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ABSTRACT

Introduction: depression, anxiety, and stress are mental health conditions that affect university students 
worldwide. In the university context, where students face a series of academic, social, and personal 
challenges, these conditions can manifest in various ways, impacting both emotional well-being and academic 
performance.
Objective: to assess depression, anxiety, and stress in a sample of students from a public university in Peru.
Methods: a quantitative, non-experimental, descriptive cross-sectional study was conducted. The sample 
consisted of 115 students of both sexes who were administered the Depression, Anxiety, and Stress Scale, an 
instrument with adequate psychometric properties.
Results: low levels of depression, anxiety, and stress were identified. Additionally, high, direct, and significant 
correlations were reported between depression and anxiety (r= 0,821; p<0,05), depression and stress (r= 
0,849; p<0,05), as well as between anxiety and stress (r= 0,855; p<0,05). Moreover, statistically significant 
differences were found regarding stress and the participants’ sex (p<0,05).
Conclusions: students from a public university in Peru exhibited symptoms of depression, anxiety, and stress. 
Therefore, it is recommended to implement psychological and emotional support programs to improve 
students’ mental health.
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RESUMEN

Introducción: la depresión, ansiedad y estrés son condiciones de salud mental que afectan a los estudiantes 
universitarios en todo el mundo. En el contexto universitario, donde los estudiantes enfrentan una serie de 
desafíos académicos, sociales y personales, estas condiciones pueden manifestarse de diversas maneras, 
impactando tanto en el bienestar emocional como en el rendimiento académico.
Objetivo: evaluar la depresión, ansiedad y estrés en una muestra de estudiantes de una universidad pública 
peruana.
Métodos: estudio cuantitativo, no experimental y descriptivo de corte transversal. La muestra estuvo 
conformada por 115 estudiantes de ambos sexos a quienes se les aplicó la Escala de Depresión, Ansiedad y 
Estrés, un instrumento con adecuadas propiedades psicométricas. 
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Resultados: se identificó que existían bajos niveles de depresión, ansiedad y estrés. Además, se reportaron 
correlaciones altas, directas y significativas entre la depresión y la ansiedad (r= 0,821; p<0,05), entre la depresión 
y el estrés (r= 0,849; p<0,05), así como entre la ansiedad y el estrés (r= 0,855; p<0,05). Por otro lado, se halló que 
existían diferencias estadísticamente significativas en cuanto al estrés y el sexo de los participantes (p<0,05).
Conclusiones: los estudiantes de una universidad pública peruana presentaron síntomas de depresión, 
ansiedad y estrés. Por lo tanto, se sugiere implementar programas de apoyo psicológico y emocional para 
mejorar la salud mental de los estudiantes.

Palabras clave: Depresión; Ansiedad; Estrés Psicológico; Salud Mental; Estudiantes.

INTRODUCCIÓN
La educación superior universitaria conlleva una serie de desafíos y exigencias que pueden tener un 

impacto significativo en la salud mental de los estudiantes.(1) El proceso de adaptación a un nuevo entorno 
académico, las altas expectativas académicas, la presión por el rendimiento académico y la competencia entre 
compañeros son solo algunos de los factores estresantes comunes que enfrentan los estudiantes universitarios.(2) 
Además, el equilibrio entre las responsabilidades académicas, sociales y personales puede resultar desafiante, 
especialmente para aquellos que también trabajan o tienen otras obligaciones fuera del ámbito universitario.
(3) Estos desafíos pueden contribuir al desarrollo de problemas de salud mental, tales como la depresión, la 
ansiedad y el estrés.

La depresión abarca una amplia variedad de estados emocionales, que van desde la tristeza hasta un 
estado suicida patológico.(4) Fue definida como un trastorno afectivo caracterizado por manifestaciones de 
frustración, tristeza y cambios en el estado de ánimo de las personas.(5) Si no se trata adecuadamente, puede 
tener repercusiones negativas en las relaciones interpersonales y el rendimiento académico de los estudiantes.
(6) Además, existe el riesgo de que los jóvenes adopten hábitos, como el consumo de alcohol o sustancias 
psicoactivas, para hacerle frente.(7) Por otro lado, se ha demostrado que el trastorno depresivo mayor es una 
de las principales causas del comportamiento suicida en los jóvenes.(8)

