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RESUMEN

Esta revision sistematica tuvo por Objetivo analizar la relacidn que tienen los
trastornos de ansiedad y depresion en el rendimiento académico y desercion
estudiantil en universitarios durante la pandemia por SARS COV2. Se revisaron
articulos cientificos publicados en MEDLINE, LILACS, SCOPUS, PUBMED vy
SCIELO. Metodologia se us6 el método prisma y se identificaron 40 articulos, se
excluyeron 20 articulos duplicados y se seleccionaron 20 articulos para el analisis de
estos. A los articulos seleccionados se aplicaron criterios de inclusién, como resultado
se obtuvo 5 articulos para realizar la revision sistematica. Resultados Los articulos
evaluados consistieron en 6 cortes transversales, que mediante la escala de
Newcastle — Ottawwa (NOS) se obtuvo un riesgo bajo de sesgo. Concluyendo que
si hay asociacion entre la ansiedad y depresién con el rendimiento académico
universitario, en cuanto a la deserccion universitaria, se necesita mas estudios para
definir una relacion directa.

Palabras claves: Ansiedad, depresion, rendimiento universitario, desercion
universitaria, COVID19, pandemia.



ABSTRACT

The objective of this systematic review was to analyze the relationship between
anxiety and depression disorders in academic performance and student dropout in
university students during the SARS COV2 pandemic. Consult scientific articles
published in MEDLINE, LILACS, SCOPUS, PUBMED and SCIELO. Methodology the
prism method was used and 40 articles were identified, 20 duplicate articles were
excluded and 20 articles were selected for their analysis. Inclusion criteria were
applied to the selected articles, as a result 5 articles were obtained to carry out the
systematic review. The results the articles evaluated consisted of 6 cross-sectional
sections, which through the Newcastle-Ottawwa Scale (NOS) obtained a low risk of
bias. Concluding that if there is an association between anxiety and depression with
university academic performance, in terms of university dropout, more studies are
needed to define a direct relationship.

Keywords: Anxiety, depression, university performance, university dropout, COVID19,
pandemic.



INTRODUCCION

La crisis ocasionada por la pandemia por la COVID 19, ha causado estragos
en la salud mental de la poblacion debido a muchos factores como, por
ejemplo, tiempo excesivo de confinamiento, las restricciones horarias
aplicadas a la poblacion, las altas cifras de contagio, los noticieros
informando a diario que el numero de muertes va en aumento, las noticias
falsas o mal interpretadas. El conjunto de estos factores ocasion6
problemas mentales como la ansiedad y la depresién en la poblacién
mundial.’

El primer pais afectado por la pandemia fue China, en este pais se tomaron
diversas medidas para poder contrarrestar la propagacion del virus, una
estrategia fue las clases en linea, se realizé6 un estudio a estudiantes
universitarios chinos, el objetivo fue investigar los niveles de ansiedad
después del brote de COVID — 19 justo antes del inicio del nuevo trimestre
de primavera, donde mostré que los estudiantes universitarios tenian mayor
ansiedad que la poblacion en general después del brote de Covid-19.2

En el Peru las medidas que se tomaron ante la declaracion de la OMS de
la COVID 19 como pandemia, el 11 de marzo de 2020, se dispuso del cierre
de fronteras, terrestres, maritimas y aéreas, suspension de las clases
académicas, de colegios, institutos y universidades, inmovilizaciéon y
confinamiento obligatorio. 3

La depresion es un problema de salud publica que repercute en el ambito
social comprometiendo las actividades cotidianas de los individuos. Este
suele caracterizarse por la pérdida de interés, cambios de humor,
alteraciones en el apetito y el suefio, dificultad para concentrarse, y por la
falta o escasa energia.*

La ansiedad es producida por situaciones de peligro, que pueden ser
psiquicos o fisico, esto desencadena una respuesta del organismo,
ocasionando sintomas somaticos y psiquicos. °

Al igual que otras enfermedades mentales suelen presentarse con mayor
incidencia a inicios de la vida adulta y tiene una fuerte relaciéon con los
grados académicos, ya que durante este periodo de aprendizaje los
estudiantes pasan por distintas adaptaciones que pueden ser propias de
las experiencias curriculares e incluso de las mismas instituciones. Existen
ciertos predictores que pueden agravar o intensificar la depresion en los
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estudiantes universitarios tales como el sexo, los pensamientos negativos,
el antecedente de abuso en la infancia y eventos estresantes en la vida.®

En la presente investigacion se plantea: ¢ Cual es la relacion que tienen
los trastornos de ansiedad y depresion en el rendimiento académico y
desercién estudiantil en universitarios durante la pandemia por SARS
cova?

Se justifica realizar este tipo de estudio, debido a que se desconoce la
relacion de la ansiedad y depresién en el rendimiento académico y
desercion estudiantil en universitarios durante la pandemia por la COVID
19, este estudio nos permitira identificar si existe relacién entre los
trastornos mencionados y su afectacion en el rendimiento académico y
desercion estudiantil, generando diversas estrategias para poder
combatirlos preservando la salud mental de los estudiantes universitarios.

