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Resumen 
 

Introducción. El cambio en el sistema educativo por Covid-19 desencadenó efectos negativos en la salud mental, sin 
embargo, desde el enfoque de la psicología positiva existe una explicación para entender cómo las personas pue- 
den desarrollar actitudes positivas para hacer frente a las adversidades. Objetivo. Se analizó la salud mental posi- 
tiva en estudiantes universitarios según variables sociodemográficas durante el Covid-19 en la ciudad de Arequipa, 
Perú. Método. Estudio descriptivo, cuantitativo, transversal; participaron 2236 estudiantes universitarios a quienes 
se les registró información sociodemográfica (edad, sexo, estado civil, ocupación, tipo de familia, religión y área de 
estudios), utilizándose el instrumento de medición validado para determinar el nivel de salud mental positiva. Se 
efectuaron análisis estadísticos no paramétricos para la comparación de datos (U de Mann Whitney, Kruskal Wallis). 
Resultados. Se encontró nivel medio de Salud Mental Positiva (84.7%), en la capacidad de adaptación los estudian- 
tes presentaron nivel medio (50.4%); en la satisfacción personal y autonomía presentaron nivel alto (44.7%) y en la 
dimensión tolerancia a la frustración nivel medio (44.7%). Además, el comportamiento de la Salud Mental Positiva 
difirió de acuerdo con las variables sociodemográficas sexo, edad, estado civil, tipo de familia, ocupación, religión 
y área de estudios (p< 0.05). Conclusiones. Los estudiantes universitarios presentaron dificultades para adaptarse 
a los nuevos cambios originados por el Covid-19, demostrando fortaleza en la satisfacción personal; considerando 
que la mayoría de los estudiantes aún frente a dificultades como la pandemia desarrollaron la autonomía, presen- 
tando problemas para ser tolerantes a la frustración. 

 
Abstract 

 
Introduction. The change in the educational system due to Covid-19 triggered negative effects on mental health, 
however, from the perspective of positive psychology there is an explanation to understand how people can devel- 
op positive attitudes to face adversities. Objetive. Was analyzed the positive mental health in university students 
according to sociodemographic variables during Covid-19 in the city of Arequipa, Peru. Method. Descriptive, quan- 
titative, cross-sectional study; 2,236 university students participated, to whom sociodemographic information was 
recorded (age, sex, marital status, occupation, type of family, religion, and area of study), using the validated mea- 
surement instrument to determine the level of positive mental health. Nonparametric statistical analyzes were per- 
formed for data comparison (Mann Whitney U, Kruskal Wallis). Results. A medium level of Positive Mental Health 
was found (84.7%), in the ability to adapt the students presented a medium level (50.4%); in personal satisfaction 
and autonomy they presented a high level (44.7%) and in the tolerance to frustration dimension, a medium level 
(44.7%). In addition, the behavior of Positive Mental Health differed according to the sociodemographic variables 
sex, age, marital status, type of family, occupation, religion and area of study (p< 0.05). Conclusions. University stu- 
dents presented difficulties in adapting to the new changes caused by Covid-19, demonstrating strength in personal 
satisfaction; considering that the majority of students, even facing difficulties such as the pandemic, developed 
autonomy, presenting problems to be tolerant of frustration. 
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1. Introducción 

 
El Covid-19 generó diversas repercusiones psicológicas, sociales, económicas, culturales, históricas y religiosas en 
toda la humanidad (Navas et al., 2022); llegando a declararse la salud pública en emergencia, por lo que se dieron 
disposiciones de aislamiento social para evitar contagios y muertes masivas (OMS, 2020). Estas medidas cambia- 
ron el sistema educativo y laboral, pasando de la presencialidad a la virtualidad en todos los niveles; asimismo, las 
familias pasaban más tiempo y compartían experiencias relacionadas con la incertidumbre que provocaba el virus, 
perdiendo vidas cercanas en la familia; lo que provocó emociones negativas, como temor, intranquilidad, molestia 
e inseguridad; desencadenando una serie de trastornos psicológicos y psiquiátricos, junto al incremento de los ni- 
veles de ansiedad, depresión, angustia, frustración, trastornos de pánico y conducta que alteraron la salud mental 
de la mayoría de la población (Livia et al., 2021; Mejía et al., 2022; Portela & Machado, 2022). Panorama al que los 
estudiantes universitarios no estuvieron ajenos (Barreto & Salazar, 2021). 

