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RESUMEN 

Introducción: La pandemia ocasionada por el Covid-19 generó un gran cambio en el diario vivir a nivel 

mundial, donde se implementaron hábitos de autocuidado los cuales no hacían parte de la cotidianidad; 

además, durante este periodo de pandemia se vio afectada la salud mental dando origen a un gran malestar 

emocional, en el cual predomina el desarrollo de síntomas ansiosos siendo relevante la población 

universitaria debido a los cambios vivenciados. Objetivo: describir los hábitos de autocuidado frente al 

Covid-19 en estudiantes según los antecedentes relacionados con el Covid-19 y así mismo, identificar los 

niveles de la sintomatología ansiosa presentada en estudiantes según los antecedentes con el Covid-19. 

Metodología: en este estudio participaron 154 estudiantes universitarios, para la recopilación de datos se 

implementó el Inventario De Ansiedad De Beck (BAI) y la escala de autoevaluación conductual. Se utilizó 

una metodología bajo un enfoque cuantitativo con alcance descriptivo en un diseño no experimental expo-

facto retrospectivo. Resultados: reflejan que aquellos estudiantes que fueron diagnosticados con un posible 

contagio y reportaron haber perdido un familiar a causa del Covid-19, mostraron el menor nivel de 

autocuidado, de igual modo, los universitarios sin antecedentes diagnóstico de contagio por Covid-19 

tendieron a obtener mayores puntuaciones de sintomatología ansiosa por el contrario con los universitarios 

que ya habían recibido un diagnóstico y experiencia la sintomatología. Conclusión: el presente estudio 

atestigua los efectos psicológicos negativos que ha generado el Covid-19, lo cual creó hábitos de 

autocuidado que influyeron en las intenciones de comportamiento en una etapa posterior a la crisis. A 

demás, se revela los niveles de sintomatología ansiosa en base a los antecedentes de Covid-19 de los 

universitarios. 
      

PALABRAS CLAVE:     
  

  Hábitos de autocuidado, ansiedad, Covid-19, antecedentes. 

V° B° DIRECTOR DE TRABAJO DE GRADO 

 



2 

 

 

 

GENERAL SUMMARY OF WORK OF GRADE 

 

 
TITLE:   Self-care habits and anxiety symptoms in students with a history of Covid-19 

at the Universidad Pontificia Bolivariana sectional Bucaramanga 
      

AUTHOR(S): 
  

Arlhem Johanna Hernández Mateus 

Karen Johanna Arenas Rojas 
      

FACULTY:   Facultad de Psicología 
      

DIRECTOR:   Manuel Alejandro Mejía Orduz 
      
      

ABSTRACT 

Introduction: The pandemic caused by Covid-19 generated a great change in daily life worldwide, where 

self-care habits were implemented that were not part of daily life; In addition, during this period of the 

pandemic, mental health was affected, giving rise to great emotional discomfort, in which the development 

of anxious symptoms predominates, the university population being relevant due to the changes 

experienced. Objective: to describe the self-care habits against Covid-19 in students according to the 

history related to Covid-19 and likewise, to identify the levels of anxious symptoms presented in students 

according to the history with Covid-19. Methodology: 154 university students participated in this study, 

for data collection the Beck Anxiety Inventory (BAI) and the behavioral self-assessment scale were 

implemented. A methodology was used under a quantitative approach with a descriptive scope in a 

retrospective expo-facto non-experimental design. Results: they reflect that those students who were 

diagnosed with a possible contagion and reported having lost a family member due to Covid-19, showed 

the lowest level of self-care, similarly, university students without a history of diagnosis of Covid-19 

contagion tended to to obtain higher scores of anxious symptoms, on the contrary, with the university 

students who had already received a diagnosis and experienced the symptoms. Conclusion: the present 

study attests to the negative psychological effects generated by Covid-19, which created self-care habits 

that influenced behavioral intentions in a post-crisis stage. In addition, the levels of anxious symptoms are 

revealed based on the history of Covid-19 of the university students. 
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  Self-care habits, anxiety, Covid-19, background. 
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     Introducción 

Esta investigación es presentada como trabajo de grado para optar al título 

profesional de psicólogas. Esta pretende caracterizar los hábitos de autocuidado y la 

sintomatología ansiosa según los antecedentes relacionados con el virus SARS - CoV 2 

(Covid-19) en estudiantes de la Universidad Pontificia Bolivariana seccional Bucaramanga. 

 Para empezar, se realiza un abordaje del contexto de la pandemia donde se exponen 

referentes teóricos respecto al impacto y afectaciones generadas por el virus Covid-19 en la 

población, en este caso en jóvenes universitarios y cómo estos cambios han afectado 

diversas áreas de su vida. Asimismo, se presenta teoría relacionada a los hábitos y 

conductas de autocuidado y a la sintomatología ansiosa presentada en la post-pandemia. 

Seguido a esto, se presentan los objetivos de la investigación con los cuales se 

pretende conocer la implementación de hábitos de autocuidado de los estudiantes 

universitarios que hayan presentado Covid-19 en algún momento de la pandemia o post-

pandemia, identificar la sintomatología ansiosa generada por el evento y determinar las 

diferencias de su presencia entre estudiantes con y sin antecedentes de contagio 

relacionados con el Covid- 19. 

Para continuar, se exponen algunos antecedentes relacionados al Covid-19, hábitos 

de autocuidado y salud mental. Adicional a esto, se presenta la fundamentación teórica que 

se compone de tres apartados, el primero se relaciona con el Covid-19 / pandemia y post-

pandemia en estudiantes universitarios; el segundo, sobre el fenómeno de la ansiedad en 

periodo post pandemia; y el tercero con las conductas de autocuidado en periodo post 

pandemia. 
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Después de esto, se exponen aspectos metodológicos de la investigación como tipo 

de investigación, participantes lo cual incluye criterios de inclusión y exclusión de 

participación, instrumentos estandarizados como el Inventario de ansiedad de Beck (BAI) y 

la evaluación conductual para el cuidado frente a la emergencia sanitaria por Covid-19, las 

consideraciones éticas para el desarrollo de la investigación, el procedimiento de aplicación 

de los instrumentos, los resultados obtenidos que se presentan en tablas y párrafos de 

manera detallada y por último, se realiza la discusión, la conclusión del proyecto y las 

referencias. 
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Justificación 

Un estudio presentado por Fondo de las Naciones Unidas Para la Infancia 

[UNICEF] (2020) demuestra que la pandemia por el Covid-19 ha generado un impacto 

negativo en el bienestar psicológico de la población a nivel global y específicamente en los 

jóvenes. Esta eventualidad ha generado diversos cambios tales como pérdidas familiares y 

materiales, afectación en la calidad de vida, cambios en la interacción social, entre otros, 

dando como consecuencia cambios emocionales y disminución de la integridad de la salud 

mental (Gutiérrez et al., 2020). 

Por su parte, Brooks et al. (2020) mencionan que ante la acelerada propagación 

presentada por el virus durante el año 2020 se necesitó urgentemente una medida para 

evitar el contagio, la cual fue la cuarentena, es decir, la separación y restricción de las 

personas que han sido expuestas a la enfermedad o virus de las personas que no han sido 

infectadas, con el fin de reducir el riesgo de propagación, preservando así la salud física; 

sin embargo, esto afectó la salud mental y emocional de las personas ya que esta situación 

desencadenó cambios abruptos como la pérdida de libertad, la incertidumbre sobre el 

estado de la enfermedad y el aburrimiento, percibiendo la situación como una experiencia 

desagradable. 

Además, Aguilar-Sigüeñas et al. (2021) realizaron un estudio donde se reportó que 

alrededor del 50% de los pacientes infectados por el virus presentaron afectaciones en la 

salud mental, en primer lugar, se encontró la ansiedad; en segundo lugar, la depresión y en 

algunas personas se encontró una prevalencia de estas dos patologías.  