El objetivo planteado es: Analizar la evidencia cientifica respecto a la

relacion que tienen los trastornos de ansiedad y depresién en el rendimiento

académico y desercion estudiantil en universitarios durante la pandemia por

SARS COV2 y como objetivos especificos:

1) Determinar cuantos estudiantes universitarios presentan ansiedad vy
depresion.

2) Determinar cual es el rendimiento académico de los universitarios.

3) Determinar la cantidad de desercién estudiantil universitaria.

4) Comparar la presencia de ansiedad y depresion con el rendimiento
académico.

5) Comparar la presencia de ansiedad y depresion con la desercion
estudiantil.

MARCO TEORICO

Cao W. et al. (China, 2020), se tomaron muestras de universitarios de la
escuela de medicina de Changzhi, usando la técnica de muestreo por
conglomerados, esta incluyéo la Escala de trastorno de ansiedad
generalizada de 7 items (GAD-7) y recibieron 7.143 respuestas que
indicaron que los encuestados presentaron severa ansiedad (0.9%),
moderada ansiedad (2.7%) y leve ansiedad (21.3% ). Ademas, dentro de
los factores protectores, se encontrarion ingeso familiar estable, vivir con
los padres, vivir en areas urbanas.’



Islam A. et al. (Bangladesh, 2020), realizaron una encuesta transversal
basada en la web (Google), a un total de 476 estudiantes universitarios que
viven en Bangladesh, donde alrededor del 15% de los estudiantes tenian
depresion moderadamente grave, mientras que el 18,1% sufria de ansiedad
grave. La regresion logistica binaria sugiere que los estudiantes mayores
tienen mayor depresion (OR = 2.886, IC 95% 0,961-8,669). También es
evidente que los estudiantes que ofrecian clases particulares en el periodo
pre-pandémico tenian depresiéon (OR = 1,199; IC 95% 0,736-1,952).8

Odriozola P, et al. (Espafia, 2020), determin6é el impacto psicoldgico
causado por la COVID 19 en la comunidad universitaria durante las
primeras semanas de confinamiento. La poblacién estudiada fueron 2630
personas pertenecientes a la Universidad de Valladolid, en la que hubo
66,1% de mujeres y 33.9% de hombres, las edades estuvieron entre 18 y
70 anos con edad promedio de 27,9. El 34,19% de los participantes
reportaron sintomas de depresion de moderados a extremadamente
severos; el 21,34% de los participantes informaron sintomas de ansiedad
de moderados a extremadamente graves; y el 28,14% informo sintomas de
estrés de moderados a extremadamente graves.®

Gonzalez N. et al (México, 2020). Evaluaron el impacto psicolégico
ocasionado por el confinamiento en estudiantes universitarios durante la
pandemia por covid-19, se detectd la percepcion del estado de salud,
estrés, ansiedad y depresion durante la pandemia, se hallaron sintomas
moderados a severos y el mayor grupo vulnerable fueron jévenes de edad
entre 18-25 afos, con prevalencia de (40.3%) y niveles superiores en el
sexo masculino.™

Cobian A. et at (Cuba ,2020). Evaluaron la efectividad de la psicoterapia
corta en 16 estudiantes de la Facultad de Medicina en Santiago Cuba,
presentd diversos aspectos psicolégicos y / o signos psicopatologicos
debido al impacto de COVID-19, predominé el sexo femenino, la edad de
mas frecuencia fue la de 20-30 afios. Posterior a la intervencién se encontré
una reduccién de los niveles de ansiedad y los sintomas depresivos, y hubo
una evolucion clinica favorable.’

Saravia A. et al (Peru ,2020). Determinaron el nivel de ansiedad en
estudiantes de primer afio de medicina de una universidad privada, Lima-
Peru. conformada por 57 estudiantes, el 75,4% de los estudiantes de
medicina manifesté algun grado de ansiedad, se encontré una asociacion
significativa entre el sexo femenino y la ansiedad, asimismo, no hubo
asociacion entre las variables ansiedad y edad.'?



La pandemia por Covid 19 en China ocasion6 alarma en toda la poblacion.
El miedo que se genero por esta nueva enfermedad y sus consecuencias
es debido a la desinformaciéon que en aquel momento existia, ademas la
desinformacion se prestdé para que diversos medios de comunicacion,
generara mucha mayor incertidumbre ante las noticias desalentadores que
dia a dia se escuchan o leian.™

Después que China se declaré6 en estado de emergencia, estudios
revelaron aumento de emociones como la depresidén, ansiedad vy
disminucién de satisfaccién y felicidad. Se incrementé las posibilidades de
dafios psicologicos y mentales, debido al distanciamiento social. Cuando
hay ausencia de comunicacién, aquellos trastornos como la depresién y
ansiedad pueden empeorar. En esta situacién actual se reducen las
intervenciones psicosociales y los asesoramientos psicoterapéuticos de
rutina lo que empeora los problemas de salud ya mencionados.’?

