Rev Med Chile 2021; 149: 339-347

Efectos del confinamiento
por COVID-19 en la salud mental
de estudiantes de educacion superior
en Chile

RAFFAELA CARVACHO'®, JAVIER MORAN-KNEER!2®,
CLAUDIA MIRANDA-CASTILLO'3®,
VIRGINIA FERNANDEZ-FERNANDEZ?*,
BEATRIZ MORA®, YASNNI MOYA¢, VICTOR PINILLA®,
IGNACIO TORO¢, CONSTANZA VALDIVIA®

Effects of the COVID-19 confinement
on mental health among higher education
students in Chile

Background: Chilean higher education students have faced highly stressful
events in 2020, including confinement and remote education. This population
is particularly susceptible to mental health problems, such as high levels of
stress, anxiety, and depression. Aim: To evaluate possible negative impacts of
confinement by COVID-19 on Chilean higher education students’ mental heal-
th. Material and Methods: The Center for Epidemiologic Studies Depression
Scale (CES-D) Scale and the Profile of Mood States (POMS) were applied to
315 students during 2016 and to 301 students during 2020. Results: In 2020,
depression mean scores for men (24.1) and women (29.7) exceeded the cutoff
point, therefore suggesting the presence of depressive disorder. Women had higher
depressive and anxious symptoms in both years, however, in 2020 a significant
increase was observed for depression, indicating interaction between the year of
assessment and gender (= 6.74; p <.001). In both samples, first-year students
had significantly higher depression scores (3 =-1,909; p = 0.05). Conclusions: An
increase in depression was observed in 2020. Confinement by COVID-19 had a
high impact on mental health in female students. Women and first-year students
appear to be high risk groups for developing depressive symptoms.
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una crisis para el sistema sanitario y eco-

némico, con sobrecarga de servicios y el
establecimiento de acciones de confinamiento
voluntario u obligatorio*?. Segun la literatura,
el confinamiento puede generar consecuencias
negativas en la salud mental de la poblacion ge-
neral, observandose un aumento de sintomas de
estrés, estrés post-traumadtico (TEPT), ansiedad y

La pandemia de COVID-19 ha significado

depresion**. La evidencia reciente también parece
indicar que ser mds joven actda como factor de
riesgo para desarrollar problemas de salud mental
asociados al COVID-19°.

En este contexto, las generaciones que actual-
mente cursan educacién superior en Chile han
enfrentado un numero importante de eventos
adversos. Por un lado, el ingreso a la educacién
universitaria ha sido marcado por un proceso
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de seleccién 2020 irregular, cuya aplicacién de
pruebas a lo largo del pais fue afectada por mani-
festaciones sociales®. Luego, producto de la pan-
demia, dichos estudiantes han debido adaptarse
repentinamente a nuevas condiciones educativas,
accediendo a sus clases y evaluaciones a través
de canales digitales. Es decir, en un contexto de
incertidumbre econdémica y miedo al contagio,
esta poblacion ha seguido enfrentando las de-
mandas normativas del rendimiento académico,
a través de canales no acostumbrados. En este
nuevo escenario, la mayoria de las instituciones
de educacién superior han intentado mitigar en
paralelo las dificultades de sus estudiantes, sin
necesariamente manejar suficiente informacién
respecto a las condiciones y estado de salud de
éstos’.