 
La mayoría de los estudios sobre salud mental en población general y especialmente aquellos enfocados en estu- 
diantes universitarios, se enfocaron en analizar las repercusiones psicológicas, como: el estrés, ansiedad y depre- 
sión, asociadas al confinamiento por el Coronavirus (Carvacho et al., 2021; Mejía et al., 2021). Sin embargo, han 
sido pocos los estudios que han abordado el aspecto positivo de la salud mental; que permitan entender como 
las personas frente a difíciles situaciones, como la pandemia del Covid-19, generan mecanismos adaptativos y de 
resiliencia (Reyes-Molina et al., 2022). Sobre todo, en esta población de jóvenes universitarios que presentaron 
dificultades por las demandas académicas, lo cual eventualmente generó altos nivel de estrés (Ramírez-Gil et al., 
2022); y en paralelo, hicieron frente a los problemas de salud asociados a la pandemia y los conflictos familiares 
(Gutiérrez-Ruiz & Pérez, 2022). Uno de estos factores son las creencias personales y aunque se cerraron las iglesias, 
las personas expresaron su espiritualidad de manera individual con la esperanza de terminar con esta crisis (Gutié- 
rrez et al., 2020). 

 
En ese sentido, la psicología contemporánea de la salud, frente a los modelos clásicos de la patología, declara los 
estados psicológicos positivos como protectores de la salud física y mental (Gómez-Acosta et al., 2020). En ese sen- 
tido, la salud mental positiva, fundamentada en la psicología positiva, la define como el estado de bienestar; siendo 
el medio para que las personas identifiquen sus propias habilidades para enfrentar las dificultades de la vida diaria; 
con la finalidad de ser más productivos, estables emocionalmente y contribuir con el desarrollo de su comunidad 
(Calizaya et al., 2022). 

 
Los estudios que han analizado la salud mental positiva en estudiantes universitarios en américa latina son escasos, 
pero interesantes. Al respecto, De la Hoz et al. (2022), analizaron la salud mental positiva entre estudiantes hom- 
bres y mujeres en condición de aislamiento social por Covid-19 en México, encontrando nivel moderado; donde las 
mujeres exhibieron mayores niveles de salud mental positiva en comparación con los hombres universitarios; iden- 
tificándose la edad como un factor que influye en el desarrollo de actitudes positivas; en donde los universitarios 
con mayor edad son quienes desarrollan estas actitudes en mayor medida que los estudiantes de menor edad. En 
este mismo sentido, Fouilloux et al. (2021) estudiaron la asociación entre actividad física y salud mental positiva en 
estudiantes de medicina en México; encontrando que la actividad física previene y reduce el riesgo de trastornos 
mentales, y al mismo tiempo sirve de vehículo promotor de la salud mental positiva. Por su parte, en Ecuador se 
analizó la salud mental positiva en estudiantes con residencia rural versus quienes vivían en sectores urbanos. Se 
encontró que la mayoría de los estudiantes presentan altos niveles de salud mental positiva y el comportamiento 
de este no depende del sector de residencia (Estrella, 2022). 

 
En países como Colombia y Chile, se hicieron estudios en jóvenes universitarios sobre salud mental en general, coin- 
cidiendo que las estudiantes mujeres mostraban mayores problemas de salud mental asociados a la ansiedad y de- 
presión que los hombres (Cuamba & Zazueta, 2020; Martínez, et al., 2021). Finalmente, en el Perú, el estudio más 
significativo sobre el tema de investigación se realizó en estudiantes de enfermería de la región Tacna durante el 
Covid-19; encontrando nivel medio de salud mental positiva, considerando que la pandemia por Covid-19 conlleva 
repercusiones directas en la salud mental debido al confinamiento prologando por las actividades de la educación 
virtualizada (Piguaycho, 2021). 

 
A pesar de los esfuerzos por estudiar la salud mental positiva en estudiantes universitarios en contexto por Co- 
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vid-19, éstos han sido escasos y la inclusión de una amplia gama de variables sociodemográficas en estos análisis 
ha sido igual. Por ello, el objetivo de este estudio fue analizar la salud mental positiva en estudiantes universitarios, 
según variables sociodemográficas durante el tercer año de Covid-19, en la ciudad de Arequipa, Perú. 

 
2. Método 

 
2.1. Tipo de estudio 

 
El estudio fue descriptivo, cuantitativo, transversal (Calizaya et al., 2022), el levantamiento de la información se 
realizó durante los meses de marzo a junio del 2022 en la ciudad de Arequipa, Perú. 

 
2.2. Participantes 

 
La muestra estuvo conformada por 2236 estudiantes que corresponden a una universidad pública y 3 universidades 
privadas, quienes fueron elegidos intencionalmente, se incluyeron a estudiantes con matrícula vigente para el 2022 
y que asistieron a clases virtuales y semipresenciales, además, participaron los estudiantes de los ciclos universita- 
rios de primero al doceavo. 