Asimismo el aislamiento social por Covid-19 trajo consigo multiples
consecuencias psicosociales a nivel individual y comunitario, ya que las
personas se encontraron con restriccion en la movilidad, disminucion del
contacto con otras personas y sobrevivir a la enfermedad, lo cual los hizo
vulnerables a presentar complicaciones psiquiatricas ocasionando
sintomas leves hasta trastornos moderados a graves, que afectaban en el
funcionamiento tanto social como ocupacional, tales como la ansiedad y
depresion.™

Por este motivo la exposicion a este tipo de situaciones estresantes provoca
aumento de los niveles de ansiedad y depresion en las personas, que se
manifiestan con insomnio, problemas emocionales, bajo rendimiento
académico y/o laboral, afectando directamente de manera negativa el estilo
de vida de la persona.

En conclusion, el sentir de las personas ante un futuro incierto ocasionada
por la pandemia, saber que la vida no es la misma, que los planes a futuro
o los objetivos planteados no se puedan cumplir, los problemas familiares,
econdmicos, académicos, son los ingredientes perfectos para ocasionar
ansiedad y depresion en las personas.

La ansiedad es un trastorno patolégico emocional acompanado de una
serie de alteraciones somaticas y psicolégicas como irritabilidad, inquietud,
nerviosismo: afectando fisicamente como: sudoracién, tensién muscular,
mareos Y tipica sensacion de “cabeza vacia”, también hay una alteracion
clinica donde se presenta con palpitaciones, taquicardia, presion arterial.
Considerada por paciente que lo padece como amenazas en actividades
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cotidianas y su factor predisponente es el estrés excesivo sometido por los
pacientes o algun trauma. '°

Los trastornos de ansiedad se clasifican con criterios diagnostico del CIE
10, y con antecedentes en su historia clinica como consumo de alcohol,
tabaco, cafeina, farmacos, sustancias psicoactivas, siendo factores
predisponentes para alterar estado psicolégico, al ver los resultados si no
se encuentra datos patoldgicos psiquiatricos especificos se debera evaluar
con ayuda de estudios de laboratorio. °

La DSM-5 establece el diagndstico de ansiedad en base a tres criterios
como excesiva ansiedad y depresion, el dificil control de la preocupacién, y
presentar al menos tres de los siguientes sintomas, tales como: nerviosismo
o0 sensacidén de excitacion, facil fatiga, concentracion dificil, irritabilidad,
tensién muscular y alteracién del suefio. 1®

La depresion se considera un trastorno mental, que esta relacionado con
los sentimientos profundos de tristeza, culpa, desesperanza, ocasionando
un impacto negativo en la vida, debido a que lo que normalmente se
considera agradable o facil para la persona, con la depresion se tiene mayor
dificultad para realizarlas, ocasionando muchas veces que se deje de lado
las cosas consideradas importantes para la persona como, por ejemplo, los
estudios, el trabajo, la salud. ”

Para el diagndstico de depresion existen diferentes tipos de clasificaciones,
de las cuales se sugiere realizar la clasificacién de CIE — 10 y DSM V-TR,
estos sistemas analizan la gravedad de los episodios, se centran en el
nuamero, tipo e intensidad de la sintomatologia, evaluando el deterioro
funcional, segun su intensidad, la clasificacién de los trastornos depresivos,
son leves, moderados o graves. '8

Tanto para la parte diagndstica de la ansiedad como depresion se utilizan
métodos diagnosticos distintos, sin embargo, se cuenta con un sistema de
evaluacion llamado EADG (Goldberg Anxiety and Depression Scale —
GADS- en inglés), la cual abarca ambas patologias y la finalidad es tener
una entrevista breve, para que sea usada como método de cribaje por
médicos no psiquiatras.®

El rendimiento académico es la evaluacion de los resultados del alumno
que han sido obtenidos en diversos procesos, también es considerado un
indicador que evalua tanto a profesores como alumnos, para alcanzar
estandares de calidad. 2°
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La desercion estudiantil es cuando el alumno por alguin momento de su
vida universitaria pone una pausa a su preparacion, ocasionando pérdidas
de afios académicos, asi como también el intelecto del alumno.?’
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. METODOLOGIA
3.1. Tipo y Diseiio De investigacion:

« Tipo: Revision Sistematica. 22
» Disefio: Analitico.
Figura 1. Diagrama de flujo de la metodologia PRISMA
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Ademas, se utilizé las preguntas PICO para definir la poblacion a ser estudiada,
la intervencion, la comparacion y los resultados (Tabla 1)
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Tabla 1. Formato PICO

Poblacién Universitarios.
Intervencion Ansiedad y depresion.
Comparacion No tener ansiedad y depresion previa a la
pandemia.
Outcomes Bajo rendimiento académico universitario.

No hay relacion entre ansiedad y
depresion con la desercion universitaria.
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3.2 Variables y operacionalizacion de variables:

» Variable independiente: Ansiedad y depresién. (Anexo 1)
» Variable dependiente: Rendimiento académico y desercion universitaria.
(Anexo 1)

3.3. Poblacién, muestra y muestreo

Poblaciéon: Estudiantes universitarios que presentan ansiedad y depresién
asociado a rendimiento académico y desercién estudiantil durante la
pandemia por SARS COV 2.

Criterios de Inclusién:

Articulos publicados en las siguientes bases de datos: MEDLINE, LILACS,
ScienceDirect, Pubmed y SCIELO.

Los estudios experimentales, observacionales, retrospectivos,
introspectivos, casos control, cohorte, que analizan la ansiedad y depresién
asociados a rendimiento académico y desercion estudiantil.