Por otro lado, debido al gran impacto y repercusiones que ha provocado la 

pandemia por Covid-19, una de las estrategias más adecuadas para adaptarse a los cambios 

generados por esta fueron los hábitos de autocuidado, ya que este se considera como un 
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elemento fundamental en el tratamiento preventivo contra las enfermedades, en el contexto 

de pandemia esto ayudó a generar conciencia sobre las condiciones vividas, permitió 

desarrollar acciones adecuadas, mejorando así el conocimiento sobre la enfermedad y 

extendiendo estrategias efectivas para mitigar los riesgos de contagio (Miralba et al., 2020). 

Además, algunos autores afirman que en un contexto de post-pandemia las personas 

pueden llegar a experimentar síntomas como estrés, miedo y angustia, llegando a generar 

cuadros más agudos como la depresión, estrés postraumático, ansiedad generalizada y 

obsesión por los hábitos de autocuidado (Aguilar y Arciniega, 2022). 

Teniendo en cuenta lo anterior, se evidencia el gran impacto que ha tenido el Covid-

19 en la población, sin embargo, se destaca que, aunque la pandemia fue una situación que 

afectó a todas las personas, pocas son las investigaciones que centran su atención en 

estudiantes universitarios colombianos, dejando en evidencia un vacío teórico e 

investigativo sobre esta muestra poblacional. Asimismo, referentes teóricos exponen la 

importancia de los hábitos de autocuidado como una práctica para la prevención de 

enfermedades; por lo tanto, surge el interés investigativo ya que el tema tiene una notable 

relevancia puesto que se pretende estudiar un fenómeno que incide en la salud de dicha 

población, por esta razón se busca caracterizar los hábitos de autocuidado y sintomatología 

ansiosa según los antecedentes relacionados con el Covid-19 de los estudiantes de la 

Universidad Pontificia Bolivariana. 

De igual forma, este estudio puede contribuir a futuras investigaciones ya que puede 

ser un antecedente teórico descriptivo que centra su interés en población joven y 

universitaria, de la cual se obtienen datos relevantes.  
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Planteamiento del problema y pregunta de investigación 

Son considerables los riesgos a los que se exponen los jóvenes durante los brotes de 

enfermedades infecciosas, entre los riesgos se hace mención a los problemas psicológicos; 

considerando que el virus Covid-19 desencadenó una pandemia de rápido contagio por todo 

el mundo lo cual generó situaciones desagradables para toda la población provocando 

miedo y preocupación constante por los cambios generados como el aislamiento social, 

rutinas diarias alteradas, presiones económicas, incertidumbre, miedo al contagio, entre 

otros (Fuentes-Salomón et al., 2022). 

En efecto, en un estudio realizado por Ramírez (2021) en el instituto tecnológico y 

de estudios superiores de monterrey escuela de medicina y ciencias de la salud se concluyó  

que en los pacientes contagiados por Covid-19 en cualquier tipo de severidad de esta 

enfermedad, se evidenciaron afectaciones psicológicas, entre ellas el 14,6% desarrolló 

síntomas de depresión, 21,8% desarrolló síntomas de ansiedad y 24,3% desarrolló estrés 

significativo, es decir, que la ansiedad fue una de las afecciones psicológicas más 

prevalentes en esta población en tiempos de post-Covid. 

Por otro lado, la duración de la pandemia es un aspecto relevante, ya que conlleva 

mayores riesgos para las personas que se someten a periodos de larga durabilidad, mayor 

riesgo de estrés postraumático y a una reducción de los comportamientos que implican 

proximidad física, como las actividades comunes y sociales (Aguilar y Arciniega, 2022). 

Esto presenta concordancia con Plata (2021) quien afirma que debido al Covid-19 

las personas han tenido que limitar sus actividades comunes, en el caso de los jóvenes el no 

poder continuar participando de las actividades sociales generó un malestar significativo, 

dando como consecuencia la integración de hábitos poco saludables como el sedentarismo, 
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dietas inadecuadas, patrones de sueño irregulares, entre otras prácticas que afectan la 

calidad de vida de cualquier individuo.  

Por otro lado, la sociedad actual, reconoce a la higiene como parte de la 

cotidianidad, sin embargo, los hábitos adoptados están influenciados por diversos factores 

como: las situaciones, la cultura y las personas que a su vez son responsables de cómo 

evolucionan las diferentes rutinas de higiene corporal (Vázquez y Cambero, 2020). 

Ahora bien, las principales ciudades de Colombia se preparan para una nueva 

normalidad debido a que las medidas de distanciamiento físico han empezado a relajarse 

por esta razón es importante indagar sobre los cambios comportamentales de higiene, 

adherencia a las medidas de distanciamiento físico, además sobre las percepciones de 

protección y riesgo del autocuidado (Sánchez et al., 2020). 

Asimismo lo afirma Cruz-Hernández et al. (2022) quienes mencionan que los 

cambios presentados en las prácticas de higiene y control de infecciones a raíz de la 

pandemia se debían incluir en el diario vivir prácticas como la promoción del lavado de 

manos frecuente y profundo, el uso de cubrebocas de manera permanente, hábitos de 

cubrirse al toser o estornudar, junto con el mantenimiento de la distancia, la desinfección y 

limpieza constante de aparatos o superficies que están en constante contacto, entre otras 

prácticas que antes del contexto de la pandemia no eran tan comunes. Teniendo en cuenta 

lo anterior, se reconoce importante el autocuidado ante la presencia de enfermedades de 

fácil propagación, para crear una barrera de protección y disminuir el riesgo de contagio 

(Vicente, 2020). 

Finalmente, lo que se pretende es investigar sobre los comportamientos que 

implican contacto físico y/o los hábitos de autocuidado y los niveles de sintomatología 

ansiosa después de vivenciar el Covid-19. Teniendo en cuenta lo anterior, en el presente 
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estudio se buscó responder a la pregunta de investigación: ¿Cuáles son los hábitos de 

autocuidado y los niveles de sintomatología ansiosa según los antecedentes relacionados 

con el Covid-19 en estudiantes de la Universidad Pontificia Bolivariana seccional 

Bucaramanga? 
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Objetivos 

Objetivo general 

Caracterizar los hábitos de autocuidado y sintomatología ansiosa según los 

antecedentes relacionados con el Covid-19 en estudiantes de la Universidad Pontificia 

Bolivariana seccional Bucaramanga. 

Objetivos específicos 

Describir los hábitos de autocuidado frente al Covid-19 en estudiantes según los 

antecedentes relacionados con el Covid-19. 

Identificar los niveles de sintomatología ansiosa presentada en estudiantes según los 

antecedentes relacionados con el Covid-19. 

Definir y comprender la sintomatología ansiosa entre estudiantes con antecedentes 

relacionados con el Covid- 19. 
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Antecedentes 

Durante la crisis por el Covid 19 la salud pública se vio afectada y obligada a 

implementar estrategias para detener la propagación del virus, una de estas estrategias fue 

el confinamiento el cual conllevo un cambio drástico en el ritmo de vida de las personas 

dando lugar a sentimientos como el aburrimiento, la preocupación y la ansiedad (Erazo, 

2021).  

De igual forma, generó múltiples consecuencias en las personas tanto a nivel físico 

como psicológico, esto directamente relacionado con las experiencias vividas durante este 

período que llegó a generar síntomas leves y en algunos casos graves, de modo que se 

pudieron experimentar episodios de estrés, miedo, ira o frustración, así como también 

padecer de trastornos de ansiedad, estrés postraumático, depresión, entre otros (Piña-Ferrer, 

2020; Sandín et al., 2020). Esto es reforzado por Ramírez-Ortiz et al. (2020) quienes 

realizaron una investigación donde se evidenció la existencia de secuelas psiquiátricas y 

psicológicas generadas por el virus. 

