “sin apoyo”
reportaron RP superior al 96%; los estudiantes
con “problemas econémicos” destacaron en AE
alto (89,7%) y los estudiantes “sin problemas
econémicos” reportaron 94,9% y 99,2% en baja
RP; los estudiantes con “tiempo de reflexion”
reportaron 82,1% de AE alto y los estudiantes
“con”y “sin tiempo de reflexion” reportaron baja
RP (97%-99%); los estudiantes sin actividad fisica
reportaron 77,2% de AE alto y los estudiantes con
y sin actividad fisica reportaron baja RP (97,8% y
99%): los estudiantes sin actividades recreativas
presentaron 75% de AE alto y los estudiantes con
y sin actividades recreativas reportaron baja RP
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(97,9% y 98,4%); los consumidores ocasionales y
no consumidores de alcohol presentaron 73,9%-
80,6% de AE alto y todos los consumidores y no
consumidores reportaron baja RP (>74%); los
consumidores diarios y semanales de marihuana
destacaron en despersonalizaciéon alta (75% vy
92,3%, respectivamente) y reportaron AE alto
(75% y 76,9%, respectivamente), ademas, los
consumidores diarios reportaron baja RP (75%)
y las demas opciones 100%; los estudiantes
con mas de 8 h de suefio presentaron AE alto
(>84%), excepto aquellos con 6-8 h (60,6%), y
todos los estudiantes reportaron baja RP (>95%);
finalmente, los estudiantes con patologias de
salud mental presentaron 82,6% de AE alto y los
estudiantes con y sin patologias reportaron baja
RP (>95%).

Niveles de SBA segiin MIB-SS (Tabla 5): Los
estudiantes de enfermeria reportaron un 53,2%
en niveles altos de despersonalizacién, un 71,3%
niveles altos de agotamiento emocional y un
98,2% con niveles bajos de realizaciéon personal.

Correlaciéon entre Sindrome de Burnout
Académico y Depresion, Ansiedad y Estrés en
estudiantes de enfermeria (Tabla 6): Por medio
de la prueba de Kolmogorov — Smirnov se logré
establecer que la muestra era no paramétrica,
por lo que se utilizé Rho de Spearman. Como
se esperaba, todas las variables mostraron
correlaciones positivas. Es decir, a mayores
niveles en las subescalas del SBA, se observd
una mayor sintomatologia de trastornos
emocionales. En particular, se destacaron las
fuertes.
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Tabla 5. SBA segun el Inventario de Burnout de Malash (MIB-SS) en estudiantes de enfermeria de una universidad al
norte de Chile, 2023 (n= 171).

Dimensiones f %
Despersonalizacién Bajo 47 27,5
Medio 33 19,3
Alto 91 53,2
Agotamiento Emocional Bajo 15 8,8
Medio 34 19,9
Alto 122 713
Realizacion Personal Bajo 168 98,2
Medio 2 1,2
Alto 1 0,6

Tabla 6. Matriz de correlacion entre Sindrome de Burnout Académico y Depresién, Ansiedad y Estrés en estudiantes
de enfermeria de una universidad al norte de Chile, 2023 (n= 171).

DASS-21

Correlaciones
Depresion total Ansiedad total Estrés total

MIB-SS Despersonalizacion Rho de Spearman ATT* ,394* ,A22*
Sig. (bilateral) 0,000 0,000 0,000

N 171 171 171

Agotamiento Emocional Rho de Spearman 647 ,598* ,638*
Sig. (bilateral) 0,000 0,000 0,000

N 171 171 171

Realizacién profesional Rho de Spearman ,A469* ,199* 267*
Sig. (bilateral) 0,000 0,009 0,000

N 171 171 171

Total SBA Rho de Spearman ,695* ,523* ,585*
Sig. (bilateral) 0,000 0,000 0,000

N 171 171 171

*= La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

DISCUSION Segun lo anterior, se ha podido confirmar que
los estudiantes de 1° a 5° afio muestran niveles
significativamente elevados de sintomas de
DASS. Particularmente en 1.er afio (depresion=
85,2%; ansiedad= 94,4% vy estrés= 90,7%. Si
comparamos estos hallazgos con un estudio

