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Resumen

Este estudio tuvo como objetivo determinar la relacién entre el apoyo social percibido y los indices
de depresion y ansiedad en estudiantes del nivel tecnoldgico. Para lo anterior, se aplico una
metodologia con un disefio no experimental de tipo transaccional, en el que el alcance fue de tipo
descriptivo-correlacional. Este articulo presenta la relacién entre el apoyo social percibido y los
indices de depresion y ansiedad en 876 estudiantes del nivel tecnolégico (60 % de género femenino
y 40 % de género masculino, con edad promedio de 20.33 anos [SD = 4.4]) de una institucion
publica de formacidn técnica y tecnoldgica en Colombia, los cuales respondieron a instrumentos como
la Encuesta de Apoyo Social MOS (Sherbourne y Steward, 1991), el Inventario de Depresion de Beck
(BDI, BDI II) y el Inventario de Ansiedad de Beck (BAI). Como parte de los resultados, se encontraron
episodios de depresién en el 38.6 % de los evaluados, y de ansiedad en el 44.7 %. A su vez, se
identificé que el 47.3 % percibe que cuenta con bajo apoyo social. De igual forma, se encontraron
relaciones negativas entre las variables estudiadas, lo que sugiere que ante la presencia de depresion
y ansiedad el apoyo social disminuye. Esto permite concluir que el apoyo social puede jugar un papel
mediador ante la presencia de depresion y ansiedad en los estudiantes. A su vez, evidencia la
necesidad de promover el desarrollo de iniciativas enfocadas a fortalecer la presencia de apoyo social
como un factor protector de la salud mental.
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Abstract

This study aimed to determine the relationship between perceived social support and the rates of
depression and anxiety in students at the technological level. To this end, a non-experimental, cross-
sectional design methodology was applied, with a descriptive-correlational scope. This article presents
the relationship between perceived social support and the indices of depression and anxiety in 876
students of the technological level (60 % female and 40 % male with an average age of 20.33 years
[SD=4.4]) of a public technical and technological training institution in Colombia, who responded to
instruments such as the MOS Social Support Survey (Sherbourne & Steward, 1991), the Beck
Depression Inventory (BDI, BDI II), and the Beck Anxiety Inventory (BAI). As part of the results,
episodes of depression were found in 38.6 % of the participants, and anxiety in 44.7 %. In turn, it
was identified that 47.3% perceive they have low social support. Likewise, negative relationships were
found between the variables studied, which suggests that in the presence of depression and anxiety,
social support decreases. This allows us to conclude that social support can play a mediating role in
the presence of depression and anxiety among students. At the same time, it promotes the
development of initiatives focused on strengthening the presence of social support as a protective
factor for mental health.

Keywords: social support, depression, anxiety, college students.

Introduccion

Apoyo social, de acuerdo con los planteamientos de Lin (1986), “es el conjunto de provisiones
expresivas o instrumentales -percibidas o recibidas- proporcionadas por la comunidad, las redes
sociales y las personas” (citado por Denisse, 2015, p. 11). Es decir, que soporta y afianza las relaciones
interpersonales entre la familia, los pares o iguales, la comunidad y todos aquellos grupos en los que
se dé una interaccidén entre sus miembros, aumentando consigo la voluntad de las personas para

satisfacer correctamente sus necesidades e intereses.

De acuerdo con lo anterior, resulta fundamental la identificacion de variables protectoras de la salud
mental, como el apoyo social percibido, frente a las altas cifras de prevalencia de sintomatologia
ansiosa y depresiva, por la capacidad de mejorar la patologia o malestar psicologico (Aranda y Pando,
2013; Organizacion Mundial de la Salud, 2003).

La depresion tiene mayor prevalencia en variedad de contextos mundiales (Murray et al., 2012). Es
una situacién de suma importancia, ya que afecta a mas de 300 millones de personas en el mundo,
por lo que es necesario una mayor comprension del problema. Ahora bien, las estadisticas no solo
muestran datos en cuanto a depresion, sino también relacionados con la ansiedad, que es otro de los
trastornos que afectan a gran parte de la poblacion, toda vez que mas de 260 millones de personas

en el mundo sufren de dicho trastorno (Ferrari et al., 2014).