Asimismo, estudios acerca de la sintomatología ansiosa causada por el Covid-19 

coinciden en que la experimentación de sensaciones de duda, miedo o estrés eran 

fuertemente asociadas a la ansiedad generada por la enfermedad (Çıkrıkçı et al., 2022; 

Karakose, 2021). Como lo recopilado por Toribio (2020) quien expone un estudio realizado 

por el Doctor Eduard Vieta, del Hospital Clínic de Barcelona, quien encontró que el 40% 

de la población presenta síntomas leves de ansiedad, 12% moderados y 4% graves, también 

una gran cantidad de personas mencionan presentar una afectación psicológica debido a la 

situación; además, comenta que en otro estudio epidemiológico realizado en Argentina, 

Brasil y México con una muestra de 1478 personas se observó un aumento considerable en 

la sintomatología ansiosa y depresiva a causa de la falta de actividad y o distracción. 
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De igual forma, en un estudio realizado en Perú por Villarreal-Zegarra et al. (2021) 

se encontró una prevalencia de síntomas depresivos del 16%, de ansiedad 11,7% y estrés 

postraumático 14,9% en la población evaluada. También, Arciniegas et al. (2021) 

realizaron un estudio en España donde midieron los niveles de estrés, ansiedad y depresión 

en el momento más alto de la crisis generada por el virus con el fin de analizar las 

necesidades psicológicas dadas por el brote del Covid-19 y sus posibles predictores, como 

resultados frente al estrés, ansiedad y depresión, se halló que la población entre los 18 a 25 

años presenta medidas superiores, seguidos de los de 26 a 60 años y finalmente, la media 

inferior se presenta en los mayores de 60 años.  

Ahora bien, el virus Covid-19 género crisis en la población lo cual llevó a las 

autoridades sanitarias a decretar medidas obligatorias de protección y prevención con el fin 

de mitigar el número de casos de contagio, las familias se vieron en la necesidad de limitar 

el contacto físico con amigos y familiares y además adoptar nuevas medidas de cuidado 

(Espinoza et al., 2022). Algunas de las medidas de protección y prevención adoptadas 

fueron el aislamiento, la identificación oportuna del virus, la desinfección ambiental y el 

uso de medidas de protección personal; en cuanto a la protección personal se implementó el 

frecuente lavado de manos, evitar tocar la cara con las manos sucias, abstenerse al contacto 

con personas infectadas y mantener distancia mínima de 1 metro con todas las demás, el 

uso permanente de mascarilla, cubrir nariz y boca en caso de estornudar o toser, 

desinfección diaria de superficies manipuladas, entre otras (Otoya-Tono et al., 2020).  

Sin embargo, una investigación realizada por Montaño et al. (2020) concluyó que 

las personas a pesar de estar bien informadas sobre los cuidados que deben tener, no los 

ponen en práctica, de igual forma presentan un conocimiento errado sobre los medios de 

propagación y contagio del virus, esto debido a que los medios de comunicación no han 
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sido medidas eficientes en la transmisión de información que puedan abarcar a toda la 

población. 

Relacionado a lo anterior, se reconoce que las personas son susceptibles a la 

información que reciben y esta influye en la percepción que puedan presentar sobre 

determinado evento, en este caso en un estudio de Ruiz-Aquino et al. (2021) en el cual se 

buscaba identificar la relación entre la percepción y el tipo de actitud frente al Covid-19, se 

encontró que estaban íntimamente asociadas, de modo que al existir una conexión con las 

actitudes negativas es importante mantener a la población en un nivel elevado de 

conocimiento respecto a la prevención y autocuidado, que permita reconocer los daños y 

consecuencias para evitar complicaciones de salud.   

En cuanto al autocuidado se encuentra investigaciones centradas en la pandemia por 

Covid-19, un ejemplo es Vicente (2020) quien realizó un estudio donde el objetivo fue 

determinar por medio de una entrevista semiestructurada los hábitos culturales preventivos 

y autocuidado familiar de los adultos de 40 a 55 años y obtuvo que los adultos toman 

conciencia de forma parcial sobre una adecuada asepsia personal, los insumos adquiridos y 

el distanciamiento social. 

También, Salas (2021) realizó un estudio en los estudiantes de la facultad de 

enfermería de la Universidad de Huánuco con el objetivo de identificar las conductas de 

autocuidado en la salud física y mental de los estudiantes, la muestra del estudio se 

compuso por 126 estudiantes de dicha facultad durante el primer semestre del 2021 por la 

pandemia de Covid-19, en los resultados se encontró que el 60,9% de los estudiantes 

presentaron conductas de autocuidado saludable en la dimensión salud física, frente a un 

51,7 % con conducta de autocuidado no saludable en la dimensión salud mental del 

autocuidado. 
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Marco Teórico 

Covid -19 / pandemia y post-pandemia en estudiantes universitarios 

Según la Organización Mundial de la Salud [OMS] (2022) 

El síndrome respiratorio de Oriente Medio (MERS) es una enfermedad respiratoria 

vírica provocada por el coronavirus causante del síndrome respiratorio de Oriente 

Medio (MERS-CoV), que fue detectado por primera vez en Arabia Saudita en 2012. 

Los coronavirus son una extensa familia de virus causantes de enfermedades que 

abarcan desde el resfriado común hasta el síndrome respiratorio agudo severo 

(SARS) (Párrafo 1). 

En diciembre del año 2019, se dio aviso a la OMS de la aparición de un nuevo virus 

denominado SARS-CoV-2 o también conocido como Covid-19 en la ciudad de Wuhan 

provincia de Hubei en China, un mes después se informó al mundo que el virus generaba 

síntomas de fiebre, tos, disnea, mialgias, neumonía, fatiga, entre otros, convirtiéndolo en  

una emergencia de salud pública a nivel internacional debido a su rápida propagación ya 

que a inicios del año 2020 el número de casos confirmados en todo el mundo era de 7.818 

de estos un gran porcentaje en China y poco en diferentes países. La OMS analizó el 

comportamiento del virus en general y determinó que el Covid-19 se podía caracterizar 

como pandemia; en agosto de 2020 la pandemia afectaba a más de 190 países y el número 

de contagio se multiplicaba diariamente alcanzando casi los 21 millones y el número de 

muertes sobrepasaba ya las 800.000 personas (Díaz-Castrillón y Toro-Montoya, 2020; 

Enríquez y Sáenz, 2021). 

Según el Instituto Nacional de Salud y Observatorio Nacional de Salud (2021) a 

noviembre del 2021 se reportaba aproximadamente 256 millones de casos confirmados y 
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5.136.380 fallecidos a causa del virus a nivel mundial. En Colombia, para esta fecha se 

habían confirmado 5.042.822 casos y 128.013 personas fallecidas. 

Si bien es cierto, la pandemia afectó a todas las personas, está también presentó un 

impacto significativo y desproporcionado para las mujeres y hombres jóvenes y 

especialmente a aquellos de ingresos más bajos, generando preocupación por el futuro 

debido a que una de las medidas más inmediatas durante este periodo fue el cese temporal 

de actividades presenciales de las Instituciones Educativas, sin una idea clara de cuánto 

tiempo podría llegar a durar, incluyendo las preocupaciones por los costos y cargas 

financieras así como también la continuidad de sus aprendizajes, sin omitir la constante 

incertidumbre de las consecuencias generadas por el virus y el cuidado al que debían 

someterse (Organización de las Naciones Unidas para la Educación, la Ciencia y la Cultura 

y Instituto Internacional para la Educación Superior en América Latina y el Caribe, 2020; 

Organización Internacional del Trabajo, 2020). 