Respecto a la ansiedad, representa una respuesta emocional que, por un lado, tiene una función activadora 
y facilitadora, y, por otro lado, desempeña un papel adaptativo en situaciones percibidas como amenazantes.
(9) Los estudiantes que experimentan ansiedad pueden enfrentarse a dificultades en el aprendizaje y presentar 
dificultades para resolver problemas.(10) Los síntomas tanto psicológicos como físicos pueden incluir escalofríos 
en las manos y los labios, sequedad de boca, micción frecuente y alteraciones del sueño.(11) Es importante 
señalar que es normal experimentar ansiedad ocasionalmente, pero cuando esta se manifiesta como miedos y 
preocupaciones intensas, persistentes y excesivas, podría indicar la presencia de un trastorno de ansiedad.(12)

Con relación al estrés, se trata de una reacción frente a diversas presiones, tanto internas como externas, 
siendo un proceso esencial y adaptativo para la supervivencia humana.(13) El estrés surge de la interacción entre 
la persona y su entorno, manifestándose como una respuesta automática del organismo ante eventos percibidos 
como amenazantes.(14) Esta respuesta desencadena cambios tanto psicológicos como fisiológicos, que varían 
según la persona y la situación particular.(15) Para manejar el estrés, es posible modificar el entorno o aprender 
a reaccionar de manera diferente ante las circunstancias, buscando alcanzar un estado de adaptación óptimo 
tanto para la persona como para su entorno.(16)

En la actualidad, la depresión, la ansiedad y el estrés impactan sobre el desempeño, el bienestar personal y 
la calidad de vida de los estudiantes.(17) De no abordarse adecuadamente, estos problemas corren el riesgo de 
persistir a largo plazo e incluso de intensificarse, lo que podría aumentar la vulnerabilidad a otros trastornos de 
salud mental y dificultades en la vida adulta.(18)

Por lo tanto, evaluar la depresión, ansiedad y estrés en estudiantes universitarios es relevante. Estos 
trastornos pueden impactar significativamente el bienestar individual y académico. Identificar su prevalencia 
e intensidad ayudará a diseñar intervenciones para abordar las necesidades emocionales y mejorar la salud 
mental de los estudiantes. Además, comprendiendo la relación entre salud mental y el entorno universitario, 
se pueden implementar políticas y programas de apoyo adecuados coherentes, teniendo en cuenta la diversidad 
cultural y las características particulares de la experiencia universitaria en Perú.

Por lo expuesto, el objetivo de la presente investigación fue evaluar la depresión, ansiedad y estrés en una 
muestra de estudiantes de una universidad pública peruana.

MÉTODO
Se utilizó un enfoque cuantitativo, el diseño no fue experimental y el tipo fue descriptivo de corte 

transversal. La población estuvo conformada por 163 estudiantes de ambos sexos que pertenecían a la carrera 
profesional de Educación de una universidad pública peruana. Por su parte, la muestra estuvo constituida por 
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115 estudiantes. Se debe precisar que este tamaño de muestra se determinó utilizando un método de muestreo 
probabilístico, lo que aseguró un nivel de confianza del 95 % y una significancia del 5 %, lo cual garantiza la 
representatividad de la muestra y la validez de los resultados obtenidos.

Para la recolección de datos se estructuró una encuesta, la cual constaba de dos secciones. En la primera 
sección se solicitó a los participantes información sociodemográfica (sexo y edad). En la segunda sección se 
aplicó la Escala de Depresión, Ansiedad y Estrés (DASS-21).(19) Esta escala está compuesta por 21 ítems valorados 
cuantitativamente mediante una escala de Likert de 4 puntos que va del 0 (no me ha pasado) a 3 (me ha pasado 
mucho) y se distribuyen en 3 dimensiones: depresión (ítems del 1 al 7), ansiedad (ítems del 8 al 14) y estrés 
(ítems del 15 al 21). Sus propiedades psicométricas fueron determinadas en un estudio previo,(20) en el cual se 
estableció que tenía una adecuada validez de contenido (V de Aiken = 0,801) y confiabilidad (α = 0,838).