Con anterioridad a esta crisis epidemiolégica,
ya existia evidencia indicando que los estudiantes
universitarios son un grupo vulnerable al desarro-
llo de trastornos en salud mental. Un estudio sobre
universitarios chilenos evidencié una prevalencia
de sintomatologia depresiva (durante la dltima
semana) de 28%?, la cual es superior al promedio
en poblacién general chilena (15,8%) segtn la
Encuesta Nacional de Salud’. Ademas, este grupo
presenta un alto nivel de estrés, ansiedad, abuso
de sustancias y trastornos alimenticios'!?. En
este contexto, existen subgrupos especialmente
vulnerables; las mujeres tienden a evidenciar
mayores prevalencias de sintomatologia depre-
siva y ansiosa en comparacién a hombres''*. En
adicién, aquellos estudiantes mas vulnerables en
términos socioecondmicos enfrentan dificultades
de inclusion, adaptacién y retencién en el sistema
de estudios superiores®. Estos subgrupos han cre-
cido en las ultimas décadas, alcanzando un punto
de inflexién entre los afios 2008 y 2009, donde las
mujeres comenzaron a superar sistemdticamente
el nimero de hombres matriculados'®. Asimismo,
el mayor acceso por parte de sectores sociales
populares se asocia al aumento de la matricula.
En 1990 la matricula total en educacién superior
era de 245.561 alumnos, y en 2019 asciende a
1.194.311; es decir, en casi 30 afios la matricula
en Chile se cuadriplic6'”'8.

Frente a las vulnerabilidades previamente ob-
servadas en esta poblacidn, cabe preguntarse por
su estado de salud con relacién a la condicién de
confinamiento. Un estudio realizado en China',
evalud a estudiantes universitarios un mes después
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del primer brote de COVID-19. Entre sus resulta-
dos, se observé una prevalencia de sintomatologia
depresiva que superaba el puntaje de corte en el
9% de los casos (un aumento leve, comparado al
8,8% observado en un estudio previo a la pande-
mia con una muestra similar®®). Aquellos estu-
diantes que percibieron miedo extremo durante
el brote, que vivian en zonas afectadas, y quienes
cursaban su tltimo afio presentaron mayor riesgo
de desarrollar TEPT y/o depresiéon'. Otra investi-
gacion?', identificé una prevalencia de 24,4% de
sujetos con sintomatologia ansiosa, de la cual un
0,9% experimentaba ansiedad severa. Ademds,
se determinaron factores protectores frente a la
ansiedad, como la estabilidad de ingresos, vivir
en dreas urbanas, y vivir con los padres; mientras
que conocer gente contagiada de COVID-19
actu6 como factor de riesgo. No se observé una
diferencia significativa entre hombres y mujeres
en relacion a su nivel de ansiedad?'. Ahora bien,
estos resultados provienen de muestras con ca-
racteristicas culturales y sociales diferentes de la
realidad chilena. En ese sentido, se requiere mayor
evidencia frente a este fendmeno tan reciente, es-
pecialmente en jévenes (de quienes atin se maneja
poca informacién empirica)?.

Considerando la gran magnitud de la pobla-
cién de estudiantes de educacién superior en
Chile, el impacto psicoldgico de la pandemia de
COVID-19 sobre ellos se considera un asunto
de salud publica. Esta poblacién representa las
fuerzas de trabajo y conocimiento técnico dispo-
nibles para resolver los desafios colectivos de las
préximas décadas. Asimismo, contar con datos
sobre la salud mental de este grupo podria ayudar
aInstituciones de educacion superior, sanitarias y
sociales a prevenir, evaluar e intervenir sobre las
posibles consecuencias psicoldgicas negativas de
la pandemia en sus estudiantes®.

Por consiguiente, este estudio se propone
evaluar posibles impactos negativos del confi-
namiento por COVID-19 sobre la salud mental
de estudiantes chilenos de educacién superior.
Especificamente, analizar efectos a nivel de sinto-
matologia ansiosa y depresiva, asi como identificar
posibles grupos de riesgo en términos de género
y tramo de la carrera. Frente a este objetivo, se
hipotetiza que el estrés producto de esta pandemia
y el confinamiento, podria aumentar la sinto-
matologia de salud mental en los estudiantes de
educacidn superior.
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Método

Diseiio

Este estudio cuantitativo de corte transversal,
busca establecer diferencias de medias en sinto-
matologia ansiosa y depresiva en dos muestras
independientes.

Participantes

La muestra se compuso por un total de 616
jovenes, estudiantes de carreras técnicas y pro-
fesionales entre 18 y 25 afos, pertenecientes a
instituciones de educacién superior de la region
de Valparaiso. Fueron excluidos de la muestra
estudiantes de postgrado.