De igual forma, Mac-Ginty et al. (2021) realizaron un estudio en estudiantes 

universitarios de Chile, y encontraron que cada tres de cuatro estudiantes manifiestan que 

su estado de ánimo ha empeorado a comparación de un periodo pre pandémico, esto deja en 

evidencia que los jóvenes se han visto directamente afectados por la pandemia de Covid-19 

en especial, por el limitado contacto físico, el cierre de las instituciones educativas y las 

dificultades del aprendizaje académico a distancia. En ese sentido, la limitación del 

movimiento, la interrupción de rutinas, la disminución de la interacción social, la falta de 

métodos de aprendizaje tradicionales, así como las nuevas exigencias académicas, 

tecnológicas y psicológicas han generado un aumento de presión, estrés y ansiedad para los 

jóvenes (Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia [UNICEF], 2020; Sanz et al., 

2020). 
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Según Cabrera et al. (2020) el cierre de las instituciones educativas agrandó la 

brecha de desigualdad y oportunidades principalmente en las familias de un estatus 

socioeconómico bajo. Lo anterior, se relaciona con que la suspensión de clases presenciales 

causada por el contagio de Covid-19 afectó de manera directa a muchos jóvenes y sus 

familias (Cabrera, 2020). 

Por otro lado, el Centro para la Excelencia en el Aprendizaje [EXA] (2022) afirma 

que se generó un cambio en el comportamiento emocional de los estudiantes ya que fueron 

obligados a adaptarse a un nuevo contexto, provocando sentimientos de desesperanza, 

tristeza, tensión, cansancio, reducción en la concentración y en los niveles de energía, 

además, se han visto notables afectaciones en la salud mental de los jóvenes, quienes han 

llegado a padecer depresión y ansiedad influenciado por los cambios repentinos del 

contexto. 

Ahora bien, con el paso del tiempo y gracias a las medidas preventivas y las 

estrategias implementadas se logró controlar la propagación del virus y de esa forma 

empezar un retorno progresivo a actividades cotidianas de manera presencial; para los 

jóvenes retornar a las actividades académicas representó nuevas formas de organización y 

de interacción, ya que pese a la nueva normalidad todas las actividades a realizar deben 

cumplir medidas de protección y seguridad. También, es importante mencionar que debido 

a las situaciones causadas por el virus la sociedad ha ido implementando nuevos hábitos y 

prácticas para el cuidado de todos, en el caso de los estudiantes han podido incorporar estas 

prácticas llegando a considerar el autocuidado indispensable para construir un bienestar 

común (Instituto Nacional de Salud y Observatorio Nacional de Salud, 2021; UNICEF, 

2020). 
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Fenómeno de la ansiedad en periodo post-pandemia 

La ansiedad como una emoción adaptativa, presenta una serie de reacciones físicas, 

emocionales, experienciales y comportamentales con el fin de informar de manera 

anticipada acerca de cambios repentinos (Márquez, 2004). Esta puede tornarse patológica 

cuando su intensidad, duración y frecuencia de aparición tienden a ser desmesuradas en 

relación al estímulo generando conductas inapropiadas (Cía, 2007).  

Diversas investigaciones muestran que durante la pandemia por Covid-19 

aparecieron síntomas de ansiedad, depresión, pánico, angustia, miedo y estrés en un gran 

porcentaje de la sociedad (Huarcaya-Victoria, 2020). Además, algunos estudios realizados 

demuestran que la salud mental de los jóvenes universitarios se vio afectada debido a la 

pandemia; se observaron altos niveles de ansiedad y depresión durante el confinamiento 

(Charbonnier et al., 2022; Essadek & Rabeyron, 2020; Husky et al., 2020). 

Durante la crisis por el Covid-19 los principales estresores fueron factores 

económicos, académicos y los efectos sobre la vida cotidiana, estos fueron directamente 

asociados con los síntomas de ansiedad en estudiantes Universitarios (Cao et al., 2020). 

Por otro lado, Sigüenza y Vílchez (2021) realizaron un estudio en la Universidad 

Técnica Particular de Loja, con el fin de identificar los niveles de ansiedad, la muestra 

estuvo compuesta por 66 estudiantes de las facultades de psicología y de enfermería y se 

logró demostrar que la ansiedad durante la pandemia del Covid-19 aumentó 2,59 puntos, en 

relación a la media del pre-test realizado antes del confinamiento; de modo que el Covid-19 

ha generado un pánico global por su peligrosidad a nivel mundial, puesto que su presencia 

es un factor importante a considerar en el incremento de los niveles de ansiedad, añadiendo 

el confinamiento durante este periodo. 
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Asimismo, Shigemura et al. (2020) exponen que las diversas situaciones y cambios 

vividos por el Covid-19 causaron conductas y estados que afectaron la salud física y mental 

de las personas presenciando episodios de miedo, incertidumbre, angustia, estrés 

postraumático, ansiedad y somatizaciones propias del miedo al contagio. Además, 

Asmundson & Taylor (2020) afirman que durante la pandemia los individuos pueden tener 

percepciones negativas de su salud, aumentando los niveles de ansiedad y así afectando su 

capacidad para tomar decisiones.  

Lo anterior, presenta concordancia con un estudio realizado en estudiantes de China 

donde se encontró que el 0,9% experimentaron ansiedad severa, el 2,7% presentaron 

ansiedad moderada y el 21,3% ansiedad leve (Cao et al., 2020). De igual forma, en un 

estudio realizado en Perú a una muestra de 356 estudiantes universitarios se encontró alta 

prevalencia en que las mayores puntuaciones de ansiedad por Covid-19 se relacionaban con 

una disminución considerable de la salud mental (Vivanco-Vidal et al., 2020). 

Ahora bien, en el caso de los estudiantes se vieron expuestos a cambios como 

adaptarse de la educación presencial a la educación a distancia y nuevamente realizar un 

retorno gradual; en la educación presencial los jóvenes reciben apoyo para desarrollar 

correctamente sus habilidades emocionales, sociales e intelectuales, en cambio al 

implementar la educación a distancia se elevó el riesgo de un limitado desarrollo en las 

habilidades mencionadas debido al reducido contacto entre maestros y alumnos (Blanco, 

2022). Además, durante el regreso a clase se presentaron complicaciones sanitarias por el 

rebrote del virus y también por el impacto psicológico que tuvieron los estudiantes al 

incorporarse a la nueva normalidad ya que se vieron expuestos al miedo, angustia, estrés, 

ansiedad, entre otras situaciones como el riesgo al contagio, el desempeño académico, falta 
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de hábitos y técnicas de estudio y el aumento de la depresión causada por las pérdidas 

significativas que se vivieron por la enfermedad (Armenta et al., 2023). 

Lo anterior lo afirma González (2021) quien expone que el inicio a la nueva 

normalidad implica nuevos retos ya que como primera medida para salvaguardar la vida se 

generó la adaptación de quedarse en casa y ahora nuevamente hay que modificar y 

readaptar al nuevo retorno y ahora con protocolos de bioseguridad, dejando ver la 

importancia de la salud mental. 

Conductas de autocuidado en periodo post-pandemia 

Estudios de epidemias y pandemias anteriores demuestran que la ansiedad, o la falta 

de ella, influye en el comportamiento, las reacciones psicológicas a las pandemias, 

incluidos los comportamientos desadaptativos o de mecanismos de defensa como el 

autocuidado (Taylor, 2019). 

Cabe destacar que según Lucas-Choez et al. (2021) el autocuidado “se define como 

el conjunto de acciones e interacciones que realiza la persona para controlar los factores 

internos y externos, que pueden comprometer su vida o su desarrollo posterior” (p. 611). 

De igual forma, lo exponen Cardona et al. (2019) quienes indican que el autocuidado 

abarca diferentes acciones de manera individual o colectiva para cuidar la salud y tratar 

enfermedades. 