De acuerdo con los planteamientos de Johnson et al. (2001), existen factores protectores psicosociales

que minimizan los efectos producidos por la depresion, dentro de los cuales se ubica el apoyo social,
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que actla sobre la desesperanza que produce dicho trastorno, disminuyendo el riesgo de padecerla.
De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (2023), el 3,8 % de la poblaciéon experimenta
depresion, incluido el 5 % de los adultos (4 % entre los hombres y 6 % entre las mujeres) y el 5,7 %

de los adultos mayores de 60 afos.

Para adaptarse a su nuevo entorno los individuos necesitan la capacidad de enfrentar problemas,
desafios y demandas en la vida diaria (Beiter et al., 2015; Fawzy y Hamed, 2017). Sin embargo, dicha
adaptacién y ajuste al estrés durante un breve periodo puede provocar el desarrollo de trastornos
psicoldgicos, como la depresion (Gulliver et al., 2010; Steptoe, 1991), la cual puede manifestarse
significativamente entre los estudiantes que realizan su transicidén a un entorno universitario (Chen et
al., 2013; Fisher y Hood, 1987). A escala mundial, aproximadamente 280 millones de personas sufren
de depresién y uno de cada siete jévenes de entre 10 y 19 afios padece algun tipo de trastorno mental.
Estas afecciones representan el 15 % de la carga mundial de morbimortalidad entre los adolescentes,
siendo la depresién, la ansiedad y los trastornos del comportamiento los principales motivos de

preocupacion, seguidos del suicidio (Organizacion Mundial de la Salud, 2024).

Durante la formacién profesional, se observa un aumento de las enfermedades mentales en los
estudiantes, asociadas a la falta de apoyo social de familiares o de su nucleo de amigos. En Colombia,
segun la Encuesta Nacional de Salud Mental (2015) realizada por el Ministerio de Salud, los problemas
como la pobreza, la violencia (fisica, psicoldgica, familiar) y el desplazamiento forzado vividos durante
largos periodos, inciden en la presencia de sintomas psicopatologicos como la depresién, la ansiedad
y la psicosis, especialmente en poblacién vulnerable, como son los adolescentes. Para el 2023, la
encuesta revela que el 66,3 % de los colombianos declara que en algin momento de su vida ha
enfrentado algun problema de salud mental, siendo el estigma y la discriminacion los elementos que

contindian presentes en la cultura colombiana.

Ahora bien, la presencia de estos sintomas en los estudiantes universitarios corresponde con los
grandes desafios que tienen que enfrentar en esta nueva etapa, en la que adquieren mayores
responsabilidades a nivel académico, y a su vez deben responder a las expectativas propias, las de la
familia y el entorno, convirtiéndose en el foco de interés a nivel nacional e internacional para encontrar
sus causas (Arnett et al., 2014; Baader et al., 2014; Micin y Bagladi, 2011).

Ante este panorama, se hace necesario proteger la salud mental y disminuir la prevalencia de sintomas
depresivos y ansiosos. El apoyo social percibido resulta ser una variable protectora de la salud mental.
En concreto, Aranda y Pando (2013) y la Organizacion Mundial de la Salud (2003) postulan que los
apoyos sociales (contar con familia, amigos, entre otros) contribuyen a la buena salud mental y
“resultan de gran importancia para la vida de las personas” (Zimet et al., p. 30), ya que ayudan a
alcanzar el equilibrio fisico, psicoldégico y emocional y, por ende, suscitan la resiliencia para enfrentar

cualquier demanda del medio.
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En la actualidad se ha identificado el entorno familiar como el espacio que puede favorecer las