La recolección de datos se llevó luego de obtener los permisos de las autoridades universitarias competentes. 
Posteriormente, a través de la aplicación de mensajería WhatsApp, se invitó a los estudiantes a participar y se 
les envió el enlace de la encuesta. Los mensajes fueron enviados a todos los grupos de WhatsApp de los cursos 
en los que están matriculados. Se les explicó el objetivo de la investigación y se les brindaron instrucciones 
para que pudieran desarrollar los ítems. Este procedimiento tuvo una duración aproximada de 10 minutos y 
luego de corroborar la participación de los 115 estudiantes, se inhabilitó el acceso al instrumento.

El análisis de los datos se realizó a nivel descriptivo e inferencial. El análisis descriptivo se desarrolló 
mediante el uso de una figura y tres tablas que fueron obtenidas por el Software SPSS V.25. Posteriormente se 
realizó un análisis de correlación de Pearson para conocer si las variables de estudio estaban correlacionadas 
significativamente. Asimismo, se utilizó la prueba t de Student para conocer si existían diferencias 
estadísticamente significativas respecto a la depresión, ansiedad y estrés según el sexo y la edad.

La investigación se llevó a cabo siguiendo estrictamente los estándares éticos. Se obtuvo el consentimiento 
informado de los participantes, quienes fueron plenamente informados sobre el propósito y los procedimientos 
del estudio, así como sobre sus derechos de participación y la confidencialidad de sus datos. Por último, se 
respetaron los principios de la Declaración de Helsinki para garantizar el bienestar y la integridad de los 
participantes.

RESULTADOS
En la figura 1 se observa que el nivel de depresión del 45,2 % de estudiantes fue bajo, del 34,8 % fue 

moderado, del 13 % fue alto, mientras que el 7 % no presentó sintomatologías asociadas. Además, se puede 
ver que el nivel de ansiedad del 55,6 % de estudiantes fue bajo, del 27 % fue moderado, el 9,6 % no presentó 
sintomatologías y del 7 % fue alto. Del mismo modo, se ve que el nivel de estrés del 41,7 % de estudiantes fue 
bajo, del 32,2 % fue moderado, del 20 % fue alto y el 6,1 % no presentó sintomatologías.

Figura 1. Distribución de porcentajes de la depresión, ansiedad y estrés
Fuente: encuestas.

En la tabla 1 se observa que las principales sintomatologías de depresión reportadas por los estudiantes 
fueron sentirse desanimados y tristes (M= 1,22; DE= 0,895), tener dificultad para entusiasmarse por algo (M= 
1,16; DE= 0,786) y no tener iniciativa para hacer las cosas (M= 1,12; DE= 0,719).
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Tabla 1. Sintomatología asociada a la depresión

Ítems Min Max M DE

No he podido sentir ninguna emoción positiva. 0 3 1,02 0,834

Me ha costado tener iniciativa para hacer las cosas. 0 3 1,12 0,719

He sentido que no había nada que me ilusionara. 0 3 1,04 0,749

Me he sentido desanimado y triste. 0 3 1,22 0,895

He sido incapaz de entusiasmarme por algo. 0 3 1,16 0,786

He sentido que no valía mucho como persona. 0 3 1,01 0,813

He sentido que la vida no tiene ningún sentido. 0 3 0,93 0,720

Fuente: encuestas.

En la tabla 2 se puede ver que las principales sintomatologías de ansiedad reportadas por los estudiantes 
fueron preocuparse por situaciones en las que pudieran ser presos del pánico y hacer el ridículo (M= 1,10; DE= 
0,851), sentirse asustados sin ninguna razón relevante (M= 1,05; DE= 0,846) y tener dificultades para respirar 
(M= 0,98; DE= 0,789).

Tabla 2. Sintomatología asociada a la ansiedad

Ítems Min Max M DE

He notado la boca seca. 0 3 0,91 0,714

He tenido dificultades para respirar. 0 3 0,98 0,789

He tenido temblores. 0 3 0,89 0,708

He estado preocupado por situaciones en las que 
pudiera ser preso(a) del pánico y hacer el ridículo.

0 3 1,10 0,851

He sentido que estaba al borde del pánico. 0 3 0,85 0,809

He notado alteraciones en mi corazón sin hacer 
esfuerzo físico.