De acuerdo a los resultados, se logré relacionar
las dimensiones de DASS y el SBA en los
estudiantes de enfermeria en una universidad
publica del norte de Chile. Se observé una

correlacion fuerte positiva entre las dimensiones

DASS y SBA Total, ademas se reportaron previo, prepandemia, en una poblacién afin, en
donde los indices de DASS oscilaron entre el

49-64% en estudiantes de la misma carrera‘®,

CIENCIA y ENFERMERIA (2024) 30:22

correlaciones positivas entre todas las variables
de los instrumentos.
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en el presente estudio se observa un mayor
porcentaje de estudiantes afectados y quizas la
diferencia esté precisamente en los efectos de la
formacién en periodos de pandemia sobre todo
en los primeros afos de formacion.

Otra comparacién importante de mencionar
son los niveles de DASS que experimentaron los
estudiantes de enfermeria durante el COVID-19,
ya que en este contexto segun un estudio
realizado en México'"? alrededor de 85,8% de
los estudiantes sufrieron de algin grado de
depresion, 84% de ansiedad y 77,4% de estrés,
evidenciando asi un aumento en los niveles de
DASS durante y después de la pandemia.

El impacto de estas sintomatologias se refleja
en la posibilidad de que se conviertan en factores
de riesgo mas profundos para la salud mental,
incrementando las probabilidades de que los
individuos experimenten pensamientos suicidas,
tal como lo sefiala un estudio realizado en el
afio 2022 durante el retorno a la presencialidad,
donde se evidencid riesgo suicida en la misma
poblacion™. Los mayores niveles de estos
sintomas en el primer y tercer afio de la carrera
y a su vez en el rango etario de 20-22 afios,
coincide también con un estudio realizado en
el sur de Chile, en donde los rangos de edad
mas afectados con estas sintomatologias fueron
desde los 19 a 21 afos, correspondientes a los
cursos de primero y tercer afio®.

La coexistencia de estos resultados sugiere
una conexion entre los sintomas de DASS, y la
ideacion suicida que deberia ser investigada.
Es crucial identificar tempranamente cémo se
encuentra la salud mental de los estudiantes para
intervenir oportunamente, prevenir situaciones
de riesgo y fomentar un entorno de apoyo
psicoldgico.

Respecto a las redes socioafectivas, el total
de estudiantes encuestados que mantenian
un trabajo, mostraron niveles altos de estrés
(85,4%). Sin embargo, entre el total de
estudiantes que no mantenian ocupacion laboral
los niveles de depresion (75,4%), ansiedad
(90,8%) y estrés (80%) fueron similares a los que
si tenfan trabajo, por lo que es posible inferir que
el factor laboral no es de mayor relevancia para
sufrir de estas sintomatologias. En el ambito
familiar, los problemas familiares resultaron ser
predisponentes para padecer mayores niveles
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de depresion (85,7%), ansiedad (92,9%) y estrés
(92,9%). En cuanto a herramientas sociales,
las redes de apoyo fueron un factor crucial, ya
que aquellos estudiantes encuestados que no
presentaban apoyo familiar, amigos u otros, el
100% presento sintomatologia de DASS.

En cuanto a los resultados obtenidos de
los estudiantes que realizan actividades fisicas
y recreativas, existe evidencia cientifica de
ser un factor protector para la salud mental®"
22 en la presente investigacion no existe una
diferencia significativa entre los niveles de DASS
con estas variables, ya que, se realice o no, los
niveles de depresién (65,8%), ansiedad (87,4%)
y estrés (81%) son elevados; no obstante, se
puede observar que los encuestados que no
realizan actividades fisicas presentan un mayor
porcentaje de sintomas depresivos (81,5%).

En cuanto a los habitos de vida, los
estudiantes consumian alcohol (14%), tabaco
(5,8%) y marihuana (7,6%) al menos una vez por
semana. Aquellos que bebian alcohol sema-
nalmente mostraban altas tasas de ansiedad
(91,7%) y estrés (79,2%). Esto es consistente con
un estudio realizado en estudiantes de salud
en Brasil, donde se encontré una correlacién
significativa entre el consumo de alcohol y los
sintomas de estrés y ansiedad®.