Los datos fueron recogidos a partir de un
muestreo no aleatorio en dos momentos: el
primero corresponde a un estudio realizado el
afio 2016, que tuvo como objetivo comparar
sintomatologia ansiosa y depresiva en estudiantes
chilenos de la region de Valparaiso respecto a un
grupo de estudiantes espanoles. A partir de los
resultados de la muestra chilena, se generé una
segunda medicién durante junio del 2020, para
evaluar las mismas variables en estudiantes que
vivian en situacién de confinamiento producto de
la pandemia por COVID-19 en la regién de Val-
paraiso. Para evaluar el confinamiento, se aplic6
una encuesta de caracterizacién sociodemografica
que incluy6 autorreporte del porcentaje de tiempo
en confinamiento durante el tltimo mes. Personas
que reportaron menos de un 50% de tiempo en
confinamiento, fueron excluidas.

Procedimiento

Para cada estudio se disefié una encuesta, que
incluyé antecedentes sociodemograficos y cuestio-
narios de screening clinico, que fueron difundidos
en redes sociales a través de Google Forms durante
noviembre de 2016 y junio de 2020, respectiva-
mente. Previa a la aplicacion del instrumento, se
solicitd la firma electrénica de un consentimiento
informado que asegura la confidencialidad de los
datos.

Los procedimientos realizados respetaron
normas éticas segin la Declaracién de Helsinki*.
El estudio fue aprobado por dos entidades, los
comités de ética de la Universidad Francisco de
Vitoria de Madrid, y del Instituto Milenio para
la Investigacién de Depresiéon y Personalidad
(MIDAP).
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Instrumentos
Se aplicé una encuesta de datos sociodemo-

graficos que consulté por género, edad, carrera, y

afo de ingreso a la carrera.

Para las variables clinicas se utilizaron los
siguientes instrumentos:

1. Escala de Tension del Perfil de Estados de Ani-
mo (POMS)?. Una subescala del cuestionario
POMS, de 9 items, evaluado en un continuo
Likert de 5 puntos respecto a la frecuencia de
aparicion de sintomas ansiosos durante la dlti-
ma semana, incluido el dia de hoy. Esta escala
incluye adjetivos que reflejan incrementos en
la tensién musculoesquelética: tenso, agitado,
a punto de estallar, descontrolado, relajado,
intranquilo, inquieto, nervioso y ansioso. La
validacién al espanol?® mostré un alpha de
Cronbach de 0,79.

2. Escala de Depresion del Centro para Estudios
Epidemiolégicos (CES-D)¥. Corresponde a
un breve auto reporte de 20 items que evalta
la presencia de sintomas de depresién durante
las dltimas 2 semanas. Gempp y colegas® pre-
sentaron una version adaptada y estandarizada
para poblacién juvenil chilena, que mostré un
indice de consistencia interna alfa = 0,87.

Andlisis

Se reportan frecuencias y descriptivos de
tendencia central y dispersién para las variables
sociodemograficas segtin afio (2016 y 2020). Como
forma de evaluar diferencias en la composién de
ambos grupos se utiliz6 andlisis de y* para varia-
bles de frecuencia y t de Student para comparar
medias.

Sellevé a cabo un analisis de ANOVA factorial
para evaluar la asociacion entre variables género,
tramo de carrera y las variables dependientes:
sintomatologia ansiosa y depresiva. Se presentan
tamanos del efecto a partir del estadistico “d” de
Cohen® para pruebas de hipétesis en donde se
evidencian valores p < 0,05.

Los andlisis fueron realizados a través del
software estadistico Jamovi®.