condiciones para generar problemas de salud mental (Ministerio de Salud y Proteccién Social, 2023),
por lo que se hace necesario la investigacion focalizada en aspectos relacionados con los espacios de
interaccion y apoyo familiar, entre otros, debido a que el impacto cientifico y social de los hallazgos
podria favorecer el redireccionamiento de estrategias preventivas en las instituciones de educacién a
las cuales asisten los jévenes adolescentes para su formacién profesional. Estos lugares, en donde
permanecen la mayor parte del tiempo después de sus hogares, pueden constituirse como escenarios
de proteccion de la vida. Ademas, toda accidén preventiva contribuira en el mejoramiento de la calidad
de vida y, por tanto, de los resultados académicos, los cuales se han visto afectados por la desercidon
ocasionada por problemas personales o familiares en este grupo poblacional. Es importante mencionar
que, si un trastorno de salud mental no se trata en la juventud, continua en la vida adulta y puede
generar dificultades para alcanzar estabilidad laboral, obstaculizando el logro de bienestar y calidad

de vida.

Método

El estudio partid de un paradigma empirico-analitico y aplicé un disefio no experimental de tipo
transaccional, dado que no hubo manipulacién de las variables, las cuales fueron observadas a través
de la recolecciéon de datos en un solo momento y tiempo, para luego analizarlos. Se hizo un estudio
descriptivo correlacional que permitié evaluar el grado de relacion existente entre las variables de
apoyo social percibido, depresion y ansiedad.

La recoleccion de datos se realizd con la Encuesta de Apoyo social MOS (Sherbourne y Steward, 1991),
el Inventario de Depresion de Beck (BDI, BDI II), y el Inventario de Ansiedad de Beck (BAI), para
conocer indices de estados depresivos y ansiosos y el apoyo social percibido. La informacion fue
obtenida de parte de los mismos participantes, a quiénes se les aplicé los instrumentos en linea. La
finalidad de analizar los datos recolectados es la de describir las variables y la relacién que existe
entre ellas, explicando sus cambios y movimientos. La perspectiva como investigadores es externa,

no involucrando experiencias ni antecedentes (Hernandez Sampieri et al., 2014).

Participantes

La poblacién de referencia estuvo constituida por 945 estudiantes del nivel tecnoldgico de todos los
centros de formaciones pertenecientes a la regional Atlantico, con edades entre 16 a 61 afios, quienes
de manera voluntaria participaron. La muestra fue seleccionada intencionalmente, logrando un total
de 876 estudiantes, entre 16 y 61 afos, dado que se omitieron aquellos participantes que no

respondieron totalmente y de forma adecuada los instrumentos.

Instrumentos
Encuesta de Apoyo Social (MOS). Medical Outcomes Study- Social Support Survey
(MOS-SSS)
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Esta encuesta es uno de los varios instrumentos desarrollados como parte del Medical Outcomes
Study. Consiste en un cuestionario que permite conocer la red familiar y extrafamiliar, la deteccién
de situaciones de riesgo e intervenir en el contexto en que se desenvuelven las personas, a través
de cuatro componentes, en los que se evidencia la proporcién de apoyo emocional, instrumental, de
interaccion y las manifestaciones de afecto a través del apoyo afectivo. Estos componentes estan
incluidos dentro de los 19 items del instrumento, mientras que la variable que evalta el niumero de
amigos y familiares, es decir, el tamafio de su red social hace referencia al item nimero 1, para
completar asi 20 items con los que cuenta el cuestionario. Para dar respuesta a cada pregunta es

necesario escoger entre una escala de 1 (nunca) a 5 (siempre).

El Inventario de Depresion de Beck (BDI, BDI II)

Creado por el psiquiatra, investigador y fundador de la terapia cognitiva, Aaron T. Beck, el BDI-II es
un instrumento que permite evaluar la presencia y gravedad del trastorno depresivo tanto en nifios
como en adolescentes, a partir de los trece afios. En él que se pregunta por indicadores cognitivos y
somaticos e ideacion suicida, y permite detectar pensamientos distorsionados que conllevan al
individuo a percibir e interpretar de manera negativa lo que piensa de si mismo, del mundo y del
futuro. Su aplicacion puede variar, ya que puede ser individual o colectiva. Las puntuaciones minima

y maxima en el test son 0 y 63.