 
2.3. Instrumentos 

 
El instrumento utilizado fue la adaptación peruana (Calizaya-López et al., 2022) de la Escala de Salud Mental Posi- 
tiva desarrollada por Lluch (1999). En el caso peruano, se estudió la evidencia de validez basada en la estructura 
interna y la confiabilidad de las puntuaciones del instrumento en población general de Arequipa - Perú. El análisis 
factorial exploratorio y confirmatorio presentaron buenos índices de ajuste a la muestra local peruana (χ2(431)= 
2473.378; CFI= .959; TLI= .956, RMSEA= .049; SRMR= .051) y la consistencia interna a través del coeficiente Omega 
mostró confiabilidad siendo los valores mayores a .81, reduciendo la escala de 39 ítems a 31. asimismo, señalan la 
existencia de tres factores: F1 - Capacidad de adaptación, F2 - Satisfacción personal y autonomía y F3 -Tolerancia 
a la frustración. El instrumento consta de 31 ítems de respuesta tipo Likert siendo las puntuaciones (siempre/casi 
siempre = 4, con bastante frecuencia = 3, algunas veces = 2, nunca/casi nunca= 1). Además, se utilizó un cuestiona- 
rio de características sociodemográficas. 

 
2.4. Procedimiento 

 
Para la aplicación del instrumento se consiguió la autorización de la directiva de las instituciones educativas; asi- 
mismo, se solicitó la lista de estudiantes según área de estudios, para determinar la selección de la muestra; lue- 
go el instrumento fue adaptado al formato Google Forms, aplicado de manera online y de forma individual a los 
participantes, mediante redes sociales y correos electrónicos institucionales previa información del objetivo de la 
investigación, el formulario iba acompañado con las instrucciones de uso de la escala, la declaración ética del estu- 
dio, la invitación a participar en el estudio, junto al consentimiento informado digital, y se resguardó la identidad 
de quienes completaron el formulario. 

 
2.5. Análisis de datos 

 
Los datos fueron digitalizados en un archivo con extensión xlsx del programa Excel. Para el análisis estadístico se uti- 
lizó el programa JAMOVI versión 1.2.27. Después, se analizó la distribución, la asimetría, la curtosis y la normalidad 
de los datos con la prueba de Shapiro-Wilk encontrando que los datos no se ajustan a la distribución normal (p< 
0.001), asimismo, se realizaron las pruebas de homogeneidad de varianza. Por tanto, se determinó utilizar pruebas 
no paramétricas. Se realizó el análisis descriptivo y el comparativo de la salud mental positiva según variables socio- 
demográficas de los estudiantes según: sexo, ocupación, edad, tipo de familia, área de estudios. 
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Para la comparación de dos muestras independientes se utilizó la U de Mann-Whitney con su respectivo tamaño 
del efecto (TE), se realizó el cálculo de la probabilidad de superioridad (PSest), siendo las normas interpretativas: no 
efecto (PSest ≤ = 0.0), pequeño (PSest ≥ 0,56), mediano (PSest ≥ 0,64) y grande (PSest ≥ 0,71) (Ventura-León, 2016). 
La comparación de k muestras independientes se realizó con la H de Kruskal Wallis y pruebas Pos Hoc, el tamaño del 
efecto utilizado fue épsilon cuadrado (ε2) (Tomczak & Tomczak, 2014), siendo sus normas interpretativas: pequeño 
para ε2 ≥ 0.01, mediano para un ε2 ≥ 0.06 mediano y grande para un ε2 ≥ 0.14 (Cohen, 1992). 

 
2.6. Consideraciones éticas 

 
El estudio se realizó bajo las consideraciones éticas para la investigación en salud con seres humanos bajo los li- 
neamientos del Ministerio de Salud mediante resolución ministerial N° 233-2020-MINSA, publicada el 27 de abril 
del 2020. Tiene por finalidad promover que la investigación en salud con seres humanos se realice de acuerdo 
con estándares éticos nacionales e internacionales. Asimismo, se obtuvo la aprobación del comité de ética de la 
Universidad de la Costa – Colombia (Acta N° 009-2020), sobre la investigación denominada estudio multicéntrico y 
multidimensional de la salud mental en población de Barranquilla y Arequipa, Colombia - Perú. 

 
3. Resultados 

 
Tabla 1. Análisis descriptivo de las variables sociodemográficas del estudiante universitario 

 
 

Variables Sociodemográficas N % 
Sexo Mujer 1112 50.3 

Hombre 1124 49.7 
Total 2236 100% 

Ocupación Sólo estudia 1562 69.9 
Estudia y trabaja 674 30.1 
Total 2236 100% 

Estado civil Soltero 1963 87.8 
Casado 179 8.0 
Conviviente 94 4.2 
Total 2236 100% 

Área de estudios Ciencias e ingenierías 737 33.0 
Ciencias de la salud 579 25.9 
Ciencias sociales 920 41.1 
Total 2236 100% 

Tipo de Familia Nuclear 1456 65.1 
Monoparental 489 21.9 
Extensa 250 11.2 
Reconstituida 41 1.8 
Total 2236 100% 
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Variables Sociodemográficas N % 
Edad del Adolescente Católico/a 1529 68.4 

Cristiana 225 10.1 
Adventista 144 6.4 
Ateo 94 4.2 
Evangélica 65 2.9 
Ninguna 179 8.0 
Total 2236 100% 

 