Criterios de Exclusion:

Articulos duplicados.

Guias de practicas clinicas, protocolos.
Estudios cualitativos.

Muestra: La muestra estara constituida por todos los articulos que cumplan

con los criterios de elegibilidad ya descritos.

Muestreo: Se usara el método Prisma. (Anexo 2)

Unidad de analisis: Conformado por investigaciones a estudiantes
universitarios con ansiedad y depresion durante la pandemia.

Unidad de muestreo: Cada articulo de investigacion analizado.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos:

Técnica: Se realizd una busqueda y lectura critica en base de datos
electronicas, siguiendo los pasos del Método Prisma.

Instrumento de recoleccion de datos: Se gener6 una tabla en Excel que
incluye todos los articulos que estén aptos o no para la revisién. De los
articulos seleccionados para la revision sistematica se reportara
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informacion como el nombre del autor principal, aio de publicacion, diseio
de investigacion, criterios de elegibilidad, tamafio poblacional, otros
resultados y las conclusiones. (Tabla 3)

Validacion y confiabilidad del instrumento: Se baso en un analisis critico
de cada articulo incluido en la revisidn sistematica, se utilizo la escala de
Newcastle — Ottawwa (NOS) y se verificaron los siguientes items: Titulo de
revista, autor (es), objetivo, muestra, resultados, pais y afo,con el objetivo
de disminuir o aumentar el grado de calidad de los articulos. (Anexo 3).

3.5. Procedimientos:

Se realizara la seleccién de los estudios mediante los estandares PRISMA.
(Anexo 3,4,5)

Se buscaran los articulos publicados entre marzo de 2020 hasta diciembre
de 2021.

Se realizara mediante la busqueda sistematica en las bases de datos de
MEDLINE, LILACS, ScienceDirect, Pubmed y SCIELO. No se aplicaron
restricciones del idioma.

Se utilizaron los siguientes términos: (“Transtorno de Ansiedad” OR
“‘Anxiety Disorder’) AND (“Transtorno de Depresiéon” OR “Depression
Disorder) AND (“Rendimiento Académico” OR "Academic Performance"” OR
"Deserccion Estudiantil" OR “Student Desertion”, “Aprendizaje” OR
“Learning” “Logro de aprendizaje” OR “Learning Achievement”).

3.6. Métodos de analisis de datos:

La informacidn recolectada sera procesada con ayuda del programa Excel
2020, para el analisis de sus resultados incluyendo datos principales de los
articulos que fueron selecionados.

3.7. Aspectos éticos:

La presenta investigacion respetara los principios 11 a 15y 23 establecidos
en la Declaracion de Helsinki, se respetara la autoria intelectual de los
articulos y teoria revisados.?

Se solicitd la aprobacion por parte del comité de ética de la Universidad
César Vallejo.
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RESULTADOS

Luego de aplicar la metodologia para la busqueda de articulos, se
identificaron 40 articulos, de los cuales se excluyeron 20 articulos
duplicados, quedando 20 articulos, se realizé filtro por titulo y resumen,
finalmente usando los criterios, se incluyeron en este trabajo 5 articulos.

Los articulos seleccionados, que fueron escritos por los siguientes autores:
Vasquez et al, Gamboa et al, Arocutipa, Caro, Hossain et al y Chavez.
Estos estudios fueron realizados en los paises de México, Bangladés y 3
en Peru.

La fecha de publicacion de los articulos, fueron en el tiempo que la OMS
declaré pandemia por SARS COV2 (marzo de 2020) hasta la actualidad y
periodo en que se realizo el presente trabajo de investigacion (diciembre de
2021).

La tematica de estos articulos nos permite orientar el analisis entre la
asociacion de ansiedad y depresidén con el rendimiento académico y la
desercion estudiantil universitaria. Comparar la presencia de ansiedad y
depresion con el rendimiento académico y desercion estudiantil.

En los estudios se evaluaron un total de 4335 universitarios sin diagnostico
de ansiedad y depresidon previa a la pandemia. La edad promedio esta
dentro del rango de 18 a 33 afios, en su mayoria jévenes universitarios, el
promedio especifico de edad es de 21 afos.

Para realizar el diagnéstico de ansiedad y depresion durante la pandemia
se usO la escala de Goldberg, esta escala nos permite diagnosticar de
manera sencilla y rapida, sin la necesidad de ser especialistas en
psiquiatria.
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TABLA 2: Resultados de los articulos encontrados en las diferentes

bases de datos.