0 3 0,94 0,864

Me he sentido asustado sin ninguna razón relevante. 0 3 1,05 0,846

Fuente: encuestas.

En la tabla 3 se observa que las principales sintomatologías de estrés reportadas por los estudiantes fueron 
enfadarse con facilidad (M= 1,22; DE= 0,896), tener dificultad para descargar la tensión (M= 1,21; DE= 0,814) y 
reaccionar de manera exagerada frente a cualquier situación (M= 1,18 DE= 0,827).

Tabla 3. Sintomatología asociada a la ansiedad

Ítems Min Max M DE

Me ha costado mucho descargar la tensión. 0 3 1,21 0,814

He tendido a reaccionar exageradamente ante las 
situaciones.

0 3 1,18 0,827

He sentido que estaba gastando una gran cantidad de 
energía.

0 3 1,12 0,846

Me he sentido agitado. 0 3 1,04 0,830

Me ha resultado difícil relajarme. 0 3 1,16 0,889

No he tolerado nada que me impidiera seguir con lo 
que estaba haciendo.

0 3 1,07 0,822

He tendido a sentirme enfadado con facilidad. 0 3 1,22 0,896

Fuente: encuestas.

En la tabla 4 se compararon los niveles de depresión, ansiedad y estrés en función al sexo y la edad de los 
estudiantes. Se observaron diferencias estadísticamente significativas únicamente en los niveles de estrés según 
el sexo (p<0,05). En este sentido, las mujeres mostraron puntuaciones de estrés más altas que los hombres.
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Tabla 4. Comparación de las medias de las variables de depresión, ansiedad y 
estrés relacionadas con el sexo y la edad

Variables Sexo t p-valor
Hombre Mujer

M DE M DE
Depresión 1,12 0,820 1,17 0,807 −2,885 0,092
Ansiedad 1,04 0,848 1,08 0,813 −3,107 0,074
Estrés 1,02 0,852 1,27 0,794 −2,963 0,012
Variables Edad t p-valor

Entre 16 y 25 años Entre 26 y 35 años
M DE M DE

Depresión 1,16 0,862 1,23 0,883 −3,069 0,084
Ansiedad 1,17 0,833 1,15 0,826 −3,005 0,109
Estrés 1,23 0,876 1,20 0,858 −2,988 0,058

En la tabla 5 se muestran los resultados del análisis de correlación entre las variables depresión, ansiedad 
y estrés. Hubo una correlación alta, directa y significativa entre la depresión y la ansiedad (r= 0,821; p<0,05), 
entre la depresión y el estrés (r= 0,849; p<0,05) y entre la ansiedad y el estrés (r= 0,855; p<0,05).

Tabla 5. Correlación entre la depresión, ansiedad y estrés
Variables Depresión Ansiedad Estrés
Depresión 1 - -
Ansiedad 0,821** 1 -
Estrés 0,849** 0,855** 1
** p<0,01

DISCUSIÓN
En la actualidad, los problemas de salud mental representan una de las principales causas de discapacidad y 

constituyen un desafío significativo para la salud pública a nivel global,(21) debido al aumento de su prevalencia 
en los últimos años y a las dificultades asociadas con su manejo terapéutico.(22) Bajo esta premisa, problemas 
como la depresión, la ansiedad y el estrés se consideran indicadores de la salud mental en la población.(23) 
Cuando no se abordan de manera oportuna, estas condiciones pueden tener un impacto negativo sustancial 
en la calidad de vida y el bienestar personal.(24) Por ello, la presente investigación se centró en evaluar la 
depresión, ansiedad y estrés en una muestra de estudiantes de una universidad pública peruana.

Un primer hallazgo muestra que los estudiantes se caracterizaban por tener un bajo nivel de depresión, 
caracterizado principalmente por sentimientos de desánimo y tristeza, dificultad para entusiasmarse por algo y 
limitada iniciativa para hacer las cosas. Este resultado es consistente con lo reportado por Paricahua et al.,(25) 
quienes encontraron que el 42,7 % de estudiantes peruanos de educación superior universitaria mostraron 
sintomatologías leves asociada a dicho problema de salud mental. Además, se coincide con los hallazgos de 
Trunce et al.,(26) quienes determinaron que los estudiantes universitarios argentinos tenían bajos niveles de 
depresión.