 
De acuerdo con el análisis estadístico descriptivo de las variables sociodemográficas de los estudiantes universita- 
rios, se encontró que el promedio de edad fue de 20.75 años con una desviación estándar de 2.91 años; según sexo, 
el 49.7% son mujeres y el 50.3% hombres; de acuerdo con la ocupación, el 69.9% sólo estudia y el 30.1% estudia y 
trabaja. En relación con el estado civil, el 87.8% son solteros, el 8% casados y el 4.2% conviven; en cuanto al tipo de 
familia, el 65.1% pertenecen a una familia nuclear, 21.9% a una familia monoparental, 11.2% familia extensa y el 
1.8% familia reconstituida; el 68.4% profesan la religión católica, 10.1% cristiana, 6.4% adventista, 4.2% son ateos, 
2.9% evangélica y 8% no profesan ninguna religión. Finalmente, respecto al área de estudios, el 33% estudian algu- 
na ingeniería, 25.9% a ciencias de la salud y el restante 41.1%, en ciencias sociales. 

 
Tabla 2. Análisis descriptivo del nivel de salud mental positiva y dimensiones de estudio 

 
Nivel de Salud Mental Positiva 

Nivel SMP 
(fx) % 

F1 
(fx) % 

F2 
(fx) % 

F3 
(fx) % 

Bajo (271) 12.1 (1035) 46.3 (405) 18.1 (784) 35.1 

Medio (1895) 84.7 (1128) 50.4 (832) 37.2 (1000) 44.7 

Alto (70) 3.1 (73) 3.3 (999) 44.7 (452) 20.2 

Total (2236) 100 (2236) 100 (2236) 100 (2236) 100 
Nota: SMP= Salud mental positiva; F1= Capacidad de adaptación; F2= Satisfacción personal y autonomía; F3= Tole- 
rancia a la frustración; fx= frecuencia; %= porcentaje 

 
En la tabla 2, se encuentran los promedios en la valoración del nivel de salud mental positiva, junto a las dimensio- 
nes de estudio, considerando las puntuaciones y puntos de corte del instrumento; obteniendo como resultado en 
la medición general SMP nivel medio: en cuanto a las dimensiones en la capacidad de adaptación, los estudiantes 
presentaron dificultades para adaptarse a los nuevos cambios originados por el Covid-19; en la satisfacción per- 
sonal y autonomía, exhibieron nivel alto considerando que la mayoría de estudiantes a pesar de las adversidades 
y dificultades, desarrollan la autonomía; y en la última dimensión, se observaron bajos desempeños, señalando 
dificultades para ser tolerantes frente a la frustración. 

 
Tabla 3. Comparación del nivel de salud mental positiva según sexo y ocupación del estudiante 

 
 

Nivel Sexo N Rango 
Promedio 

U Z p PSest 

 Hombre 1124 1078.30 579762.0 -2.962 .003 .045 
Salud mental positiva Mujer 1112 1159.13     

 Hombre 1124 1115.77 621870.5 -0.202 .840 .016 
F1. Capacidad de adaptación Mujer 1112 1121.26     

F2. Satisfacción personal y auto- 
nomía 

Hombre 1124 1074.15 575099.5 -3.268 .001 .047 
Mujer 1112 1163.32     
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 Hombre 1124 1085.33 587656.0 -2.452 .014 .016 
F3. Tolerancia a la frustración Mujer 1112 1152.03     

 Ocupación N R a n  g o 
Promedio 

U Z p PSest 

Nivel      

 Sólo estudia 1562 1169.16 447257.0 -5.652 .000 .150 
Salud mental positiva Estudia y tra- 

baja 
674 1001.09     

 Sólo estudia 1562 1113.78 519020.5 -0.527 .598 .014 
F1. Capacidad de adaptación Estudia y tra- 

baja 
674 1129.44     

 Sólo estudia 1562 1172.21 442492.0 -5.995 .000 .160 
F2. Satisfacción personal y auto- 
nomía Estudia y tra- 

baja 
674 994.02     

 Sólo estudia 1562 1173.10 441113.5 -6.110 .000 .162 
F3. Tolerancia a la frustración Estudia y tra- 

baja 
674 991.97     

Nota. N= muestra; U= estadígrafo U de Mann Whitney; Z= Valor del Estadístico; p= significancia (0.05); PSest= Proba- 
bilidad de superioridad. 

 
Luego, al comparar los niveles de salud mental positiva según el sexo del estudiante, se encontraron diferencias 
estadísticamente significativas en la medición general de la SMP y en las dimensiones satisfacción personal - auto- 
nomía y tolerancia a la frustración; siendo las estudiantes mujeres quienes presentan mayor nivel de salud mental 
positiva, presentando satisfacción personal y autonomía, como tolerancia a la frustración en comparación a los es- 
tudiantes hombres. En la dimensión capacidad de adaptación, no se hallaron diferencias, por lo tanto, estudiantes 
hombres y mujeres presentaron dificultades para adaptarse a los cambios, pero con tamaños de efecto pequeño. 
Un dato adicional relacionado a la edad mostró que, a mayor edad, mayor serán los indicadores de salud mental 
positiva; en comparación a los estudiantes de menor edad. 