Es importante reconocer que la capacidad de autocuidado se desarrolla durante el 

transcurso de la vida por medio del proceso natural de aprendizaje, es decir, que esto puede 

variar de una persona a otra, a pesar de esto, los efectos de implementar el autocuidado es 

generar acciones o llevar a cabo conductas que potencien la salud y así prevenir riesgos 

(Arenas-Monreal et al., 2011; Cancio-Bello et al., 2020). 
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Ahora bien, es importante destacar que existen diferentes tipos de autocuidado, 

estos son el autocuidado físico, mental, emocional, relacional y espiritual, estos están 

relacionados entre sí y es necesario integrarlos para lograr un bienestar total. El 

autocuidado físico, se refiere al cuidado del cuerpo en general y cada uno de sus sistemas; 

el mental, se refiere a salvaguardar los pensamientos, ideas y creencias, es decir, identificar 

aquellas que resultan limitantes o nocivas; el emocional, implica saber gestionar las 

emociones de manera efectiva; el relacional, comprende el saber crear, mantener vínculos y 

solucionar conflictos; y el espiritual, radica en conservar y fortalecer sus creencias (García, 

2022).  

Ruiz-Aquino et al. (2020) afirman que las conductas de autocuidado físico y mental 

fomentan la estabilidad personal. Sin embargo, exponen que en el caso de la crisis generada 

por el Covid-19 un gran porcentaje de la población no era consciente sobre la importancia 

del autocuidado físico por ende no se cumplía con el uso correcto de las mascarillas, el 

constante lavado de manos y el distanciamiento social, es decir, que causó repercusiones en 

la salud física de la población; asimismo, la salud mental se vio afectada ya que se dificulta 

el autocuidado mental frente al temor del contagio, la ansiedad y el estrés de la situación. 

 Al respecto, es importante mencionar que las personas con ansiedad elevada son 

más propensas a participar de manera disruptiva, comprar excesivos materiales de higiene y 

dirigirse de manera innecesaria a hospitales y clínicas por sentir dolencias insignificantes 

que interpretan como graves (Asmundson & Taylor, 2020). 

Un estudio realizado en la Universidad de Guayaquil resalta el autocuidado como 

una herramienta muy valiosa durante el periodo de post-pandemia en las personas mayores 

de 65 años o más edad, las cuales fueron las más vulnerables ante este problema de salud. 

Además, indica que existen diversos estudios relacionados con la adopción e 



21 

 

implementación de comportamientos protectores contra Covid-19 (Alicilar et al., 2020; 

Kurtuluş y Düşünceli, 2021; Xue et al., 2021).  

Por ejemplo, en un estudio realizado en Turquía se encontró que los participantes 

presentan alta conciencia sobre los hábitos de autocuidado; el 98% de los participantes se 

lavaban las manos, el 91% de ellos ventilaban ambientes interiores, el 83% usaban 

máscaras y el 77% prestaban atención a la regla de distancia social (Alicilar et al., 2020). 

Otro estudio realizado en estudiantes de primaria en China encontró que 

aproximadamente el 90% de los participantes mostraron conciencia frente al constante 

lavado de manos (Xue et al., 2021).  

Asimismo, Barros y Sánchez (2022) encontraron que la población de adultos 

mayores aplica acciones de autocuidado, con el fin de evitar el contagio del virus ya que 

pese al control del virus son conscientes que aún existen riesgos. 

Otro estudio, realizado por Sorrentino et al. (2022) con el objetivo de identificar 

cuánto ha cambiado el estilo de vida y los hábitos de los italianos durante el confinamiento, 

para comprender los hábitos apreciados que las personas mantendrían después de la 

pandemia, realizó la siguiente pregunta "¿Hay algún hábito que mantendrá en su etapa 

posterior a COVID?” y encontraron que el 65% de los participantes indicaron que 

mantendrán los elementos relacionados con el cuidado personal como uso de una máscara 

facial, distanciamiento social, cuidado personal y domiciliario, comer alimentos saludables, 

actividades físicas y tiempo para pasatiempos.  
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Metodología 

Tipo de investigación 

El presente estudio se orienta desde un enfoque cuantitativo ya que en este se 

realizó recolección de datos y análisis estadístico para describir las variables del proyecto; 

de igual forma, el alcance es descriptivo ya que su propósito es describir las variables e 

identificar determinadas características de la población objetivo; además, es de diseño no 

experimental debido a que se realizó sin manipular las variables ni el ambiente; por último 

el estudio es Ex post-facto retrospectivo, porque se busca comparar dos grupos, uno que 

posee determinada característica y otro que por el contrario no la posee (Hernández et al., 

2014). 

Participantes 

Para la elección de la muestra se tuvo en consideración los estudiantes de la 

Universidad Pontificia Bolivariana seccional Bucaramanga, además se contemplaron los 

siguientes criterios de inclusión: ser estudiante activo, encontrarse cursando entre séptimo y 

décimo semestre y que acepte la participación voluntaria. Por otro lado, como criterio de 

exclusión se consideró a los estudiantes con reportes de diagnóstico realizado por un 

profesional de la salud con trastorno de ansiedad antes de la pandemia por Covid-19, con el 

objetivo de no sesgar los resultados. 

Instrumentos 

El instrumento a aplicar está conformado por tres apartados, el primero busca 

recolectar datos sociodemográficos; el segundo, es el Inventario de Ansiedad de Beck 

(BAI) para medir la sintomatología ansiosa; y el tercero, la evaluación conductual para el 

cuidado frente a la emergencia sanitaria Covid-19 la cual se enfoca en aquellas personas 
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con antecedentes y sin antecedentes por la enfermedad del Covid-19 y busca evaluar las 

conductas de autoprotección implementadas para mitigar la propagación del virus. 

Ficha Sociodemográfica 

Se fundamenta en preguntas cerradas para conseguir datos de caracterización de los 

participantes como: edad, género, nivel académico, escuela de formación y preguntas en 

relación a la vivencia por el diagnóstico de Covid-19. 

Inventario De Ansiedad De Beck (BAI) 

Escala empleada en el campo clínico e investigativo para evaluar la sintomatología 

ansiosa presentados durante la última semana; esta escala está compuesta por 21 ítems tipo 

Likert con cuatro opciones que van desde 0 (nada en absoluto) hasta 3 (gravemente, casi no 

podía soportarlo), estas opciones valoran la presencia y la severidad de los síntomas que 

agrupan en dos factores: somático-vegetativo y cognitivo- afectivo (Sanz et al. 2012). 

Además, describe los síntomas emocionales, fisiológicos y cognitivos de la 

ansiedad, siendo una prueba muy adecuada para discriminar la ansiedad de la depresión; 

cada uno de los elementos del BAI es una descripción simple de un síntoma de ansiedad en 

cada uno de sus cuatro aspectos relevantes, el subjetivo, por ejemplo “no puedo relajarme”; 

el neurofisiológico, por ejemplo “entumecimiento u hormigueo”; el autónomo, por ejemplo 

“sensación de calor”; y el Pánico, por ejemplo “miedo a perder el control” (Garrido, 2014). 

Autoevaluación conductual para el cuidado frente a la emergencia sanitaria Covid-19 

Según Arias (2020) la escala “es una herramienta ad hoc, creada para evaluar tú 

conducta frente a las medidas de autoprotección para mitigar la propagación del Covid-19. 

Presenta adecuadas propiedades psicométricas en población latinoamericana, consistencia 

interna (α=0.84) y la reducción a dos dimensiones: a) Me cuido para no contagiarme y b) 

Me cuido para no contagiar al resto (p.1). 
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Además, consta de 12 preguntas que se miden en una escala tipo Likert del 1 al 7 

donde 1 indica nunca, 2 rara vez, 3 algunas veces, 4 a veces, 5 frecuentemente, 6 casi 

siempre y 7 siempre; en su interpretación una puntuación de 12 a 44 indica que no me estoy 

cuidando adecuadamente, de 45 a 60 me cuido, pero no lo suficiente, y de 61 a 84 me estoy 

cuidando adecuadamente (Arias, 2020). 

