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Resumen

En marzo del 2020 se emitio la indicacion de confinamiento a nivel mundial debido a la
propagacion del virus COVID 19, con lo cual las personas se vieron obligadas a modificar su estilo
de vida y a trasladar lo educativo y laboral a plataformas virtuales con las limitaciones y
dificultades que esto suponia. Tal situacién trajo como resultado graves repercusiones psicoldgicas
en la poblacion, afectando en mayor medida a sectores como el de los estudiantes universitarios.
Razon por la cual el objetivo de esta investigacion es analizar y comparar los procesos
socioemocionales de estudiantes universitarios adscritos al area 2 de conocimiento en la UNAM
durante el confinamiento por COVID-19 en funcion del grado académico y el sexo. Se llevo a cabo
un estudio de corte exploratorio, descriptivo y comparativo con disefio cuantitativo y transversal,
y se aplicd en linea el instrumento MPE-COVID19 compuesto de 130 items y 7 secciones a
estudiantes de pregrado y posgrado adscritos a carreras del area de la salud (excluyendo la FES
Iztacala). Con un total de 1342 respuestas se llevo a cabo la prueba estadistica no paramétrica U
de Mann Whitney y se analizaron las secciones 1, 2, 3y 4 del medidor, compararon los datos en
funcién de las variables sexo y nivel académico; obteniendo diferencias significativas entre el
clima emocional familiar, los procesos de salud, los estados emocionales y las actividades

académicas que experimentd el estudiantado durante el confinamiento social.

Palabras clave: pandemia, COVID-19, procesos socioemocionales, sexo, nivel académico



12

Introduccion
Como consecuencia de la propagacion del virus COVID-19 y del primer caso confirmado
en Mexico a finales de febrero, a partir del 20 de marzo las autoridades decretaron la Jornada
Nacional de Sana Distancia que consistia en que actividades que se consideraban como no
esenciales cerraran temporalmente sus instalaciones con la intencion de evitar o disminuir los
contagios (Saldivar-Gardufio & Ramirez-Gémez, 2020). De esta manera, gran parte de la
poblacidn se vio obligada a permanecer en confinamiento y trasladar actividades educativas y

laborales a la virtualidad para poder ejecutarlas desde casa.

En un principio se consideraba que esta situacion duraria algunas semanas, sin embargo,
debido a la intensidad de la enfermedad y de la rapida propagacion de los contagios el
confinamiento se prolong6 durante mas de un afio, creando en la sociedad a nivel internacional y
nacional un ambiente caotico, de incertidumbre y miedo debido a la cantidad de muertes y de

pérdidas que estaban representando para la sociedad.

A partir de la transicion de actividades educativas a plataformas digitales, la Universidad
Nacional Auténoma de México (UNAM) se vio obligada a cerrar sus instalaciones y, con ello, el
personal administrativo, los docentes y los alumnos tuvieron que mudar sus actividades a la
virtualidad y a convertir el hogar en un espacio de estudio y también laboral; generando asi una
serie de cambios en los estilos de vida, en las rutinas y en los procesos de salud e interaccion de
la comunidad universitaria. En consecuencia, las personas experimentaron efectos psicoldgicos
como el aumento en los niveles de ansiedad y estrés, siendo “implicaciones para la salud mental
que pueden durar mas y tener mayor prevalencia que la propia epidemia” (Robles-Sanchez,

2021, p.69).
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Cabe resaltar que con el confinamiento los procesos de ensefianza y aprendizaje; las
condiciones laborales, la interaccion social y las actividades de entretenimiento y dispersion
presentaron modificaciones y también repercusiones al no poder llevarse a cabo de la manera
habitual. Esto sumado al aumento de contagios y muertes debido al virus, a la pérdida de
empleos, a las complicaciones econdmicas, las restricciones de convivencia y el temor a morir o
a perder a un ser querido a consecuencia del COVID 19; conformaron un contexto muy complejo

al que no todas las personas pudieron adaptarse con facilidad.

Si bien, se trat6 de una situacion emergente que afectd a nivel mundial y que representd
un escenario de pérdidas de diversa naturaleza (L6pez et al., 2021), se ha detectado que hay
sectores de la poblacién mas vulnerables que otros y que presentaron mayores dificultades para
gestionar esta situacion. En este sentido, se resalta la importancia de conocer y analizar las
caracteristicas de cada persona, los contextos en los que se desarrolla y las interacciones que
mantiene; pues estos factores conforman todo un proceso socioemocional que influye en las

decisiones y las acciones de cada individuo.