Ademas, se observé una alta prevalencia
de ansiedad (100%) y estrés (92,3%) entre los
estudiantes que consumian marihuana al menos
una vez por semana. Esto coincide con varios
estudios que indican que el consumo frecuente
y en altas dosis de cannabis puede tener efectos
negativos en la salud mental, incluyendo
depresion, ansiedad, pensamientos suicidas y
riesgos asociados?* 2%, Esto genera la necesidad
de sensibilizar a la comunidad universitaria sobre
los riesgos del consumo perjudicial de sustancias
y sus consecuencias a largo plazo en la salud
mental. Es trascendental proporcionar educacién
sobre este tema y crear un espacio seguro y de
apoyo para los estudiantes que estén en riesgo.

Por otro lado, es importante mencionar que
los estudiantes que no presentan un diagnéstico
de salud mental mostraron altos niveles de
sintomatologia de depresién (70%), ansiedad
(85,6%) y estrés (75,2%); comparados con
los resultados de aquellos que si conocen su
diagndstico, deja en evidencia las diferencias
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posibles de incidencia diagnosticada. Podemos
inferir entonces, que los estudiantes desconocen
la gravedad de sus sintomas y, en consecuencia,
desconocen la necesidad de buscar apoyo
profesional especializado en el 4rea de salud
mental, incrementando el riesgo de exacerbar
estos sintomas si no se realiza un diagnéstico y
tratamiento precoz.

Con los resultados del SBA, se ha logrado
relacionar con un estudio realizado en tiempos
de pandemia®, donde se evidencié que el 25%
de los estudiantes presentd niveles altos de
despersonalizacion y el 75% presentd niveles
altos de agotamiento emocional y baja realizacion
personal. En el estudio actual se observé un
aumento de un 53,2% de estudiantes que
presentaron niveles altos de despersonalizacion,
71,3% niveles altos de agotamiento emocional y
98,2% de baja realizacion personal. Al comparar
estos datos y relacionar el contexto sociocultural
del cual se tomaron estos resultados, se ha
podido evidenciar un aumento significativo de los
indices de despersonalizacion y baja realizacién
personal, no obstante, no se observa un aumento
en cuanto al agotamiento emocional.

Las consecuencias que dej6é la pandemia,
en cuanto a carga académica y el retorno de
las actividades presenciales, ha repercutido en
los estudiantes de enfermeria dificultando el
proceso formativo, al adolecer del manejo y
herramientas de afrontamiento al abordar sus
desafios personales y académicos “normales”©;
pero ademas, agregando a esta dificultad el
cambio de adaptacion de modalidad virtual a
presencial, lo que se transforma en un cambio
de habitos de estudio y aumento del estrés
académico que repercute en la salud mental.

Estos resultados también contrastan con una
revision bibliogréafica del 2021, que demostrd
que los estudiantes de enfermeria de diversos
paises son mas propensos a tener niveles de
moderado a bajo SBA?). Por lo que surge una
pregunta: ;qué tan eficiente son las medidas
que abordan las universidades chilenas en
cuanto a la promocién de la salud mental de sus
estudiantes?

De la correlaciéon entre el SBA vy
sintomatologia DASS, lo que se destaca de los
resultados obtenidos, es que hay asociaciones
fuertemente positivas entre las variables de

Agotamiento Emocional con los sintomas
depresivos (r=,647; p=,000), ansiosos (r=,598;
p=,000) y estresores (r=,638; p=0,000), lo que
nos permite entender que el factor cansancio
emocional y la falta de herramientas para
gestionar las emociones y sentimientos de
los estudiantes de enfermeria, se asocia a la
imposibilidad de reconocer, comprender vy
manejar el estrés, la ansiedad y depresién, entre
otros problemas de salud mental. Esto coincide
con un estudio en universitarios colombianos,
donde existe una relacién positiva y moderada
de la dimensién del agotamiento emocional
con sintomas de depresion y ansiedad, entre
otros?. Por esta razén, es importante abordar
y promover el bienestar emocional y mitigar
el SBA en entornos educativos, ya que posee
un impacto significativo en la salud mental de
los estudiantes. Por tanto, la necesidad de
incluir programas de educacién emocional,
apoyo psicolégico estudiantil, entrenamiento
para habilidades de afrontamiento al estrés y
promociéon de un equilibrio entre las labores
académicas y el tiempo libre, son temas que las
universidades necesitan reforzar e implementar
en sus mallas curriculares.