Inventario de Ansiedad de Beck (BAI)

El BAI (Beck Anxiety Inventory) fue desarrollado por Beck en 1988. Permite valorar la severidad de
los sintomas de ansiedad a través de factores subjetivos y neurofisioldgicos, como respuesta
emocional ante sucesos aversivos, impredecibles e incontrolables. Es un instrumento que contiene 21
items, que hacen referencia a los sintomas ansiosos presentados en las dos Gltimas semanas y al
momento actual que esté viviendo la persona, relacionados con sensaciones fisioldgicas, como calor,
entumecimiento, hormigueo, temblores, palpitaciones, indigestion y dificultades para respirar.
Asimismo, sensaciones de tipo emocional, como miedo, panico, inseguridad, miedo a perder el control,

entre otras.

Resultados

Aspectos Sociodemograficos

Un total de 876 jévenes y adultos, con edades entre 16 y 61 afios, hicieron parte en el estudio. De
ellos, el 60 % eran de género femenino y 40 % de género masculino. La edad media de la muestra
fue de 20.33 afios (SD=4.4). Es necesario mencionar que el 56,5 % de los participantes estaba

cursando el primer afio y el 43,5 % el segundo afio de formacién tecnoldgica. A su vez, el 52,7 % se
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agrupo en tres grandes areas de estudios: 20,4 % se encontraba estudiando algun programa del area

administrativa, seguido por el 19,2 % que hacia parte de un programa del area automotriz y el 13,1
% de algun programa del area de gestion. Sobre el lugar de procedencia, se encontrd que el 71,7 %
se concentrod en el departamento de Atlantico, de la siguiente manera: Barranquilla (38,4 %), Soledad
(27,2 %) y Malambo (6,1 %). Finalmente, el 4,6 % informd que su lugar de procedencia era de otro
departamento del Caribe colombiano, por ejemplo, el 2,7 % provenian del departamento de Bolivar,

el 1.4 % de Magdalena y el 0.5 de Cesar.

Presencia de Depresion y Ansiedad

Para dar respuesta al objetivo dirigido a identificar los indices de depresién y ansiedad en los
estudiantes evaluados, se muestra la prevalencia detallada en la Tabla 2. En lo que se refiere a la
escala de depresion, la cual evalla la presencia de sintomas depresivos y su severidad, y se pregunta
por indicadores cognitivos y somaticos, en el 38,6 % de los evaluados identificé la presencia de
sintomatologia depresiva con importancia clinica. De este porcentaje, el 23,2 % corresponde a
mujeresy el 15,4 % a hombres. Con relacidn a la evaluacion de la ansiedad, los evaluados identificaron
factores subjetivos y neurofisioldgicos de esta variable. Los resultados ponen en evidencia la presencia
de sintomatologia ansiosa de importancia clinica en el 44,7 % de los participantes, de los cuales el
30,9 % fueron mujeres y el 13,8 % hombres. De igual forma, existe una relacidon significativa entre
el género femenino y la presencia de ansiedad en la muestra evaluada, no obstante, no se encontraron

diferencias significativas con relacion a la depresion.

Tabla 1

Puntuaciones medias, desviacion estandar y prevalencia de depresion y ansiedad (n=876)

Puntuaciones medias, desviacion estandar y prevalencia de depresion y ansiedad (n=876)

M SD x2 p Femenino (n=526) Masculino (n=350) TOTAL (n=876)

Rango F % Rango F % Rango F %

Ausencia 323 36,9 Ausencia 215 245

i Leve 125 14,3 Leve 104 11.9 Ausencia 538 61,4
Depresion 8.62 7.8 .00 .99
Moderada 69 7,9 Moderada 28 3.2 Presencia 338 38,6
Grave 9 1 Grave 3 .3

Ausencia 255 29,1 Ausencia 229 26.1

Leve 156 17,8 Leve 79 9 Ausencia 484 55,3
Ansiedad 9.08 8.9 24.42 .00%*

Moderada 73 8,3 Moderada 28 3.2 Presencia 392 44,7

Grave 42 4,8 Grave 14 1.6

Nota: *p< .05
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Apoyo Social Percibido