Consideraciones Éticas 

El estudio se llevó a cabo bajo el marco ético de la resolución 8430 (1993), la cual 

determina y exige la dignidad, la protección de los derechos y el bienestar de los 

participantes; en el Artículo 11 de la resolución, se exponen los tipos de riesgo de una 

investigación, en este caso la investigación tuvo un riesgo mínimo ya que no se realizó 

ninguna intervención a nivel biológico, fisiológico, psicológico o social en los 

participantes. Por lo cual, se realizó el consentimiento informado donde se exponen de 

manera detallada las consideraciones exigidas por la ley 1090 (2006) que rige las acciones 

investigativas, además, se suministra información como el objetivo de la investigación, 

derecho al anonimato, garantía de confidencialidad, uso de la información con fines 

educativos, datos de los autores y derecho a recibir un informe individual de sus resultados. 

Por último, se solicita la aceptación y confirmación de la participación voluntaria, 

identificándose con nombre y cédula; dicho consentimiento fue enviado por medio de un 

enlace de la plataforma Google Forms a los correos electrónicos institucionales de los 

participantes. 

Procedimiento 

Para empezar, se realizó el diseño de la propuesta de investigación teniendo en 

cuenta referentes bibliográficos de las variables y selección de los instrumentos a aplicar 

durante el estudio, para presentar y buscar aprobación por parte del comité de grado. 
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Seguido a esto, se adecuó el instrumento teniendo en cuenta recomendaciones brindadas 

para su aplicación, este fue presentado en un formulario de Google Forms. 

Después, se seleccionaron los participantes considerando los criterios de inclusión y 

exclusión y se realizó la debida aplicación del instrumento. Lo anterior se realizó durante el 

segundo periodo académico en aproximadamente 2 meses abarcando noviembre y 

diciembre, en un periodo denominado como post-pandémico en el año 2022; además, se 

desarrolló dentro de las instalaciones de la Universidad Pontificia Bolivariana localizando 

la muestra por medio de visitas realizadas en las diferentes aulas de clase, compartiendo el 

enlace del instrumento en grupos de la universidad y por medio de la plataforma Teams, 

logrando una participación total de 154 estudiantes. 

Durante la aplicación los estudiantes fueron informados acerca de los parámetros 

éticos referentes a el estudio, abarcando aspectos como los objetivos de la investigación, la 

garantía de confidencialidad, el uso de la información con fines netamente académicos, el 

anonimato, se deja claro que la participación de la investigación no tiene ningún costo y 

que el participante tiene el derecho a negarse o a retirar en el momento que lo desee sin 

generar ninguna consecuencia. Los estudiantes que aceptaron las condiciones expuestas 

continuaron con el diligenciamiento del instrumento, por último, se agradece por la 

participación.  

Finalmente, se realizó la revisión de los datos recolectados, la sistematización en el 

software de hojas de cálculo Microsoft Excel, el análisis para determinar posibles 

resultados y la presentación de estos en el informe escrito; se espera la evaluación y 

sustentación del estudio.  
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Resultados 

A continuación, se presentan los resultados obtenidos del análisis realizado durante 

el estudio, la muestra quedó conformada por 154 estudiantes que cursan entre séptimo y 

décimo semestre; además, serán presentados en el mismo orden en el que se realizó la 

aplicación del instrumento, es decir, primero los resultados de los datos demográficos, se 

continúa con los resultados de la evaluación conductual para el cuidado frente a la 

emergencia sanitaria Covid-19 y finalmente los del Inventario de Ansiedad de Beck (BAI). 

Datos sociodemográficos  

Este apartado se recolectó información como como edad, género, nivel académico, 

escuela de formación y preguntas en relación a la vivencia de los estudiantes universitarios 

que participaron en el estudio; sin embargo, en la siguiente tabla se muestran los datos más 

relevantes 

Tabla 1 

Muestra y caracterización de los participantes. 

 Femenino Masculino Otro 
Total 

general 

Cuenta de 

Género 
73 80 1 154 

% 47,4 51,9 0,6 100,0 

Edad 

(Promedio) 
22,5 22,7 26,0 22,6 

Edad (D.E.) 1,7 2,0 - 1,9 
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De acuerdo a la tabla 1 la muestra total se compone de 154 estudiantes 

universitarios. El 47,4% (n=73) corresponde con el género femenino, el 51,9% (n=80) 

corresponde al género masculino y el 0,6% (n=1) a otros. Respecto a las edades se 

determina que las mujeres participantes en promedio cuentan con 22,5 años, en el caso de 

los hombres con 22,7 años y una edad promedio de 26 en el género otros. 

Asimismo, se evaluaron algunos datos sociodemográficos alusivos a la escolaridad 

donde se obtiene que un 21,4%(n=33) pertenece a el área de ciencias estratégicas, un 

31,8%(n=48) pertenece a el área de ciencias sociales y/o humanidades, un 16,2%(n=25) 

pertenece a el área de derecho y ciencias políticas, finalizada con un 30,5%(n=47) 

perteneciendo a el área de las ingenieras. Otros datos recolectados fueron, en cuanto a la 

vacunación se confirma que el 33,1%(n=54) no presenta un esquema de vacuna y el 

restante con un 64,9%(n=100) si lo posee; se identificó un número de pruebas Covid 

realizada de forma individual por los estudiantes, para determinar posibles contagios 

infiriendo que el 14,3%(n=22) no se realizó ninguna prueba, el 37,0% (n=57) cuenta con 1 

prueba, el 31,2%(n=48) cuenta con 2 pruebas, el 15,6%(n=24) cuenta con 3 pruebas, el 

0,6% (n=1) cuenta con 4 pruebas y el 13,1%(n=2) cuenta con 5 pruebas o más. 

Por otra parte, las consultas y la hospitalización no fueron de gran relevancia para 

los estudiantes, puesto que un 81,8%(n=126) no necesitaron de este servicio, en contraste 

con un 18,2%(n=28) el que sí solicitó de este; además, la mayoría de los estudiantes no 

anunció un diagnóstico por Covid-19 con una cifra de 70,1%(n=108) en contraste al 

29,9%(n=46) manifestando ser diagnosticados en su momento. También se hace énfasis a 

la pérdida de algún familiar estableciendo que el 53,9%(n=83) no presenció esta situación y 

un 46,1%(n=71) vivió esta experiencia. 
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Evaluación conductual para el cuidado frente a la emergencia sanitaria Covid-19 

Con el objeto de describir los hábitos de autocuidado según los antecedentes por 

Covid- 19 de estudiantes universitarios, se llevó a cabo un análisis basado en la estimación 

de frecuencias relativas (porcentajes) de participantes según los niveles de la escala de 

autocuidado, para las siguientes condiciones relacionadas con el Covid – 19: antecedente 

diagnóstico, esquema de vacunación y pérdida de un familiar, como puede apreciarse en la 

tabla 2. 

Tabla 2 

Niveles de autocuidado según antecedentes por Covid – 19 en universitarios 

Diagnóstico COVID Vacunación COVID Perdida Familiar 

Niveles 

Autocuidado 

No 

(n = 

108) 

Sí 

(n = 46) 

No 

(n = 54) 

Sí 

(n = 

100) 

No 

(n = 83) 

Sí 

(n = 71) 

Me cuido 

adecuadamente 
20,4% 8,7% 37,0% 6,0% 7,2% 28,2% 

No me cuido, lo 

suficiente 
41,7% 41,3% 42,6% 41,0% 38,6% 45,1% 

No me 

estoy cuidando 
38,0% 50,0% 20,4% 53,0% 54,2% 26,8% 

 

Como puede apreciarse en la tabla anterior los universitarios quienes previamente 

han sido diagnosticados, como también aquellos que poseían un esquema de vacunación, 

además de los que reportaron haber perdido un familiar a causa del Covid – 19, mostraron 

el menor nivel de autocuidado ante un posible contagio, tendencia representada por más de 

un 50% de estudiantes en dicho nivel. 
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 Posteriormente, se llevaron a cabo pruebas comparativas de las puntuaciones 

totales de la escala de autocuidado ante el contagio, según los mencionados antecedentes 

del Covid – 19, a través de pruebas estadísticas comparativas como la prueba t o la prueba 

U de Mann – Whitney, teniendo en cuenta la distribución paramétrica de las puntuaciones, 

considerando para cualquiera de los casos un nivel de significancia correspondiente a un 

valor p, menor a 0.05 (p < 0.05). 