También se halló que la mayoría de estudiantes presentaron bajos niveles de ansiedad, caracterizado por 
la preocupación por situaciones en las que pudieran ser presos del pánico y hacer el ridículo, sentimientos de 
inquietud sin ninguna razón relevante y dificultades para respirar. Resultados similares fueron obtenidos en 
Perú por Estrada et al.,(27) quienes encontraron que el nivel predominante de ansiedad fue bajo (59 %), seguido 
del nivel moderado (31,1 %) y el nivel alto (9,9 %). Del mismo modo, nuestros resultados son coherentes con 
lo reportado por Farfán et al.(28) quienes evaluaron la ansiedad de los estudiantes y hallaron que predominó el 
nivel bajo (59,5 %), seguido del nivel moderado (30,4 %) y el nivel alto (10,1 %).

Además, se encontró que el nivel de estrés predominante entre los estudiantes universitarios fue bajo. Las 
principales sintomatologías reportadas fueron irritabilidad con facilidad, dificultad para descargar la tensión 
y recciones exageradas frente a cualquier situación. Los resultados presentados concuerdan con lo reportado 
en una investigación llevada a cabo por Calixto et al.,(29) donde se determinó que los estudiantes presentaron 
síntomas de estrés durante el periodo de postpandemia. De manera similar, Ocampo & Correa(30) evaluaron el 
estado emocional de los estudiantes universitarios al término de la pandemia, encontrando que los niveles 
predominantes de estrés eran bajo y moderado.

Un hallazgo relevante muestra que las mujeres presentaron niveles ligeramente superiores de estrés en 
comparación con los hombres. Este hallazgo podría explicarse desde dos perspectivas. Por un lado, ellas tienden 
a exteriorizar manifestaciones emocionales y fisiológicas en contextos estresantes.(31) Por otro lado, además 
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de sus responsabilidades académicas, ellas asumen tareas adicionales en el hogar, como responsabilidades 
familiares, cuidado de niños y otras actividades domésticas.(32) Existen investigaciones que corroboran nuestros 
resultados.(33,34,35)

Por otro lado, se halló que la depresión estaba directa y significativamente relacionada con la ansiedad 
y el estrés. Del mismo modo, la ansiedad también mostró una relación directa y significativa con el estrés. 
Este resultado converge con los resultados de un estudio realizado en Malasia, en el que se analizó el estado 
emocional de estudiantes de universidades privadas y se encontró que existía una relación directa y significativa 
entre la depresión, la ansiedad y el estrés.(36)

En base a nuestros hallazgos, se torna imperativo implementar programas integrales de apoyo a la salud 
mental en el entorno universitario. Estos programas podrían incluir sesiones de sensibilización y educación 
sobre la salud mental, acceso fácil y confidencial a servicios de asesoramiento y apoyo psicológico, así como 
actividades de promoción del bienestar emocional y técnicas de manejo del estrés. Además, se debe fomentar 
una cultura de apertura y comprensión hacia los problemas de salud mental, reduciendo el estigma de estas 
condiciones y promoviendo la búsqueda de ayuda cuando sea necesario.

Entre las principales limitaciones de la presente investigación destacan el tamaño y homogeneidad de la 
muestra, así como el uso de un instrumento de autorreporte que podría haber provocado sesgos de deseabilidad 
social. Esto podría restringir la generalización de los resultados a poblaciones más diversas y afectar la precisión 
de los datos y la interpretación de los resultados. Por lo tanto, se recomienda considerar muestras más amplias 
y diversificadas, lo que permitirá una mejor comprensión de los resultados. Además, se sugiere la utilización de 
otros instrumentos para obtener resultados más objetivos.

CONCLUSIONES 
En base a los resultados se puede concluir que los estudiantes de una universidad pública peruana presentaron 

síntomas de depresión, ansiedad y estrés. De igual forma, se encontró que las tres variables estaban directa y 
significativamente relacionadas. Finalmente, se halló que los hombres presentaron mayores niveles de estrés 
que las mujeres. Estos hallazgos pueden tener implicaciones importantes para la salud mental y el bienestar 
de los estudiantes, así como para el desarrollo de intervenciones y políticas que aborden estas preocupaciones 
de manera efectiva.
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