 
En la comparación del nivel de salud mental positiva según ocupación del estudiante, se encontraron diferencias es- 
tadísticamente significativas en el nivel de SMP y las dimensiones tolerancia a la frustración y satisfacción personal 
– autonomía; siendo los estudiantes que sólo estudian quienes presentan mejores niveles de SMP, en comparación 
de los estudiantes que estudian y trabajan. En la dimensión capacidad de adaptación no se encontraron diferen- 
cias; revelando que los estudiantes presentaron dificultades para adaptarse a los cambios originados por el efecto 
Covid-19, pero con un tamaño de efecto pequeño. 

 
Tabla 4. Comparación del nivel de salud mental positiva según estado civil y área de estudios del estudiante 

 
 

Nivel Estado civil N Rango 
Promedio 

H gl p ε² 

 Soltero/a 1963 1145.72     

Salud mental positiva Casado/a 179 874.04 27.935 2 .000 .013 
 Conviviente 94 1139.49     
 Soltero/a 1963 1099.70     

F1. Capacidad de adaptación Casado/a 179 1313.34 14.886 2 .001 .007 
 Conviviente 94 1222.37     

 Soltero/a 1963 1151.84     

F2. Satisfacción personal y autonomía Casado/a 179 758.49 61.030 2 .000 .010 
 Conviviente 94 1107.80     
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 Soltero/a 1963 1141.93     

F3. Tolerancia a la frustración Casado/a 179 877.75 27.895 2 .000 .012 
 Conviviente 94 1087.58     

Nivel Área de estudios N Rango 
Promedio H gl p ε² 

 Ciencias e Ingenierías 737 1212.52     

Salud mental positiva Ciencias de la Salud 579 954.01 55.024 2 .000 .025 
 Ciencias Sociales 920 1146.70     
 Ciencias e Ingenierías 737 1111.95     

F1. Capacidad de adaptación Ciencias de la Salud 579 1171.53 5.738 2 .000 .003 
 Ciencias Sociales 920 1090.38     
 Ciencias e Ingenierías 737 1219.73     

F2. Satisfacción personal y autonomía Ciencias de la Salud 579 913.02 82.048 2 .000 .037 
 Ciencias Sociales 920 1166.73     
 Ciencias e Ingenierías 737 1161.08     

F3. Tolerancia a la frustración Ciencias de la Salud 579 969.69 42.255 2 .000 .019 
 Ciencias Sociales 920 1182.25     

Nota. N= muestra; H= estadígrafo Kruskal Wallis: gl= Grados de Libertad; p= significancia (0.05); ε2= Épsilon al cua- 
drado. 

 
Al comparar el nivel de salud mental positiva según estado civil del estudiante, se encontraron diferencias estadís- 
ticamente significativas en la medición general y dimensiones de estudio; se hicieron las comparaciones internas 
entre los grupos a través de las pruebas post hoc, y se determinó que la SMP de los estudiantes solteros exhibieron 
mejores niveles en comparación a los casados y convivientes; así como, en la capacidad de adaptación, satisfacción 
personal y tolerancia a la frustración, con tamaño de efecto pequeño. 

 
Al comparar el nivel de salud mental positiva según área de estudios del estudiantes, se encontraron diferencias 
estadísticamente significativas en la medición general y dimensiones de estudio, se hicieron las comparaciones 
internas entre los grupos a través de las pruebas pos hoc, se determinó que en la SMP los estudiantes de ciencias 
e ingenierías presentaron mejores niveles en comparación a los estudiantes de ciencias de la salud y sociales, así 
como, en la satisfacción personal y autonomía; mientras que en las dimensión capacidad de adaptación fueron los 
estudiantes de ciencias de la salud quienes más se adaptaron a los cambios originados por el Covid-19, por último, 
los estudiantes de ciencias sociales fueron más tolerantes a la frustración por la presencia de mayor número de 
mujeres que estudian en el área. Siendo el tamaño del efecto pequeño. 