Figura 1 

Box – plot, comparaciones de las puntuaciones de autocuidado ante el contagio según 

antecedentes por Covid – 19 

 

*, Diagnóstico (No > Sí). Prueba t - Student, t = 1.99; p = 0.048 

**, Vacunación (No > Sí). U de Mann Whitney, U = 1110,000; p < 0.001 

***, Perdida Familiar (Sí > No). U de Mann Whitney, U = 1836,000; p < 0.001 

En la figura anterior, se confirmó que las pruebas estadísticas revelaron que los 

universitarios que habían sido diagnosticados, junto con aquellos con un esquema de 

vacunación y quienes habían perdido un familiar a causa del Covid – 19, obtuvieron 
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puntuaciones en la escala de autocuidado significativamente inferiores, lo que podría 

asociarse con un mayor nivel de riesgo de contagio ante el contagio. 

Inventario de Ansiedad de Beck (BAI) 

Por otro lado, para dar respuesta al objetivo orientado a identificar los niveles 

sintomatología ansiosa presentada en estudiantes con antecedentes de covid-19, se 

estimaron los porcentajes de participantes en los diferentes niveles de severidad del 

inventario de ansiedad BAI teniendo en cuenta las siguientes condiciones: antecedente 

diagnóstico, esquema de vacunación y pérdida de un familiar, como se muestra en la 

siguiente tabla. 

Tabla 3 

Niveles de ansiedad (BAI) según antecedentes por Covid – 19 en universitarios 

Diagnóstico COVID Vacunación COVID Perdida Familiar 

Severidad 

Ansiedad BAI 

No 

(n = 108) 

Sí 

(n = 46) 

No 

(n = 54) 

Sí 

(n = 100) 

No 

(n = 83) 

Sí 

(n = 

71) 

Ansiedad 

grave 
22,2% 15,2% 27,8% 16,0% 21,7% 18,3% 

Ansiedad 

moderada 
23,1% 15,2% 29,6% 16,0% 18,1% 23,9% 

Ansiedad 

leve 
28,7% 28,3% 24,1% 31,0% 26,5% 31,0% 

Ansiedad 

mínima 
25,9% 41,3% 18,5% 37,0% 33,7% 26,8% 

Como puede observarse en la tabla anterior, aquellos participantes quienes no 

habían vivido la experiencia del diagnóstico, junto con aquellos que no contaban con un 

esquema de vacunación completa tendieron a mostrar mayores niveles de severidad en 
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sintomatología ansiosa (moderada y grave), en contraste con los niveles de ansiedad 

mínima en los cuales se ubicó un porcentaje considerable de universitarios con diagnóstico 

previo y esquema de vacunación completo. 

Por tanto, para determinar las diferencias en la sintomatología ansiosa de acuerdo 

con los antecedes por Covid- 19, se realizaron test comparativos de las puntuaciones totales 

del inventario de ansiedad de Beck (BAI), teniendo en cuenta los mencionados 

antecedentes, mediante el uso de las pruebas estadísticas t - Student o U de Mann – 

Whitney, de acuerdo con la distribución paramétrica de las puntuaciones, y como en el caso 

anterior considerando un nivel de significancia representado en un valor p, menor a 0.05 (p 

< 0.05). 

Figura 2 

Box – plot, comparaciones de las puntuaciones de autocuidado ante el contagio según 

antecedentes por Covid – 19 

*, Diagnóstico (No > Sí). U de Mann Whitney, U = 2939,000; p = 0.073 

**, Vacunación (No > Sí). U de Mann Whitney, U = 5051,000; p < 0.001 
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Como puede observarse en la figura anterior se reveló una tendencia cercana a la 

significancia estadística (p = 0.073) en la cual aquellos universitarios sin antecedentes 

diagnóstico de contagio por Covid – 19 tendieron a obtener mayores puntuaciones de 

sintomatología ansiosa en contraste con los universitarios que ya habían recibido un 

diagnóstico y posiblemente habían experienciado la sintomatología asociada a este cuadro 

respiratorio; a esto se añade que se los participantes que reportaron no contar con un 

esquema de vacunación completa exhibieron puntuaciones de ansiedad significativamente 

mayores que los participantes que sí contaron con la vacunación para el momento de la 

realización del estudio. 
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Discusión 

En este apartado se presenta la relación entre los resultados y la literatura 

exponiendo los principales datos obtenidos siguiendo el orden de los resultados.  

Para empezar, en los datos sociodemográficos de esta investigación se encontró que 

el 64,9% si cuenta con un esquema de vacuna y el 33,1% no lo presenta. Lo anterior, 

concuerda con Figueroa y Valencia (2021), quienes indican que la implementación de la 

política de vacunación en Colombia ha dado buenos resultados, ya que ha permitido 

inmunizar a casi la mitad de la población con al menos una dosis para el año 2021. 

Además, cifras más actualizadas arrojan datos a nivel del departamento de Santander y el 

municipio de Bucaramanga mostrando una cobertura de la mayoría de la población con un 

77,87%  y por grupo de edad del 73,98% en jóvenes entre 18 y 29 años (Ministerio de 

Salud y Protección Social, 2023). 

Por otro lado, en este estudio se indaga sobre las consultas médicas y la 

hospitalización en los participantes y se encontró que el 81,8% no requirió de estos 

servicios, en contraste con un 18,2% que sí acudieron a estos servicios. Estos datos difieren 

de lo presentado por la Organización Panamericana de la Salud y la Organización Mundial 

de la Salud (2021) quienes señalan que “las tasas de hospitalización de población menor de 

39 años aumentaron en más de 70% en Chile durante los últimos meses … En algunas 

zonas de Estados Unidos, hay más personas de entre 20 y 30 años hospitalizadas por 

COVID-19 que personas de 70 años" (párrafo 4). Sin embargo, el comportamiento del 

Covid-19 difiere según el grupo etario, específicamente en las personas jóvenes quienes 

presentan síntomas más comunes como fiebre, tos, náuseas, vómito y disnea, pero la 

severidad de los síntomas no es tan grave, a pesar de esto, la presencia de sintomatología 

Covid influyó en la búsqueda de atención médica e incluso de la realización de pruebas 
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PCR, generando un incremento en la cantidad de personas que asisten a los hospitales y 

centros asistenciales.  

En cuanto a los resultados de autocuidado se encontró que el 50% de los 

universitarios que habían sido diagnosticados previamente con Covid-19 consideran que no 

se cuidan y el 41,7% consideran que no se cuidan lo suficiente; este dato es relevante 

debido a que pese a haber sido infectados con el virus no presentan un nivel de autocuidado 

alto. Esto es similar a lo presentado por Uribe et al. (2020) quienes encontraron en su 

estudio realizado en México en periodo de post-pandemia que el 82% de la muestra indica 

no cuidarse ya que dice no tener preocupación por enfermar. Por otra parte, la Organización 

Panamericana de la Salud y Organización mundial de la Salud (2022) afirman que entre el 

10 y el 20% de las personas que han padecido el virus pueden tener secuelas como fatiga 

persistente y grave, dificultad para respirar y problemas de salud mental, e indican que la 

mejor manera para prevenir esto es el autocuidado lo cual difiere con el presente estudio ya 

que las personas contagiadas son las que presentan menor cuidado. 