Resultados

Caracterizacion sociodemogrdfica de la muestra
La Tabla 1 resume las caracteristicas socio-
demogrificas de la muestra en cuanto a edad,
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Tabla 1. Descripcion de la muestra segun anos 2016 y 2020

Variables Grupo “2016" Grupo “2020" sig.
(n = 315) (n = 301)
X (DE) / Frecuencia (%)
Edad 21,1 (2,03) 21,0 (1,75) t=0,784
Género
Masculino 125 (40%) 88 (29%) ¥2 =7,43*
Femenino 190 (60%) 213 (71%)
Area de Carrera
Salud 2 (13,38%) 9(19,67%) y2 = 28,4%**
Cs.Sociales 120 (38,22%) 82 (27,33%)
Humanidades 18 (5,73%) 11 (3,67%)
Administracion y comercio 19 (6,05%) 30 (10%)
Ingenierias 91 (28,98%) 82 (27,33%)
Biologfa y Cs. Naturales 10 (3,18%) 6 (2%)
Artes, disefio y arquitectura 7 (2,23%) 4 (1,33%)
Técnicas 0 (0%) 6 (2%)
Pedagogias 7 (2,23%) 20 (6,67%)
Cantidad de anos en la carrera 2,02 (1,64) 2,24 (1,50) t="—1,770
Tramo de la carrera
1eano 64 (20,3%) 36 (12,1%) %2 = 8,06*
Otros anos 187 (59,5%) 205 (68,1%)
Ultimo afio 64 (20,3%) 60 (19,8%)

Nota. * p < 0,05, ** p < 0,01, *** p < 0,001, U= U de Mann Whitney test, M = Media; DE = Desviacién Estandar.

género, drea de la carrera, cantidad de afios en la
carrera y el tramo que cursan (primer ano, otros
afios, ultimo afno). Al comparar ambos grupos,
se observaron diferencias en la distribucién de
frecuencias, no asi en las medias de edad y afios de
permanencia en la carrera. Es importante destacar
que se excluyé de este andlisis a personas que se
identificaron con género no binario (3,6%), de-
bido a que esta opcién solamente se consult6 en
la muestra 2020.

Sintomatologia ansiosa y depresiva

La Tabla 2 muestra las medias y desviacién
estindar de sintomatologia ansiosa y depresiva
segun género y tramo de carrera.

En cuanto a sintomatologia ansiosa, sola-
mente se observaron diferencias con relacién
al género como efecto principal ligado a la va-
riable grupo. Tal como se aprecia en la Tabla 3
y Figura la, las mujeres obtuvieron medias de
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ansiedad mds altas que los hombres ( = 1,289;
p = 0,020) en las dos muestras. La comparacion
de efectos simples permite observar un tamano
del efecto “pequefio” (d = 0,046) entre hombres
y mujeres en la muestra 2016 y pequefio-mediano
(d = 0,48) en 2020.

Respecto a sintomatologia depresiva, se obser-
varon diferencias a nivel de efecto principal tanto
para género (B = 2,240; p = 0,001), donde las mu-
jeres mostraron medias mds altas (d =0,31); como
para grupo (= 5,564; p < 0,001), evidencidndose
un aumento en la sintomatologia depresiva en
el grupo 2020, con un tamaiio del efecto grande
(d = 0,84). Ambas variables mostraron un efecto
de interaccion (= 6,74; p < 0,001) que es posible
apreciar gréficamente en la Figura lc. En térmi-
nos de efecto simple, se observé un tamano del
efecto pequeno (d = 0,016) asociado al género en
la muestra 2016 y un tamaiio del efecto mediano
(d = 0,63) en 2020.

Rev Med Chile 2021; 149: 339-347
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Tabla 2. Descripcion de medias y desviacion estandar para sintomatologia ansiosa y depresiva
en sexo y tramo de carrera para muestra 2016 y muestra 2020

Variable Género (M/DE)
dependiente Grupo Hombre Mujer
Sintomatologia 2016 14,5/7,55 14,9/8,03
Ansiosa 2020 12,8/ 4,65 15/4,56
Sintomatologia 2016 21,9/6,90 20,7 /7,22
Depresiva 2020 241/851  297/9,07

Nota. M= Media; DE= Desviacion estandar.