Para caracterizar el apoyo social percibido que experimentan los estudiantes objeto del presente
estudio, fue necesario tener en cuenta, por un lado, el apoyo estructural, en el cual los participantes
mencionaron la cantidad de amigos y familiares que con los que cuentan. Referente a los amigos, el
rango fue de 0 (n=119-13, 6 %) a 25 (n=1-0,1 %). La media fue 2.61 (SD=2.6). El numero de
familiares cercanos tuvo un rango de 0 (n=48-5,5 %) a 46 (n=1-0,1%), con una media de 5.02
(SD=4.4). El total de la red social (la suma del item 1a y del 1b) se observé desde el valor minimo,
que fue 0 (n=10-1,1 %), a 48 (n=1-0,1 %), y una media grupal de 7.63 (SD=5.5).

Por otro lado, el indice global de apoyo social se evalud sumando los 19 items restantes,
correspondientes a las cuatro dimensiones del apoyo social funcional: emocional/informacional,
instrumental, interaccidn social positiva y apoyo afectivo, los cuales son detallados en la Tabla 3. La
media del indice global de apoyo social fue de 69 (SD=18.17), observandose que el 47,3 % de los
evaluados percibe un bajo apoyo social, frente al 52,7 % que manifesté contar con alto apoyo social.
Se encontraron diferencias significativas con respecto al género, donde las mujeres perciben contar
con mayor presencia de apoyo social en comparacion con los hombres. Cabe resaltar que, a mayor

puntuacion obtenida, se considera mayor la presencia de apoyo social.

Tabla 2

Puntuaciones medias, desviacion estandar y chi-cuadrado respecto al apoyo social percibido (n=876)

M SD X2 p Femenino (n=526) Masculino (n=350) TOTAL (n=876)
Rango F % Rango F % Rango F %
Indice global de apoyo 69 18.17 3.96 .04*  Bajo 263 30 Bajo 151 17.2 Bajo 414 47,3
social Alto 263 30 Alto 199 22.7 Alto 462 52,7
Apoyo 27.48 8.8 3.62 .05*  Bajo 281 32,1 Bajo 164 18.7 Bajo 445 50,8
emocional/informacional Alto 245 28 Alto 186 21.2 Alto 431 49,2
Apoyo instrumental 15.41 4.0 11.03 .00* Bajo 249 28,4 Bajo 126 14.4 Bajo 375 42,8
Alto 277 31,6 Alto 224 25.6 Alto 501 57,2
Interaccion social positiva 14.68 4.0 5.02 .02*  Bajo 263 30 Bajo 148 16.9 Bajo 411 46,9
Alto 263 30 Alto 202 23.1 Alto 465 53,1
Apoyo afectivo 11.35 3.25 11 .73 Bajo 245 28 Bajo 159 18.2 Bajo 404 46,1
Alto 281 32,1 Alto 191 21.8 Alto 472 53,9

Nota: *p< .05
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Correlaciones Entre las Variables de Estudio

Con el fin de fortalecer los programas de prevencidén institucional, se logré sistematizar el analisis de
la relacion existente entre el apoyo social, la depresidon y la ansiedad, para lo cual se utilizaron las
correlaciones de Pearson entre las variables estudiadas que se muestran en la Tabla 4. En este sentido,
se observa que la depresion se correlaciond positivamente de forma bilateral con la ansiedad (r=.68,
p<.01), lo que sugiere que ante la presencia de depresidon se manifiesta también ansiedad, vy
viceversa, empero, la depresion (r=-.28, p < .01) y la ansiedad (r=-.15, p<.01) se correlacionaron
negativamente con el apoyo social percibido, lo que sugiere que ante la presencia de depresion y

ansiedad existe baja percepcidén de apoyo social.

Tabla 3

Estadisticos descriptivos y correlacion de Pearson entre las variables

M SD 1 2 3
1. Depresidn 8.62 7.8 - .68** -.28%*
2. Ansiedad 9.08 8.9 - -.15%*
3. Apoyo social percibido 69 18.17 -
**p < 0.01.