Base de MEDLINE | LILACS | SCIENCIE | PUBMED | SCIELO | TOTAL
Datos DIRECT

Articulos 4 4 18 10 4 40
registrados

Articulos 1 1 14 4 0 20
eliminados

Articulos 3 3 4 6 4 20

seleccionados
Articulos 0 0 1 1 3 5

incluidos
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TABLA 3: Articulos incluidos en la revision sistematica:

N° Titulo Autor Objetivo Muestra Resultados Pais Anho
Influencia de la | Vasquez et  al. | Determinar la | Se encuestdé a|lLlegando a los siguientes
salud mental | (2021) influencia de la | 910 universitarios | resultados donde se
en el salud mental en el | del primer ciclo, | evidencia que la salud mental
rendimiento rendimiento de las facultades | influenciada por el Covid-19
académico de académico de | de Ingeneria, | impacta negativamente a
universitarios universitarios por | Ciencias de la | nivel del rendimiento
por COVID- 19 COVID -19. Salud, Derecho y | académico en los
24 Humanidades. estudiantes.
1 Peru 2021
Modelos de | Gamboa et al. Determinar las | Se encuestaron a | En este estudio se demostrd
mineria de variables que | 358 estudiantes | que los estudiantes que
datos aplicados ocasionaron del primer ciclo de | tienen una edad media
al rendimiento afectacion del | una universidad | universitaria, presentan
académico rendimiento nacional de Lima. | mayor ansiedad y depresion. )
2 universitario: académico en los Perd 2021
Educacién universitarios.
virtual durante
pandemia
COVID-19%

Influencia de
factores
psicosociales
en el
rendimiento
académico de

Noemi Carla
Arocutipa Mendoza

Determinar la
influencia de los
factores
psicosociales en el
rendimiento
académico de los

Se encuestd a
136 universitarios
de la carrera de
enfermeria.

La mayoria de los
encuestados, presentaron
ansiedad de nivel medio,
asociado a un regular

rendimiento académico.




estudiantes de
Enfermeria, en

estudiantes de
Enfermeria de la

pandemia Universidad Peru
COVID-19%6 Nacional Jorge 2021
Basadre
Grohmann
durante la
pandemia de
COVID-19.
Depresion, Hossain et al. Determinar el nivel | Se encuestdé a | No se encontré asociacion
ansiedad y de ansiedad, | 359 universitarios | entre ansiedad, depresion y
estrés entre los depresion y estrés | del quinto afio de | bajo rendimiento académico.
estudiantes y asociado al | medicina de
su rendimiento rendimiento universidades
académico en académico. selecionadas en
facultades de Bangladesh. Bangladesh | 2021

medicina
seleccionadas
de
Bangladesh?’




Ansiedad en
universitarios

durante la
pandemia de
COVID-19: un
estudio
cuantitativo?®

Irma Leticia Chavez
Marquez

Evaluar el nivel de
ansiedad durante
la pandemia de
COVID-19 en
estudiantes
universitarios.

Se encuestaron a
1460
universitarios del
estado Mexicano
de Chihuahua.

La preocupacion por la
pandemia generaron
problemas en el rendimiento
académico de manera leve.

Mexico

2021




TABLA 4 : Evaluacién de sesgo:

Autor Tipo de Seleccion | Comparabilidad | Exposicién | Conclusion
Articulo
Vasquez Corte Bajo riesgo
et al. Transversal
(2021) Kok Kk * *okk
Gamboa Corte Bajo riesgo
et al. Transversal
(2021) Kok Kk * *okk
Arocutipa Corte Bajo riesgo
(2021) | Transversal Xk kK * *kk
Hossain Corte Bajo riesgo
et al. Transversal
(2021) Kok Kk * *okk
Chavez Corte Bajo riesgo
(2021) | Transversal Kok kK * *kk
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Tabla 5: Evaluacién de sesgo:

Autor Seleccién Compatibilidad Exposicion
Vasquez et al. o
(2021)
Gamboa et al. o
(2021)
Arocutipa (2021) o
Hossain et al o
(2021)
Chavez (2021) o
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DISCUSION

Se utilizé la escala Newcastle - Ottawa (NOS), en los articulos
seleccionados que fueron 5 de corte transversal, basado en los criterios de
seleccién, comparabilidad, determinandose bajo riesgo de sesgo.

Vasquez et al. (2021) demostraron asociacion entre la ansiedad y el bajo
rendimiento académico, en una poblacion de 910 estudiantes universitarios,
entre los 16 y 20 afos, se encontraron conflictos psicolégicos (ansiedad) en
la mayoria de la poblacién estudiada (56,7%), mientras que el (36,1%) a
veces habia presentando ansiedad y el otro (7,4%) no habia presentado
ansiedad. %

Dentro de los factores que aumentan la ansiedad, en la investigacion se
determind que no solamente era la pandemia uno de los principales
factores, sino el mismo hecho de que tengan bajo rendimiento,
condicionaba a que la ansiedad en los universitarios aumente.

Gamboa et al. (2021) encontré relacion entre ansiedad, depresion y el
rendimiento académico, en 358 universitarios, de edad promedio de 21.5
afios. En esta investigaciéon se determin6 el uso de 3 conglomerados,
Cluster 1, con edad promedio de (24.3 afos) sus puntajes de depresion,
ansiedad se mostraron en un rango intermedio. El Cluster 2, con edad
promedio de (19.9 afios) los puntajes de depresion fueron (4.2), ansiedad
(3.1) y en el cluster 3 con edad promedio de (20.9 afios) sus puntajes fueron
de depresion (12) y ansiedad de (8.9). En este estudio se demostré que los
estudiantes que tienen una edad media universitaria, presentan mayor
ansiedad y depresion. 2°