Es por ello que, ante la emergencia que representd la pandemia, el grupo de académicas
de la Facultad de Estudios Superiores Iztacala (FESI), UNAM que conforman el Proyecto de
Investigacion Interdisciplinario sobre Cuerpo, Emociones y Género (PIICEG) decidié crear un
medidor que les permitiera conocer y analizar los procesos socioemocionales y otras
caracteristicas particulares que la comunidad universitaria atravesaba. Esto a partir de un
proyecto que pertenece al Programa de Apoyo a Proyectos de Investigacion e Innovacion
Tecnoldgica (PAPIIT), que tiene como nimero de dictaminacion IN301021 y que fue aprobado

por la Comision de Etica de la FES Iztacala.
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Esta investigacion forma parte de ese gran proyecto y, en especifico, se enfoca en el
analisis de los procesos socioemocionales que presentaron durante el confinamiento social por
COVID 19 los estudiantes universitarios de pregrado (licenciatura) y posgrado (maestria,
especialidad, doctorado) adscritos a carreras del Area 2 de conocimientos de la UNAM: Ciencias
bioldgicas, quimicas y de la salud. Llevando a cabo una comparacion a partir de las variables
sexo (mujer y hombre) y nivel académico (pregrado y posgrado), y se compone de siete

capitulos.

Los primeros tres capitulos son tedricos; en el nimero 1 se hace un recorrido histérico e
interdisciplinar de las principales teorias que a lo largo del tiempo han ahondado en el estudio,
origen y funciones de las emociones. El capitulo 2 consiste en una revision del estado del arte de
las emociones desde diversas ciencias sociales que contribuyeron en la connotacion cultural que
estas recibieron a partir del giro afectivo. En el capitulo 3 se retoma la teoria en torno a los
procesos socioemocionales, se analizan las repercusiones de la pandemia en la salud mental de la
poblacién y las problematicas que enfrentaron los estudiantes universitarios de pregrado y

posgrado adscritos al area de la salud.

Posteriormente, en el capitulo 4 se describen la metodologia empleada para llevar a cabo
esta investigacion, los objetivos general y especificos, las preguntas de investigacion y las
hipotesis. El capitulo 5 es conformado por la presentacion de los resultados de los analisis
descriptivo e inferencial de las respuestas de las secciones 1 (Espacios y convivencia familiar), 2
(Salud, alimentacion e higiene del suefio), 3 (Salud y vida emocional) y 4 (Actividades
académicas). El capitulo 6 retoma los resultados encontrados y se lleva a cabo la discusion

teorica de estos, de acuerdo con las variables sexo y nivel académico.
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Finalmente, el capitulo 7 presenta las conclusiones a las que se llegé con esta
investigacion que, a través del analisis de las respuestas teniendo en cuenta las variables sexo y
nivel académico, nos permitié percatarnos de las diferencias que existieron entre el estudiantado
durante el periodo de pandemia y de la manera en que éstas se hicieron presentes en la
convivencia familiar, en los procesos de salud, en los estados emocionales que experimentaron y

en la ejecucion de las actividades académicas.
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Capitulo 1. ;{Qué son las emociones? Bases naturalistas
El estudio de las emociones es un tema de profundo interés porque ante cada situacion
siempre hay presente alguna emocion y detras de si todo un sistema de aprendizajes, creencias y
actitudes. Por lo cual, diversos autores desde distintas disciplinas se han dado a la tarea de

estudiarlas para debatir su naturaleza y la funcion desempefiada en la vida individual y social.

Las emociones han sido esencialmente estudiadas desde las teorias biologicistas,
conductuales y cognitivas (Palmero, 1996). No obstante, su historia se remonta a la filosofia
griega, la medicina hipocrética, teorias evolutivas y a los inicios de la psicologia cientifica, vgr, la

frenologia.

En este capitulo, se desarrolla una revision de las principales teorias que, desde distintos
enfoques a lo largo del tiempo, han ido ahondando en el estudio del origen de las emociones y las
principales funciones que tienen para el ser humano. Tal recorrido se remontard a las teorias de la
filosofia griega, pasando por las teorias humoralistas, el modelo hidréulico, la teoria evolutiva y

se concluye con algunas teorias psicoldgicas.

1.1 Las explicaciones filosoficas de las emociones

Grosso modo, se conciben a las emociones como algo que se ha aprendido a través de la
culturay que interfiere en la toma de decisiones tanto individuales como colectivas para reaccionar
de una manera u otra ante circunstancias especificas. Por tanto, el analisis de estas se dimensiona
como “el estudio de las experiencias afectivas y emocionales del pasado” (Moscoso, 2015 citado

en Ghirardi, 2021).

Se trata de un tema que ha sido estudiado primordialmente desde la filosofia y la psicologia

(Lopez, 2019) que a través de los afios han evolucionado las concepciones y teorias que, formadas
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en torno a las emociones, de tal manera que no hay postulados unificados sobre ellas y tampoco
se tiene nocidn de una fecha especifica que permita determinar el momento en que se volvieron

objeto de estudio.

Existe la premisa de que el interés de las emociones se remonta a siglos atras debido a que
corresponde al estudio mismo del ser humano; en este orden de ideas se inicia el recorrido tedrico
retomando el trabajo de destacados pensadores griegos quienes concebian a la emocion como una

“fuerza irracional, incomprensible e inexplicable” (Quintanilla, 2007, p.140).