Discusion

En los ultimos anos, gran parte del interés investigativo se ha centrado en el analisis de la salud
mental en estudiantes de educaciéon superior. Los grandes desafios a los que se tienen que enfrentar
en esta nueva etapa, que involucra mayores responsabilidades a nivel académico, a la vez que deben
responder a las expectativas de la familia y el entorno, propician investigaciones no solo a nivel
nacional, sino también internacional, en las que debe prevalecer la importancia de conocer las causas
gue generan la aparicion de estos trastornos o sintomas que afecten su salud mental (Arnett et al.,
2014; Baader et al., 2014; Micin y Bagladi, 2011), como situaciones de depresién, ansiedad y estrés
(Cardona-Arias et al., 2015; Chau y Vilela, 2017). Ante este panorama, la presente investigacién tuvo
como objetivo identificar los indices de depresién y ansiedad y su relacion con el apoyo social percibido

en estudiantes de formacion técnica y tecnolégica en Colombia.
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Asi pues, se identifico la prevalencia de sintomatologia depresiva con importancia clinica en el 38,6 %
de los evaluados, resultado que llama la atencién, ya que estudios internacionales sefialan que en
esta poblacion la presencia de sintomas depresivos supera el 20 % (Pego-Pérez et al., 2018), y para
el caso colombiano las investigaciones reportan cifras dentro del rango de 42 % hasta el 74,4 % a lo
largo del tiempo (Alvarez Rua et al., 2019; Amézquita Medina, 2003; Pabdn, 2018).

En lo que respecta a sintomatologia ansiosa, los resultados obtenidos ponen en evidencia una
prevalencia del 44,7 % con relacion a sintomatologia ansiosa de importancia clinica en la muestra
evaluada. Los resultados son similares a los encontrados en Medellin por Alvarez Rua et al. (2019),
empero, estas cifras son mayores a las reportadas a nivel internacional, donde, por ejemplo, un
estudio con universitarios estadounidenses indicd prevalencias cercanas al 11,5 % (Chandavarkar,
2007).

En esa misma linea, en estudiantes mexicanos se encontré prevalencia del 19,9 % (Tijerina Gonzalez
et al., 2018), porcentaje menor en comparacion con el de estudiantes universitarios en Colombia, que
fue del 76,2 % (Arrieta Vergara et al., 2013). Con relacidon a las comparaciones seguin sexo y edad,
se encontrd que los niveles de ansiedad fueron significativamente mayores en mujeres, lo que ha sido

expuesto con antelacion por Molina y Badillo (2017).

La evaluacion del apoyo social percibido en esta muestra arrojé que el 52,7 % manifestd contar con
alto apoyo social. Asimismo, se identificaron diferencias significativas con respecto al género, donde
las mujeres perciben contar con la presencia de mayor apoyo social en comparacién con los hombres.
Este resultado es coherente con la literatura, que indica que los hombres presentan una percepcion
de apoyo social menor a la que presentan las mujeres (Barra Almagia, 2011; Cabanach et al., 2013;
Feldman et al., 2008). Este resultado es contrario a los expuestos por Barrera Herrera et al. (2019) y
Davila (2010), quienes sugieren que tanto los hombres como las mujeres, dadas las caracteristicas
del contexto académico, perciben el apoyo de sus familias y amigos, sin observarse grandes

diferencias.
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En el presente estudio encontré una asociacion significativa entre el apoyo social y la sintomatologia