Arocutipa (2021) reveld que si existe asociacién entre ansiedad y bajo
rendimiento académico, de los 136 estudiantes el (47,5%) tienen ansiedad
en un nivel alto y el (13,24%) tiene un nivel de ansiedad bajo. En enfecto se
encontré que los universitarios con ansiedad de nivel alto, son mas
propensos a tener un rendimiento académico bajo, debido a una
disminucién en la concentracion. 26

Hossain et al. (2021) en su investigacion con 359 estudiantes, con una edad
media de 22,74 anos, el (49,9%) tiene depresion, el (59,99%) tiene
ansiedad, demuestra que no existe asociacion significativa entre ansiedad,
depresion y rendimiento académico, excepto en una clase en la que
generaba estrés y no asistian, disminyyendo su rendimiento académico. %’
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Chavez (2021) encontrd en su investigacion correlacion entre ansiedad y
depresion con el rendimiento académico, de los 1460 estudiantes que
participaron en el estudio, el (31.77%) tiene un nivel de ansiedad bajo, la
mayoria de los universitarios con ansiedad, estdn mas preocupados por la
misma pandemia, que por sus clases de la universidad, por lo que genera
una desatencion del ambito universitario, afectando directamente el
rendimiento universitario. 28

Finalmente se debe resaltar que los autores, nos hablan del estrés como
primer desencadenante antes de llegar a la ansiedad y depresion, en
cuanto a la desersion universitaria no fue posible encontrar articulos que
investiguen la asociacion entre ansiedad y depresion con la deserccion
universitaria, la literatura menciona sobre la relacion de la deserccion con
problemas econdémicos, tema que no es motivo de investigacion.
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VL.

VII.

CONCLUSIONES

1.

La ansiedad y depresidon si estan asociados al rendimiento
académico, el cual suele disminuir cuando se tiene estas
enfermedades presentes.

La ansiedad y depresion no tiene una asociacion a la desercion
universitaria, debido a que los universitarios, tienen a su disposicion
apoyo de su universidad y/o de sus propias familias.

La mayoria de las investigaciones fueron realizadas en
Latinoamérica.

RECOMENDACIONES

1.

Se recomienda en futuras investigaciones, profundizar en los
estudios a la desercion universitaria, ya que no se cuenta con mucha
bibliografia que ayude a asociar de manera contundente con la
ansiedad y depresion.
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ANEXOS:

Anexo 01.- Matriz de operacionalizaciéon de variables

actualizado a través
del proceso de
ensefianza
aprendizaje que
posibilita obtener
un nivel de
funcionamiento y
logros académicos a

VARIABLES DEFINICION INDICADORES CATEGORIA ESCALA DE
OPERACIONAL MEDICION
e Ansiedad Trastorno mental Escala de Si (4-9 puntos) | Cualitativa
caracterizado por Goldberg: nominal
. . No (0-3
inquietud, Subescala de ountos)
excitacién e ansiedad de 9
inseguridad. puntos:
Siendo:
0- 3 ptos: No
ansiedad
4- 9 ptos:
Ansiedad
e Depresion Trastorno Escala de Si (3-9 puntos) | Cualitativa
emocional Goldberg: nominal
. No (0-2
Caracte”zado por Subesca'a de t )
afectar el depresionde 9 puntos
pensamiento, puntos:
generando Siendo:
problemas fisicos y
mentales. 0- 2 ptos: No
depresion
3- 9 ptos:
depresion
e Rendimiento | Esla expresion de Niveles de logro | Si (11 -20
académico capacidades y de Siendo: puntos)
caracteristicas _ No (010
psicoldgicas del Aprobado: Si of
) puntos)
estudiante, Desaprobado:
desarrollado y No
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lo largo de un
periodo.

Desercion
estudiantil

Alejamiento del
sistema educativo
formal, antes de
haber conseguido el
titulo final
correspondiente a
la finalizacion de
sus estudios.

Matricula
registrada:

Siendo:
Registrado: Si

No Registrado:
No

Inasistencia
Siendo
Asistencia: Si

Inasistencia: No

Si (Registra
matricula'y
asiste)

No (No
registra
matricula y/o
no asiste)
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Anexo 02.- Diagrama del flujo de los pasos a seguir segun la metodologia

Prisma:
5| J ’ Repistros identificados 3 :IRegistros -!
3 | mediante I3 bisqueda | | adicionales i
3 |enlasbasesdedatos | | entificados j
\ T d;spu-es\
i de eliminar duplicados !
.................... /
| | e
i Resumenes ' Resumenes |
seleccionados . = | excluidos (n=) '
L T / | SR ——— )
v
: (T Nammogs Y i N
g 4 | articulos completos '-»{ Articulos completos !
@ | evaluadosparala | | excluidos y razén
dlegibiidad (n=) ;| Oesuexcsion
................................... /
v
P ——— -
§ |  Estudios incluidos para sintesis I
S : cualitativas (n=) :
2 . o -
v
Estudios incluidos para smteszs :
cuantitativos, metaanalisis (n=) |
\ ’
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Anexo 03.- Evaluacion de sesgo segun escala Newcastle - Otawa

Exposicion
. u Bajoriesgo de sesgo
Comparabilidad No definido riesgo de
$esgo

mAltoiresgo de sesgo

Seleccion

0% 25% 450% 75% 100%
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Anexo 03: Lista de verificacion PRISMA 2020

Seccién/tema

item de la lista de verificacién Localizacién del
item en la publicacién

TITULO

Titulo
RESUMEN
Resumen estructurado

INTRODUCCION
Justificacién

Objetivos

METODOS
Criterios de elegibilidad

Identifique la publicacién como una revisién sistematica.