 A esto se añade que, un estudio realizado en Italia que tuvo como objetivo verificar 

cuánto han cambiado el estilo de vida y los hábitos de los italianos durante el 

confinamiento, exploró en los participantes cuánto han cambiado sus hábitos alimenticios, 

de estudio y de trabajo y cuando se adaptaron a estas nuevas dinámicas de la vida cotidiana, 

identificándose un aumento en la dedicación a la actividad física en la casa, o simplemente 

al cuidado personal y doméstico priorizando el la higiene física (Sorrentino et al. 2022). 

Teniendo en cuenta que la investigación se realizó en los últimos meses del año 

2022, es importante mencionar que el presente estudio se desarrolló en un periodo post 

pandemia, por lo que la prevalencia de población infectada para dicho momento había 

disminuido con respecto a otros años (BBC News Mundo, 2021) lo que, a su vez, condujo a 
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considerar que en dicho contexto puede manifestarse conductas particulares de 

autocuidado, como también niveles de sintomatología ansiosa. 

Respecto a la vacunación se encontró que el 53% de la población que indicó estar 

vacunada considera que no se está cuidado adecuadamente. Esto difiere de algunas 

posturas, ya que pese a tener un esquema de vacunación contra el virus es importante 

continuar implementando medidas de autocuidado ya que la vacuna no es 100% eficaz 

(Centros para el Control y la Prevención de Enfermedades [CDC], 2023; Organización 

Panamericana de la Salud, 2022). 

Es importante, considerar los resultados de esta investigación ya que en estos se 

aprecia que los universitarios quienes previamente habían sido diagnosticados y ya 

contaban con esquema de vacunación, mostraron el menor nivel de autocuidado ante un 

posible contagio, es decir, obtuvieron puntuaciones en la escala de autocuidado 

significativamente inferiores, lo que podría asociarse con un mayor nivel de riesgo de 

contagio; lo anterior indica que aunque en algunas poblaciones el post Covid ha hecho que 

muchas personas tengan conciencia acerca la salud mental y física para prevenir el 

contagio, no todos cumplen con un autocuidado adecuado, mientras que aquellos quienes 

no tenían el diagnóstico de Covid-19 reciente ni contaba con esquema de vacunación y 

habían tenido la pérdida de un familiar mostraron una mayor puntuación en la escalada de 

autocuidado. Contrastando los resultados de estudios anteriormente mencionados, se puede 

inferir que al haber una mayor posibilidad de contagio por no contar con un esquema de 

vacunación, los participantes tienden a asumir comportamientos y/o hábitos de autocuidado 

para prevenir el contagio. 

Ahora bien, se encontró que el 54,2% de los participantes que no presenciaron la 

pérdida de algún familiar a causa del virus y además, que estos mantienen un nivel de 
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autocuidado bajo; y que el 45,1% que si lo vivenciaron consideran que se cuidan pero no lo 

suficiente. Esto es similar a lo percibido por muchas familias que han experimentado 

pérdidas inesperadas por el virus y como consecuencia tienden a modificar su dinámica 

familiar y a buscar estrategias para superar el evento dando gran relevancia al incremento 

de sus hábitos de autocuidado (Araujo et al., 2021; Méndez et al., 2021). 

Respecto a los niveles de ansiedad esta investigación muestra que aquellos 

participantes quienes no habían vivido la experiencia del diagnóstico, junto con aquellos 

que no contaban con un esquema de vacunación completo mostraron mayores niveles de 

severidad en sintomatología ansiosa, en contraste con los niveles de ansiedad mínima en los 

cuales se ubicó un porcentaje considerable de universitarios con diagnóstico previo y 

esquema de vacunación completo; se puede inferir que el hecho de no tener un esquema de 

vacunación podría asociarse con un aumentó sobre el temor al contagio y por ende que los 

síntomas de ansiedad prevalezcan. 

Estudios con muestras en pacientes Post Covid tienen prevalencia en secuelas 

psíquicas, ocupando el primer lugar la ansiedad. Un estudio realizado en Alemania sobre la 

ansiedad y síntomas depresivos en estudiantes universitarios 20 meses después del Covid-

19, mostró que los factores de apoyo social, las dificultades financieras y las condiciones de 

salud preexistentes se asocian con problemas de salud mental ya que los participantes que 

estaban intranquilos por la re-infección con Covid-19 y aquellos que estaban preocupados 

porque alguien en su red personal se enfermara gravemente con Covid-19 informaron 

presentar más ansiedad (Heumann et al., 2023). 

Otro estudio, realizado en pacientes infectados por Covid-19 tuvo como objetivo 

explorar la presencia y los factores de riesgos relacionados con los síntomas 

psicopatológicos entre los pacientes infectados durante la segunda ola, este encontró como 
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principal resultado la prevalencia de síntomas de ansiedad generalizada (51,3%) (Zhang et 

al., 2021). En comparación con los resultados obtenidos en esta investigación el 30,4% de 

los participantes con antecedentes diagnósticos por Covid-19 presentan una ansiedad 

moderada/grave. 

Por otro lado, en estudiantes universitarios de EE. UU se identificó que la ansiedad 

aumentó debido a la pandemia de Covid-19, pues los estudiantes universitarios informaron 

una mayor preocupación por su propia salud y la de sus seres queridos durante la crisis de 

Covid-19 (Son et al., 2020). Realizando el contraste con los resultados obtenidos en la 

presente investigación se halló una tendencia en sintomatología ansiosa en aquellos 

estudiantes sin antecedentes de Covid-19 y sin esquema de vacunación, de lo cual se 

deduce que pueden presentar ansiedad por temor a ser contagiados, ya que no cuentan con 

un esquema de vacunación para atenuar los síntomas derivados del contagio y prevenir 

riesgos en su salud.  
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Conclusión 

Los resultados de esta investigación se orientan a los hábitos de autocuidado frente 

al Covid-19 en estudiantes según los antecedentes relacionados con el Covid-19. Se 

evidencia el menor nivel de autocuidado se registra en aquellos que han sido 

diagnosticados, con esquema de vacunación, además de la pérdida de un familiar o ser 

querido, de lo cual se puede deducir que el covid-19 y su confinamiento creo 

comportamientos y hábitos de autocuidado con la intención de prevenir el contagio, sin 

embargo, no todos los siguen incluyendo en su diario vivir, ya que las puntuaciones 

obtenidas muestran una baja puntuación en la escala de autocuidado. 

Por otro lado, se logró identificar los niveles de sintomatología ansiosa presentada 

en estudiantes según los antecedentes relacionados con el Covid-19, donde se evidenció 

una alta tendencia en niveles de severidad en sintomatología ansiosa en los participantes 

que no tienen experiencia del diagnóstico y sin esquema de vacunación para prevenir 

nuevamente el contagio. 

A su vez, se determinaron diferencias en la sintomatología ansiosa entre estudiantes 

con antecedentes y sin antecedentes relacionados con el Covid- 19. El nivel de ansiedad 

mínima correspondió a los universitarios con diagnóstico previo los cuales, si contaban con 

esquema de vacunación completo, es decir, al contrastar los resultados se muestra de 

manera significativa cierta preocupación y ansiedad en los universitarios; inclinándose en 

quienes no tenían un esquema de vacunación para mitigar el contagio, al igual que aquellos 

estudiantes que presentaron una pérdida de un familiar y/o ser querido. 

Como recomendación, se considera que por medio del acompañamiento terapéutico, 

se realice una retroalimentación a los pacientes, para darles a conocer la importancia de la 

implementación de los hábitos de autocuidado en el diario vivir, y así reestructurar sus 
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creencias. Esto permite mantener una comunicación directa con el paciente, estar abiertos, 

abordar el tema y realizar sugerencias. 
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