depresiva y ansiosa, lo que insinda que ante la presencia de depresién y ansiedad existe baja
percepcion de apoyo social. Este hallazgo ha sido corroborado con antelacion por otros autores, que
afirman que un buen apoyo social constituye un factor protector frente a los efectos negativos del
estrés (Roy, 2011) y del riesgo de depresion a través de la mediacidon sobre la desesperanza (Johnson
et al., 2001). En el caso particular, Barrera Herrera et al. (2019) ponen en evidencia que el apoyo
social percibido se asocia de forma inversa a los sintomas psicopatoldgicos como ansiedad y depresién
en estudiantes de educacidon superior en Chile. Es importante destacar que la presencia de apoyo
social puede ser un predictor de la resiliencia (Rodriguez-Fernandez et al., 2018), el bienestar
psicoldgico (Vivaldi y Barra, 2012) y la satisfaccién vital (Novoa y Barra, 2015). Finalmente, se debe
tener en cuenta que los adolescentes no suelen buscar ayuda por si mismos y generalmente
acostumbran a refugiarse o acudir a sus amigos o pares (Gonzalez et al., 2018; Unicef, s.f.; Kohlbeck
et al., 2024).

Sobre las fortalezas del presente estudio, cabe resaltar el uso de instrumentos que han sido validados
en poblacién colombiana y con buen soporte desde la literatura. A su vez, su consistencia interna pudo
ser verificada. Otro aspecto lo constituye la alta tasa de respuesta, por lo que puede proporcionar un
referente para andlisis futuros. Sin embargo, al interpretar los resultados se deben considerar las
caracteristicas del disefio del método. Es importante mencionar que el uso de medidas de cribado de
autopercepcidn, no se superpone a la evaluacion psicoldgica o psiquidtrica para el diagndstico de
trastornos mentales, por eso la esencia de la investigacion es identificar a las personas que pueden

estar en riesgo, desde la perspectiva de la salud publica.

En cuanto a las limitaciones de este estudio, se debe sefialar que la muestra correspondiente al género
masculino fue menor que la del femenino, por lo que futuros estudios podran emparejar la muestra
por género para evaluar este fendmeno de forma balanceada. Otra limitacién corresponde al tipo de
muestreo utilizado. Al ser un muestreo por conveniencia no probabilistico, solo permitié incluir a
estudiantes de educacion superior a nivel tecnoldgico de una sola institucién, por lo que los resultados
son representativos ante esta poblacién y no se aplican a todos los estudiantes colombianos de nivel
superior a nivel tecnoldgico o universitario. Una investigacién posterior puede utilizar un muestreo
probabilistico que incluya instituciones de educaciéon superior de otras regiones y diferentes
antecedentes socioecondmicos, para hacer que los resultados sean generalizables y el andlisis mas

complejo.

Futuras lineas de investigacion podrian encaminarse en llevar a cabo estudios longitudinales para
examinar la incidencia de problemas de salud mental, como la ansiedad, la depresién, el consumo de
sustancias, entre otros, en poblacidon que accede a la educacidn superior, y las posibles trayectorias
relacionadas con la aparicion de trastornos o sintomatologia inherente a la salud mental. Ademas, se

recomienda continuar investigando para estudiar otras variables protectoras de la salud mental, como
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la actividad fisica, las estrategias de afrontamiento, la resiliencia, la higiene del suefio y una dieta
saludable, que pueden complementar el efecto protector del apoyo social en estudiantes de educacién

superior.

Finalmente, como se ha mencionado, el ingreso a la educacion superior se constituye como una
transicion compleja en los adultos, dada la alta prevalencia de sintomas de salud mental, por lo tanto,
es urgente desarrollar intervenciones en torno a la promocion y prevencion de factores protectores de

la salud mental, como el apoyo social.

Conclusiones

De la presente investigacion se concluye que el ingreso a la educacién superior constituye una etapa
vital en la que diversos factores contribuyen al bienestar de los jévenes o, en su defecto, pueden
afectar su adaptacién al nuevo periodo. Contar con un apoyo social de la familia, los amigos y la
misma institucion, disminuiria el riesgo en los estudiantes de presentar problemas de salud mental, y
aumentaria su capacidad para manejar de forma mas adaptativa las situaciones académicas y factores
socioecondmicos que pueden presentarse en el entorno educativo y que conducen a generar la
intencidon de abandonar su programa académico, hecho que generalmente sucede en el primer afio
(Wanjie y Qian, 2018).