Vea la lista de verificacién para resimenes estructurados de la declaracién
PRISMA 2020 (tabla 2).

Describa la justificacién de la revisién en el contexto del conocimiento
existente.

Proporcione una declaracién explicita de los objetivos o las preguntas que
aborda la revision.

Especifique los criterios de inclusién y exclusién de la revisién y cémo se
agruparon los estudios para la sintesis.

Fuentes de informacién

Estrategia de bsqueda

Proceso de seleccién de los estudios

Proceso de extraccién de los datos

Especifique todas las bases de datos, registros, sitios web, organizaciones,
listas de referencias y otros recursos de btisqueda o consulta para identificar
los estudios. Especifique la fecha en la que cada recurso se buscé o consultdé
por altima vez.

Presente las estrategias de biisqueda completas de todas las bases de datos,
registros y sitios web, incluyendo cualquier filtro y los limites utilizados.

Especifique los métodos utilizados para decidir si un estudio cumple con los
criterios de inclusién de la revision, incluyendo cuantos autores de la revision
cribaron cada registro y cada publicacién recuperada, si trabajaron de manera
independiente y, si procede, los detalles de las herramientas de
automatizaciéon utilizadas en el proceso.

Indique los métodos utilizados para extraer los datos de los informes

o publicaciones, incluyendo cuantos revisores recopilaron datos de cada
publicacién, si trabajaron de manera independiente, los procesos para obtener
o confirmar los datos por parte de los investigadores del estudio y, si procede,
los detalles de las herramientas de automatizacién utilizadas en el proceso.

Lista de los datos

Enumere y defina todos los desenlaces para los que se buscaron los datos.
Especifique si se buscaron todos los resultados compatibles con cada dominio
del desenlace (por ejemplo, para todas las escalas de medida, puntos
temporales, analisis) y, de no ser asi, los métodos utilizados para decidir los
resultados que se debian recoger.
Enumere y defina todas las demas variables para las que se buscaron datos
(por ejemplo, caracteristicas de los participantes y de la intervencién,
fuentes de financiacién). Describa todos los supuestos formulados sobre

ier infor i (missing) o incierta.

Evaluacién del riesgo de sesgo de los
estudios individuales

Medidas del efecto

Meétodos de sintesis

11

12

13a

Especifique los métodos utilizados para evaluar el riesgo de sesgo

de los estudios incluidos, incluyendo detalles de las herramientas
utilizadas, cuantos autores de la revisién evaluaron cada estudio y si
trabajaron de manera independiente y, si procede, los detalles de las
herramientas de automatizacién utilizadas en el proceso.

Especifique, para cada desenlace, las medidas del efecto (por ejemplo, razén
de riesgos, diferencia de medias) utilizadas en la sintesis o presentacién de los
resultados.

Describa el proceso utilizado para decidir qué estudios eran elegibles para
cada sintesis (por ejemplo, tabulando las caracteristicas de los estudios

de intervencién y comparandolas con los grupos previstos para cada sintesis
(item n.° 5).

13b

Describa cualquier método requerido para preparar los datos para su
presentacién o sintesis, tales como el manejo de los datos perdidos en
los estadisticos de resumen o las conversiones de datos.

13c

Describa los métodos utilizados para tabular o presentar visualmente los
resultados de los estudios individuales y su sintesis.

13d

Describa los métodos utilizados para sintetizar los resultados y justifique
sus elecciones. Si se ha realizado un metandlisis, describa los modelos,
los métodos para identificar la presencia y el alcance de la heterogeneidad
estadistica, y los programas informaticos utilizados.

13e

Describa los métodos utilizados para explorar las posibles causas
de heterogeneidad entre los resultados de los estudios (por ejemplo,
analisis de subgrupos, metarregresion).

13f

Describa los andlisis de sensibilidad que se hayan realizado para evaluar
la robustez de los resultados de la sintesis.
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Seccién/tema item n.° item de Ia lista de verificacion Localizacion del

item en la publicacion

Evaluacion del sesgo en la publicacién 14 Describa los métodos utilizados para evaluar el riesgo de sesgo debido a
resultados faltantes en una sintesis (derivados de los sesgos en las
publicaciones).

Evaluacion de la certeza de la evidencia 15 Describa los métodos utilizados para evaluar la certeza (o confianza) en el
cuerpo de la evidencia para cada desenlace.

RESULTADOS

Seleccion de los estudios 16a Describa los resultados de los procesos de busqueda y seleccion, desde el
nimero de registros identificados en la bisqueda hasta el niimero de estudios
incluidos en la revision, idealmente utilizando un diagrama de flujo (ver
figura 1).

16b Cite los estudios que aparentemente cumplian con los criterios de inclusién,
pero que fueron excluidos, y explique por qué fueron excluidos.

Caracteristicas de los estudios 17 Cite cada estudio incluido y presente sus caracteristicas.