 
Tabla 5. Comparación del nivel de salud mental positiva según tipo de familia y religión que practica el estudiante 

 
 

Nivel Tipo de familia N Rango Promedio H gl p ε² 
 Nuclear 1456 1173.44 39.335 3 .000 .018 
 Monoparental 489 1053.72     
Salud mental positiva       

 Extensa 250 919.66     

 Reconstituida 41 1152.48     
 Nuclear 1456 1114.12 18.596 3 .000 .008 
 Monoparental 489 1068.41     
F1. Capacidad de adaptación        

 Extensa 250 1182.08     

 Reconstituida 41 1483.84     
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 Nuclear 1456 1174.18 48.246 3 .000 .022 

F2. Satisfacción personal y au- 
tonomía 

Monoparental 489 1087.92     

Extensa 250 898.06     
 Reconstituida 41 850.09     
 Nuclear 1456 1158.01 30.756 3 .000 .014 
 Monoparental 489 1112.75     
F3. Tolerancia a la frustración       

 Extensa 250 921.35     

 Reconstituida 41 986.00     

Nivel Religión N Rango Promedio H gl p ε² 
 Católico/a 1529 1275.29 15.500 5 .008 .006 
 Adventista 144 1214.03     
 Evangélica 65 996.03     
Salud mental positiva       

 Cristiano/a 225 1129.15     

 Ateo 94 1115.29     
 Ninguna 179 1017.52     
 Católico/a 1529 1104.44 7.976 5 .158 .004 
 Adventista 144 1143.93     
 Evangélica 65 1271.90     
F1. Capacidad de adaptación       

 Cristiano/a 225 1176.44     

 Ateo 94 1038.14     
 Ninguna 179 1131.80     
 Católico/a 1529 1316.61 35.266 5 .000 .015 
 Adventista 144 1249.57     

F2. Satisfacción personal y au- 
tonomía 

Evangélica 65 830.18     

Cristiano/a 225 1163.57     
 Ateo 94 1113.75     
 Ninguna 179 997.62     
 Católico/a 1529 1235.64 15.119 5 .010 .007 
 Adventista 144 1231.41     
 Evangélica 65 938.18     
F3. Tolerancia a la frustración        

 Cristiano/a 225 1104.65     

 Ateo 94 1119.00     
 Ninguna 179 1044.77     

Nota. N= muestra; H= estadígrafo Kruskal Wallis: gl= Grados de Libertad; p= significancia (0.05); ε2= Épsilon al cua- 
drado. 

 
Finalmente, se encontraron diferencias estadísticamente significativas en el nivel de salud mental positiva y el tipo 
de familia del estudiante; al respecto, los análisis con post hoc determinaron la comparación interna de los grupos; 
siendo los estudiantes con familia de tipo de nuclear quienes presentaron mejores niveles de SMP; revelando que 
se adaptaban mejor al cambio, presentaron mejores niveles de satisfacción personal y fueron más tolerantes a 
la frustración en comparación a los estudiantes con familia monoparental, extensa y reconstituida; pero con un 
tamaño de efecto pequeño. Adicionalmente, profesar una religión fue una variable importante, con resultados 
significativos. Al respecto, los estudiantes católicos/as, exhibieron mejores niveles de SMP, así como, mayor tole- 
rancia a la frustración y satisfacción personal – autonomía, respecto de los estudiantes que profesan otra religión. 
Sin embargo, en la dimensión capacidad de adaptación, los estudiantes que profesaban una religión evangélica, 
mostraban mejores puntuaciones; pero con tamaño de efecto pequeño. 
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4. Discusión 
 

En el presente estudio se trató de analizar la salud mental positiva en una amplia muestra de estudiantes univer- 
sitarios peruanos, considerando variables sociodemográficas, durante el tercer año de Covid-19, en la ciudad de 
Arequipa. En primer lugar, se encontró que el nivel de salud mental positiva en estudiantes universitarios durante 
la pandemia en la muestra analizada fue de nivel medio, de acuerdo con resultados obtenidos en otros estudios 
(Piguaycho, 2021; De la Hoz et al., 2022). Esto, debido a que en situaciones adversas provocadas por el Covid-19, 
los estudiantes expresaron emociones negativas como temor al contagio, intranquilidad, molestia por no realizar 
las actividades normales, elevando niveles de estrés académico, ansiedad y depresión; tal y como fue descrito en 
otros estudios similares (Livia et al., 2021; Mejía et al., 2022; Portela & Machado, 2022). Sin embargo, ante estas 
dificultades, una gran mayoría de estudiantes lograron desarrollar sus propias habilidades personales y familiares 
para enfrentar situaciones propias de la pandemia; especialmente la esperanza, la calma, el acompañamiento y el 
amor familiar (Gómez-Acosta et al., 2020). 

 
Igualmente, el análisis por dimensiones del instrumentos utilizado para analizar la salud mental positiva de los es- 
tudiantes y confrontar estos resultados con las variables sociodemográficas, en la dimensión capacidad de adapta- 
ción arrojó un indicador promedio, con tendencia a la baja; esto debido a las dificultades adaptativas que debieron 
enfrentar los estudiantes durante la pandemia del Covid-19; donde, debieron parar de un formato de educación 
presencial a un formato virtual: en este escenario, debieron enfrentar problemas con la conectividad y acceso a 
las plataformas académicas, ausencia social en las aulas virtuales, problemas económicos para cubrir gastos en los 
servicios educativos y de internet, dificultades para interactuar con los docentes, excesivos trabajos académicos, 
ausencia de tolerancia por parte de los pares para el cumplimiento de labores académicas (García, 2021). Estas 
fueron las principales dificultades académicas de los estudiantes ante los cambios presentados. Además, los proble- 
mas de salud (alto número de contagiados), así como, perdida del empleo en las familias, pudieron haber incluido 
en la capacidad de adaptación de los estudiantes. 