Dentro de los factores de salud mental estudiados, se evidencia, significativamente, la presencia de
sintomas ansiosos y depresivos en los estudiantes. Es importante, entonces, que se genere la
preocupacion por la salud mental en esta poblaciéon (Ruvalcaba Romero et al., 2016), puesto que la
buena comunicacion, autonomia y control parental de parte de los padres hacia los hijos minimiza la
vulnerabilidad de que estos presenten episodios depresivos y ansiosos que afecten su desempefio
académico y social. Esto implica que la institucion deba adoptar nuevas estrategias para detectar de
forma mas rapida y precisa la aparicidén de estos episodios y, a su vez, fortalezca en los alumnos las

habilidades socioemocionales.

Dentro de este contexto, se hace necesario mencionar la correlacién existente entre la sintomatologia
depresiva y ansiosa con el apoyo social percibido, encontrado en esta investigacion, ya que se
comprueba una de las hipétesis del investigador, que es que, a menor presencia de apoyo social,
mayor presencia de depresion y ansiedad, es decir, los resultados obtenidos en estas dos ultimas
variables inciden en la percepcion de un bajo apoyo social en los estudiantes. Asimismo, se evidencia
que, en las cifras de presencia de ansiedad en la poblacién estudiada, las mujeres presentan mayor
sintomatologia ansiosa que los hombres, no obstante, perciben mayor apoyo social, lo que se podria
explicar teniendo en cuenta el desempefio femenino en roles masculinos, y la expectativa que se

puede presentar en ellas por alcanzar los mismos logros. De igual forma, el instrumento se aplicé
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durante la época de la pandemia del virus Covid-19, de forma virtual a través de un enlace, lo cual

pudo incidir en que las mujeres en ese momento pudieran presentar mayores sintomas de ansiedad
que los hombres, pero, por el hecho de tener la familia reunida en casa todo el tiempo, percibieron su

apoyo, al igual que el de los amigos, aunque fuera de manera remota.

El apoyo social, es decir, contar con la familia, los amigos y una adecuada red de apoyo, alivia las
diversas patologias que pueden presentarse y, por consiguiente, contribuye a la buena salud mental
(Aranda y Pando, 2013; Organizacion Mundial de la Salud, 2023). Los hallazgos confirman que el
apoyo social puede jugar un papel mediador ante la presencia de depresion y ansiedad en estudiantes
de educacidén superior, y que hay que estar pendientes, ya que los adolescentes no buscan ayuda de

sus familiares, prefiriendo refugiarse en sus amigos o pares.

Por todo lo anterior, se hace necesario que se evallen periddicamente, a través de instrumentos
validados, la presencia de indices depresivos y ansiosos en los estudiantes y las causas que conllevan
estos comportamientos, como elementos fundamentales para la puesta en marcha, desde el area de
bienestar de los estudiantes, de iniciativas enfocadas a fortalecer la presencia de apoyo social, como
un factor protector de la salud mental. Igualmente, debe incentivarse el apoyo emocional, como una
de las dimensiones fundamentales para los jovenes, ya que se asocia a la apreciacion de satisfacciéon
propia frente a la vida y a un mayor bienestar en un constructo biopsicosocial, aumentando los niveles

afectivos y disminuyendo los depresivos.

Las instituciones educativas concentran la mayor parte del tiempo a estos jovenes en sus
instalaciones, siendo la oportunidad para fomentar estrategias que coadyuven al fortalecimiento de la
autoestima, que se ve afectada por las dificultades en los ambientes familiares y/o sociales, que
terminan por aislar socialmente a los jévenes, incrementando las inseguridades, soledades y
ocasionando la aparicion de problemas de salud mental. Organizar equipos interdisciplinarios para
abordar estas situaciones es fundamental para identificar la sintomatologia a tiempo y activar las rutas
de acompanamiento psicosocial y académico, que por consiguiente ayudara a mejorar el rendimiento
académico, restaurar el tejido social y fortalecer el autoestima y autoconcepto, en aras del
cumplimiento de la responsabilidad social con la formacion integral de los futuros profesionales que

las instituciones de educacion superior entregan a la sociedad.
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