Riesgo de sesgo de los estudios 18 Presente las evaluaciones del riesgo de sesgo para cada uno de los estudios

individuales incluidos.

Resultados de los estudios individuales 19 Presente, para todos los desenlaces y para cada estudio: a) los estadisticos
de resumen para cada grupo (si procede) y b) la estimacién del efecto y su
precision (por ejemplo, intervalo de credibilidad o de confianza), idealmente
utilizando tablas estructuradas o graficos.

Resultados de la sintesis 20a Para cada sintesis, resuma brevemente las caracteristicas y el riesgo de sesgo
entre los estudios contribuyentes.

20b Presente los resultados de todas las sintesis estadisticas realizadas. Si se ha
realizado un metanalisis, presente para cada uno de ellos el estimador
de resumen y su precision (por ejemplo, intervalo de credibilidad
o de confianza)y las medidas de heterogeneidad estadistica. Si se comparan
grupos, describa la direccion del efecto.

20c Presente los resultados de todas las investigaciones sobre las posibles
causas de heterogeneidad entre los resultados de los estudios.

20d Presente los resultados de todos los analisis de sensibilidad realizados para
evaluar la robustez de los resultados sintetizados.

Sesgos en la publicacién 21 Presente las evaluaciones del riesgo de sesgo debido a resultados faltantes
(derivados de los sesgos de en las publicaciones) para cada sintesis evaluada.

Certeza de la evidencia 22 Presente las evaluaciones de la certeza (o confianza) en el cuerpo de la
evidencia para cada desenlace evaluado.

DISCUSION

Discusion 23a Proporcione una interpretacién general de los resultados en el contexto
de otras evidencias.

23b Argumente las limitaciones de la evidencia incluida en la revision.
23c Argumente las limitaciones de los procesos de revision utilizados.
23d Argumente las implicaciones de los resultados para la practica, las politicas
y las futuras investigaciones.
OTRA INFORMACION
Registro y protocolo 24a Proporcione la informacién del registro de la revision, incluyendo el nombre
y el niimero de registro, o declare que la revision no ha sido registrada.
24b Indique dénde se puede acceder al protocolo, o declare que no se ha
redactado ningiin protocolo.
24c Describa y explique cualquier enmienda a la informacion proporcionada en
el registro o en el protocolo.
Financiacion 25 Describa las fuentes de apoyo financiero o no financiero para la revisién y el
papel de los financiadores o patrocinadores en la revision.
Conflicto de intereses 26 Declare los conflictos de intereses de los autores de la revision.
Disponibilidad de datos, codigos y otros 27 Especifique qué elementos de los que se indican a continuacién estan

materiales

disponibles al piiblico y dénde se pueden encontrar: plantillas de formularios
de extraccion de datos, datos extraidos de los estudios incluidos, datos
utilizados para todos los analisis, codigo de andlisis, cualquier otro material
utilizado en la revision.
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Anexo 04: PRISMA 2020 para resumenes

Seccién/tema item n.°  ftem de la lista de verificacion

TiTULO

Titulo 1 Identifique el informe o publicacion como una revision sistematica.

ANTECEDENTES

Objetivos 2 Proporcione una declaracion explicita de los principales objetivos o preguntas que aborda la revision.

METODOS

Criterios de elegibilidad 3 Especifique los criterios de inclusion y exclusion de la revision.

Fuentes de informacién 4 Especifique las fuentes de informacion (por ejemplo, bases de datos, registros) utilizadas para identificar los estudios y la
fecha de la Gltima blsqueda en cada una de estas fuentes.

Riesgo de sesgo de los 5 Especifique los métodos utilizados para evaluar el riesgo de sesgo de los estudios individuales incluidos.

estudios individuales

Sintesis de los resultados 6 Especifique los métodos utilizados para presentar y sintetizar los resultados.

RESULTADOS

Estudios incluidos 7 Proporcione el niimero total de estudios incluidos y de participantes y resuma las caracteristicas relevantes de los estudios.

Sintesis de los resultados 8 Presente los resultados de los desenlaces principales e indique, preferiblemente, el nimero de estudios incluidos y los
participantes en cada uno de ellos. Si se ha realizado un metanalisis, indique el estimador de resumen y el intervalo de
confianza o de credibilidad. Si se comparan grupos, describa la direcciéon del efecto (por ejemplo, qué grupo se ha visto
favorecido).

DISCUSION

Limitaciones de la evidencia 9 Proporcione un breve resumen de las limitaciones de la evidencia incluida en la revisién (por ejemplo, riesgo de sesgo,
inconsistencia -heterogeneidad- e imprecision).

Interpretacion 10 Proporcione una interpretacion general de los resultados y sus implicaciones importantes.

OTROS

Financiacién 11 Especifique la fuente principal de financiacién de la revision.

Registro 12 Proporcione el nombre y el niimero de registro.
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Anexo 05: PRISMA 2020 para resumenes

Identificacion de nuevos estudios a través de las bases de datos y registros

S

* Considere, si es posible hacerlo, informar del nimero de registros o citas identificados en cada base de datos o
registros buscados (en lugar del nimero total a través de todas las bases de datos/registros).
"ﬂummhmmmm%uﬂwﬁu«mmv
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39