 
En la dimensión satisfacción personal y autonomía, la mayoría de los estudiantes exhibieron adecuados desempe- 
ños de salud mental positiva. Al inicio del confinamiento, las medidas sanitarias para frenar el contagio y la mortali- 
dad lograron afectar psicológicamente a toda la población; afortunadamente, como muestran nuestros resultados, 
los estudiantes universitarios lograron autorregular su conducta positiva, basada en las expectativas de ir supe- 
rando las dificultades, y seguir de manera responsable con sus actividades académicas, favoreciendo los aspectos 
positivos de su salud mental. 

 
En cuanto a la dimensión tolerancia a la frustración, se encontraron valores de nivel medio con tendencia a la baja. 
Desafortunadamente, en esta dimensión los estudiantes no demostraron ser tolerantes ante los diferentes proble- 
mas personales, familiares y sociales, que se fueron presentando durante el comportamiento del virus; es así como, 
la edad del estudiante terminó siendo un factor para identificar mayores o menores capacidades de frustración. De 
tal forma, que quienes tenían más edad, igualmente mostraban mayores indicadores de tolerancia a la frustración; 
lo cual, consideramos puede estar asociado con el nivel de madurez que significa tener mayores años de vida y las 
responsabilidades asociadas con su edad (De la Hoz et al, 2022). 

 
Por otro lado, el análisis de la salud mental positiva, considerando variables sociodemográficas incorporadas en el 
estudio, revelaron varios datos interesantes. En cuanto al sexo, se observó que las mujeres exhiben mayores nive- 
les de SMP que los hombres. Situación que ha sido descrita en estudios previos (Piguaycho, 2021; De la Hoz et al., 
2022); y que consideramos puede deberse a que las mujeres en promedio tienden a experimentar más rápido la 
maduración biológica y emocional que los hombres (Cardoza, 2021), lo cual puede influir en su estado emocional. 

 
En cuanto a la variable ocupación del estudiante, se encontró que quienes se dedicaron exclusivamente a estudiar 
exhibieron mejores niveles de salud mental positiva; respecto de quienes debían laborar en paralelo a la activi- 
dad académica. Al respecto, la evidencia ha demostrado que factores como la dependencia económica familiar 
aseguran el éxito académico y el bienestar emocional de los estudiantes (Condori et al., 2021). Lo cierto es que 
lamentablemente, las condiciones económicas durante el primer y segundo año de pandemia llevaron a muchos 
estudiantes a desertar y se desencadenaron muchos problemas de salud mental (Dávila et al., 2022). 
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Sin embargo, al analizar el comportamiento de los promedios de los participantes en la escala de SMP, respecto 
de los programas académicos que cursaban, los resultados fueron interesantes. En los estudiantes que cursaban 
carreras de ingeniería se observó un mejor desempeño en las dimensiones satisfacción personal y autonomía de la 
prueba de salud mental positiva. Mientras que, en los estudiantes de las carreras de ciencias de la salud, se observó 
un mejor desempeño en las medias de la dimensión capacidad de adaptación del test; y en los estudiantes de cien- 
cias sociales se encontraron mejores desempeños en la dimensión tolerancia a la frustración. Consideramos que 
estas diferencias puedan estar asociadas con las características de la formación académica de los estudiantes. Así, 
por ejemplo, es conocido que en la formación de profesionales de la salud es indispensable la realización de tareas 
de higiene y protección de bioseguridad (Cobos, 2021); que en nuestro caso llevo a este grupo de estudiantes a 
obtener mejores desempeños en la dimensión capacidad de adaptación. Igualmente, en las carreras de las ciencias 
sociales, donde la lectura crítica y reflexiva sobre la diferentes movimientos y acontecimientos, socioeconómicos, 
históricos y culturales, permite un mayor desarrollo de la comprensión holística de los fenómenos; generando 
mayores niveles de comprensión y tolerancia frente a las diversas situaciones adversas en la sociedad. Sería intere- 
sante y motivo de un nuevo estudio analizar el comportamiento de la dimensión satisfacción personal y autonomía 
de la escala de SMP en los estudiantes de ingeniería. 

 
En otro sentido, al revisar el estado civil, en los estudiantes solteros se observaron mayores niveles de SMP, res- 
pecto de los casados y convivientes. Lo cierto es que durante la pandemia las estadísticas mundiales de maltrato 
intrafamiliar, junto a los conflictos de pareja, fueron significativamente altos (Matassini et al, 2022). En el escenario 
latinoamericano y nacional, los datos fueron consistentes, mostrando muchos problemas de salud mental al inte- 
rior de las personas convivientes y casadas (Matassini et al, 2022). Por ello, en nuestra muestra se puede observar 
que los estudiantes que tuvieron una carga familiar de responsabilidad, al experimentar las dificultades de la pan- 
demia, experimentaron mayores problemas de adaptación; como perdidas familiares, del trabajo, la escasez de re- 
cursos económicos para la mantención familiar; experimentando, con ello, insatisfacción personal, baja tolerancia 
a la frustración, entre otras. 