Tramo carrera (M/DE)

Primer ano
15,6/7,77
15,4/4,57
22,0/6,89
30,4/10,2

Otros anos

14,4/7,75
14,1/4,52
21,1/6,92
27,6/9,02

Ultimo aio
15,0/8,31
14,8/5,21
20,7 /7,94
28,8/8,96

Tabla 3. ANOVA factorial para sintomatologia ansiosa y depresiva en grupos 2016-2020 de acuerdo a
sexo y tramo de carrera

Variables
Sintomatologia ansiosa
(Intercepto)
Sexo (mujer)
Grupo (2020)
Sexo * Grupo
R?=0,013

(Intercepto)

Grupo (2020)

Tramo carrera 1 (otros afos - primer ano)
Tramo carrera 2 (ultimo ano - primer ano)
Grupo 1 * Tramo carrera 1

Grupo 1 * Tramo carrera 2

R? = 0,006

Sintomatologfa depresiva
(Intercepto)
Sexo (mujer)
Grupo (2020)
Sexo * Grupo
R? =0,192

(Intercepto)

Grupo (2020)

Tramo carrera 1 (otros afos - primer ano)
Tramo carrera 2 (ultimo ano - primer ano)
Grupo 1 * Tramo carrera 1

Grupo 1 * Tramo carrera 2

R? = 0,160

14,311
1,289
-0,772
1,853

148,835
-0,2435
-12,046
-0,5817
-0,0853
0,0619

24,11
2,24
5,64
6,74

25,092
7,67
-1,909
-1,465
-1,907
-0,283

13,768
0,202

-1,858
-0,320

14,26
-1.5
-2,69
-2,35
-3,06
-3,48

23,431
0,879
4,274
4,014

24,3
6,08
-3,79
=371
-5,68
-4,77

95% CI

14,855
2,375
0,315
4,026

15,512
1,013
0,281
1,188
2,886
3,6

24,79
3,60
7,00
9,46

25,888
9,262
-0,024
0,776
1,861
4,2

< 0,001
0,020
0,165
0,095

< 0,001
0,704
0,112
0,520
0,955
0,973

< 0,001
0,001
< 0,001
<,001

< 0,001

< 0,001
0,048
0,201

0,322
0,902

Nota. B= Coeficiente de regresién estandarizado; IC = Intervalo de confianza; R? = Varianza explicada por el modelo.

Rev Med Chile 2021; 149: 339-347
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Figura 1. Medias de depresion y ansiedad segln sexo y tramo de carrera para grupo 2016y 2020.

En cuanto al andlisis segtn tramo de carre-
ra, solamente se observé un efecto principal
(B=-1,909; p =0,048), con puntajes mds elevados
de sintomatologia depresiva para estudiantes de
primer afio respecto a otros anos, y un tamano del
efecto pequefio, tanto en la muestra 2016 (d =,14)
como en la muestra 2020 (d =,31).

Discusiéon

A partir de los resultados obtenidos, se eviden-
cia un aumento preocupante de sintomatologia
depresiva en 2020. En 2016, ya se identifica una
media bastante alta para hombres (21,9 pts.) y mu-
jeres (20,7 pts.). Sin embargo, en 2020 el aumento
es significativo, donde ademads tanto el promedio
de hombres (24,1 pts.) como de mujeres (29,7 pts.)
superan el puntaje de corte que sugiere la presencia
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de trastorno (24 pts.) en poblacién juvenil®. Por el
contrario, en el caso de la sintomatologia ansiosa,
no se observa una diferencia significativa entre
las muestras del 2016 y 2020. Este desbalance del
estado de dnimo depresivo por sobre el ansioso es
discordante con la literatura, que sefiala que el es-
tado de confinamiento, ser estudiante y ser joven,
se relacionan tanto con un aumento de la ansiedad,
como de depresiéon®**. Sin embargo, en virtud de
que la media propuesta para la escala de ansiedad
del POMS* es de 12,51 pts., es posible proponer
que la sintomatologia ansiosa, en realidad se ha
mantenido elevada y por sobre la media.