En cuanto a la correlaciéon de las variables
Realizacién personal y sintomas DASS, se
observaron  patrones = significativos, espe-
cificamente, se reporté que hay una mode-
rada correlacion positiva con la depresion
(r=,469, p=,000), lo que nos da a entender de
que probablemente a medida que aumenta la
percepcion de realizacién personal, se vincula
moderadamente con la disminucién de los
sintomas depresivos en los estudiantes. En
cuanto a los otros sintomas, se evidencié una
baja asociacién positiva entre la realizacion
personal con la ansiedad (r=,199; p=,000) y el
estrés (r=,267; p=,000). Resultados que nos
pueden sugerir que la variable de realizacién
personal desempefia un papel importante en
la atenuacién de los sintomas de ansiedad y la
carga de estrés percibida por los estudiantes
encuestados. Es por lo que fomentary considerar
el desarrollo de la realizaciéon personal en el
ambito académico de enfermeria, se hace una
necesidad indispensable en la comunidad
universitaria, con el objetivo de contribuir al
bienestar psicolégico y emocional de estos
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estudiantes.

Como limitaciones del estudio, primero
sefalar la imposibilidad de abordar a estudiantes
de enfermeria de otras universidades por lo que
se recomienda, en futuras investigaciones del
tema, ampliar el estudio a otras instituciones,
al mismo tiempo que resguardar que los
participantes no sean mayoritariamente es-
tudiantes mujeres. Lo anterior impide que los
resultados se puedan generalizar a otras carreras
del pais pero sin duda es un inicio para ampliar
también a otras poblaciones de estudiantes.
Por otra parte, es necesario revisar formas de
identificar la presencia de variables confusoras y
el sesgo de contestar en base a la deseabilidad
social asociada al investigador principal y
profesor de la carrera. Finalmente, referir que
se trata de un estudio correlacional y no implica
causalidad.

CONCLUSIONES

En la post-pandemia, se evidencia que los
estudiantes de la carrera de Enfermeria de
una universidad publica de Chile presentan
sintomatologia DASS y se relacionan con el SBA.
El estrés y deficiente adaptacion al cambio
ha puesto en evidencia el gran desafio que
se atravesé en lo académico, en los periodos
pandémico y post-pandémico. Se pudo de-
mostrar que estos contextos impactaron nega-
tivamente en la salud mental de los estu-
diantes de enfermeria, puesto que se generd
un incremento en trastornos mentales como la
DASS en comparacién a afios anteriores.

Existen diversas variables que condicionan
los resultados obtenidos para medir los nive-
les de DASS y SBA. Las de mayor relevancia
pertenecen al ambito biopsicosocial, desta-
candose las relaciones interpersonales (fami-
liares, econémicas y redes de apoyo), eviden-
ciando una influencia negativa en el estado
psicoemocional de estos estudiantes. Una
variable significativa que mostré una reduccién
en los niveles de depresion fue la realizacion
de actividad fisica, actuando como un probable
factor protector en la salud mental en la vida
académica. Por tanto, se concluye que el
no disponer de las herramientas, recursos y
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habilidades (sociales y personales) seran un
complemento para menoscabar la salud mental
a la hora de enfrentar la realidad académica.

Se puede hipotetizar que para mantener una
buena salud mental a lo largo de la carrera, es
imperioso desarrollar diversas competencias
y habilidades emocionales, las que podrian
permitir a los estudiantes de enfermeria
gestionar adecuadamente sus emociones frente
a los estresores de la vida estudiantil.

Al finalizar, es importante mencionar que
este tipo de investigaciéon es relevante a
futuro, debido al respaldo cientifico que se
obtendra para el estudio de las condiciones de
salud mental que padecen los estudiantes de
enfermeria; de esta forma nuevas estrategias,
propiciando la educacién emocional, podran
surgir con respaldo base para los procedimientos
que busquen mejoras en el drea pedagdgica de
la carrera.
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