 
En este mismo sentido, al analizar la SMP respecto del tipo de familia, se observaron mayores indicadores de salud 
mental positiva en los estudiantes que pertenecían a una familia nuclear, respecto de aquellos vinculados a familias 
monoparentales, extensas y reconstituidas. Es posible que las redes de apoyo estén más consolidadas en las fami- 
lias nucleares que no han experimentado alteraciones en su composición; tales como fallecimientos, separaciones 
(Gallegos et al., 2020). Pues, frente a las situaciones adversas, como las experimentadas durante el confinamiento 
y los eventuales contagio por Covid-19, las familias con mayores lazos de durabilidad y funcionalidad, como pueden 
ser las familias nucleares que no han experimentado fracturas, hayan podido dar refugio emocional y sostenibilidad 
a los diversos problemas que experimentaron los estudiantes universitarios; mejorando la cohesión al interior del 
núcleo familiar. 

 
En la misma dirección se encuentra la variable creencia religiosa en nuestro estudio. Fue así como en los estudian- 
tes que informaron profesar una creencia religiosa, se observaron altos desempeños en la escala de salud mental 
positiva respecto de los estudiantes que informaron no profesar alguna creencia religiosa. Al respecto, la evidencia 
disponible ha demostrado que la espiritualidad, así como la practica religioso puede ser un factor protector de 
problemas de salud mental. Por tanto, algunos estudios durante la pandemia mostraron como la creencia religiosa 
mejoraba la salud mental de las personas (Gutiérrez et al., 2020). 

 
4.1. Limitaciones 

 
A pesar de los resultados interesantes, el estudio no está exento de limitaciones. En primer lugar, se trata de un 
estudio transversal, donde no se pueden efectuar análisis más robustos. Consideramos en un siguiente estudio, 
analizar la SMP en esta misma muestra. En segundo lugar, el acceso a la información de los estudiantes durante la 
pandemia fue una verdadera limitación. Debido a las consideraciones emergentes de la pandemia, el temor social, 
muchos estudiantes se desplazaron de los lugares donde residían y estudiaban y se cambiaron de residencia. Por 
lo que fue un verdadero desafío institucional contactar a esta población e incorporar medidas más completas. 
Finalmente, no se pudo obtener información presencial y en tiempo real de la situación de salud mental de los 
participantes. Pues, como está evidenciado en la literatura científica, el panorama de alteraciones emocionales 
y psicológicas en la población general y, en particular, entre los estudiantes, ha sido significativa. Por ello, dada la 
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relevancia del estudio por su originalidad se sugiere que se continúen haciendo estudios con enfoque multidiscipli- 
nario para entender el comportamiento de los diferentes problemas socioeducativos que se presentan en el ámbito 
educativo universitario. 

 
4.2. Conclusiones 

 
Teniendo en mente las limitaciones del estudio, se puede concluir que en la muestra total de estudiantes universita- 
rios se encontró un nivel moderado de salud mental positiva (84.7%). Ahora, en cuando a las tres dimensiones de la 
prueba, en las dimensiones “capacidad de adaptación” y “tolerancia a la frustración” se encontró un nivel promedio 
(50.4% y 44.7%); lo cual pudo estar asociado a los desafíos que debieron enfrentar los estudiantes para adaptarse 
a las características que impuso la pandemia. Mientras que en la dimensión “satisfacción personal y autonomía” 
(44.7%), los indicadores de salud mental positiva fueron adecuados. 

 
Además, en los estudiantes de ingeniería se identificaron adecuados puntajes en la dimensión satisfacción personal 
y autonomía; mientras que en los estudiantes de ciencias de la salud experimentaron altos desempeños en la di- 
mensión capacidad de adaptación; y los estudiantes de ciencias sociales, en la dimensión tolerancia a la frustración. 

 
Luego, al comparar los resultados de los participantes y compararlos con la información sociodemográfica, se en- 
contró que los estudiantes solteros, las mujeres, quienes estaban al interior de una familia nuclear, los estudiantes 
que se dedicaron exclusivamente a estudiar durante la pandemia, y quienes tenían creencias religiosas, presenta- 
ron mayores indicadores de salud mental positiva. 

 
Finalmente, consideramos que es importante continuar estudiando la salud mental positiva, como respuesta adap- 
tativa de las personas, frente a las situaciones adversas, con la finalidad de considerar estos resultados en la inter- 
vención de las diferentes disciplinas para mejorar los programas y prácticas profesionales relacionados a la salud 
mental. 
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