En el caso de la sintomatologia depresiva, es
posible hipotetizar que su aumento podria estar
asociado a emociones de desesperanza, debido a
la interrupcién de estudios, aislamiento social®!
y los prondsticos de recesién econémica®. Estos
elementos podrian ser interpretados como un

Rev Med Chile 2021; 149: 339-347
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quiebre de proyecto vital para estos estudiantes
universitarios, quienes se preparan para un futuro
mercado laboral que se pronostica como dificil*
y que experimentan una vida universitaria que no
responde a las expectativas comunes®. Asimismo,
otra explicacion posible es el efecto acumulativo de
las manifestaciones sociales sobre la salud mental
de los estudiantes, quienes han enfrentado expe-
riencias complejas desde octubre del afio 2019.
Entre ellas, la interrupcién del afio académico,
violencia al interior y fuera de establecimientos
educacionales, y vulneraciéon de Derechos Hu-
manos®.

La evidencia recomienda a universidades
desarrollar intervenciones integrales que abor-
den el ambiente, curriculum y directamente la
salud mental de sus estudiantes, priorizando la
prevencién a través de medidas tempranas®-.
Los efectos aumentan cuando la poblacién bene-
ficiada presenta factores de riesgo significativos en
pruebas de tamizaje®. Asi, los resultados de este
estudio reafirman la importancia de intervenir
oportunamente con poblacién femenina, quienes
presentaron medias significativamente mads altas
de ansiedad en 2016 y 2020 en comparacion a los
varones. Y en cuanto a sintomatologia depresiva,
se evidencia una interaccion entre el género y el
efecto de la pandemia (modelo que explica casiun
20% de la varianza). Es decir, de la poblacién de
estudiantes universitarios que enfrentan el confi-
namiento, las mujeres resultan ser un grupo que
se encuentra especialmente en riesgo.

Contrario a lo observado en estudiantes uni-
versitarios chinos®, fueron los estudiantes de
primer aio quienes mostraron mayor sintoma-
tologia depresiva. No obstante, dicho resultado
es esperable, en cuanto esta transicion vital de
ingreso a la universidad demanda mayor adapta-
cién, autonomia y exigencia académica®. Debido
a que esta tendencia parece ser independiente del
contexto de pandemia, estos resultados orientan
hacia la necesidad de asignar recursos perma-
nentes a este grupo de riesgo. Cabe destacar que
las intervenciones basadas en internet presentan
resultados significativos en reducir sintomatologia
depresiva, sin embargo, no es asi en el caso de
sintomatologia ansiosa®. La efectividad de dichos
resultados aumenta en intervenciones de duracién
moderada (4 a 8 semanas), con técnicas basadas
en terapias cognitivo-conductuales (como mind-
fulness, identificar pensamientos disfuncionales,
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activacion conductual, entre otros), y donde haya
interaccién humana (por ejemplo, los grupos de
discusién generan mayor impacto que enviar
infografias por correo electrénico).

En cuanto a las limitaciones de la presente
investigacion, este es un estudio transversal, de
muestreo por conveniencia, con reclutamiento en
redes sociales. Por ello, los resultados no necesa-
riamente reflejan la evolucién de la sintomatologia
en el tiempo, ni tampoco la realidad de jévenes sin
acceso a internet. Ademds, los datos indagados en
el 2020 fueron delimitados por los datos ya reco-
gidos en 2016, de modo que no se pudo indagar
en otras variables sociodemograficas.

Finalmente, los resultados obtenidos, si bien
no son generalizables, entregan indicios que pue-
den orientar tanto a autoridades sanitarias como
académicas, relevando el impacto a nivel de salud
mental de la pandemia en un grupo que representa
alrededor de 5% de la poblacién en nuestro pais.
El aumento pronunciado de la sintomatologia
depresiva y ansiosa urge a que se le dediquen
recursos, a través del desarrollo de mayor inves-
tigacion, acciones preventivas y de intervencién a
corto y mediano plazo, especialmente en mujeres
y estudiantes de primer afo, quienes fueron iden-
tificados como grupos de riesgo.
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