Los primeros pensadores griegos afirmaban que las personas no eran responsables de sus
emociones debido a que se creia que los Dioses eran quienes las enviaban y el individuo carecia

de voluntad y libertad para elegir experimentarlas o no.

Sin embargo, el reconocido filésofo naturalista Aristoteles (384 a. C.) es el primer autor
que les otorga la caracteristica de la racionalidad e incluso las integrd a su propuesta referente a la
ética al afirmar que cada persona tiene responsabilidad moral sobre sus emociones y creencias. De
esta manera, cuestiond las teorias que existian basandose en la observacion y en experiencias
previas, refutando la concepcidn dialéctica que sostiene que las afecciones del alma se dan en el

cuerpo que se ve afectado por la alegria, el amor o el odio (Quintanilla, 2007; Trueba, 2009).

Dicho autor se referia a las emociones como pasiones, mismas que eran concebidas como
afecciones que se presentaban en el cuerpo humano y que se acompafiaban de sensaciones de
placer o de dolor que solian ser seguidas de calor o frio en alguna parte del cuerpo. De tal manera
que se reconoce la dimension fisica o corporal de las emociones y la relacion que existe entre las
creencias y pasiones. Involucrando procesos cognitivos como las sensaciones, impresiones,

creencias, juicios, actitudes, disposiciones y deseos (Pinedo y Yarfiez, 2017; Trueba, 2009).
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La concepcion aristotélica es similar a la de Platon (427 a. C.), puesto que ambos sostienen
la caracteristica de funcionalidad que tienen las emociones para el ser humano. Sin embargo, los
estoicos diferian de estos postulados porque desde su teoria se concibe que fue la naturaleza la
encargada de otorgar al hombre la razon para su conservacion y en ésta no habia espacio para

modificaciones animicas.

Los estoicos entendian a las emociones como creencias resultantes de la ignorancia, las
cuales se desbordaban y carecian de significado y de funcién, perturbando el animo y

contraponiendo a la razon (Casado y Colomo, 2006; Quintanilla, 2007).

Distinguian también cuatro emociones fundamentales denominadas como anhelo de los
bienes futuros y la alegria de los bienes presentes, el temor a los males futuros y la afliccion por
los males presentes. Sostenian que a las personas sabias se les otorgaban de manera equilibrada el
anhelo, la alegria y el temor en tres estados normales que consistian en la voluntad, la alegria y la

precaucion (Casado y Colomo, 2006).

Los estoicos emplean el término pasiones para hacer referencia a las emociones y en ellas
dan cuenta de la concepcién dicotomica entre razon y emocién, concibiendo a la pasion como un
impulso irracional que aparece sin la intervencion de la voluntad y afecta al pensamiento.
Posteriormente, este término fue retomado por Descartes (1596), quien lo entendia como una
manera de percibir o conocer algo; echando también mano de ellas para delimitar al pensamiento

y al movimiento como las funciones que corresponden al alma y al cuerpo (L6pez, 2019).

Desde la teoria cartesiana se sostenia que las pasiones se presentaban como el resultado de
la percepcion o del conocimiento de algun suceso, por tanto, se afirmaba que éstas surgen a partir

de la ocurrencia de eventos que eran transmitidos al alma a través del flujo de los espiritus animales
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que se transportaban por medio de la glandula pineal y permitian la conexion entre la voluntad del

almay el movimiento de la denominada méaquina corporal (Garcia, 2020; Lépez, 2019).

De acuerdo con Parellada (2000) desde la teoria cartesiana, las pasiones son concebidas
como operaciones del alma que corresponden a los pensamientos que dan cuenta de la actividad
que revela lo que se piensa, siendo una herramienta para delimitar las funciones que corresponden

al alma 'y al cuerpo del hombre.

Las ideas anteriores nos permiten dar cuenta de la variada gama de posturas que hay sobre
el estudio de las emociones y como éstas han sido concebidas de manera distinta con el paso de

los afios y de la creacidn de nuevas teorias.

1.2 Teoria humoralista e hidraulica de las emociones

Continuando con los pensadores griegos que retomaron este tema en sus estudios, es
necesario mencionar la teoria humoralista de Hipdcrates (460 a.C.), desde la cual se afirma que
existen en total cuatro humores que son sangre, flema, bilis amarilla y bilis negra; cuyos origenes
se sitUan en determinados érganos del cuerpo, siendo la sangre originada en el corazén, la flema

en el cerebro, la bilis amarilla en el higado y la bilis negra en el bazo (Alby, 2004).

De la misma manera en que los humores se relacionan con partes especificas del cuerpo
humano, estos se vinculan con las estaciones del afio de acuerdo con la caracteristica principal de
cada fluido; de tal suerte que la sangre al ser caliente y himeda como el aire aumentaba en la
primavera, la bilis negra que es fria y seca como la tierra aumentaba en el otofio, la flema fria y
himeda como el agua incrementaba en invierno y la bilis amarilla caliente y seca como el fuego

aumentaba en verano.
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Si bien esta teoria de primera instancia no hace alusion a las emociones, explica la relacién
que existe entre los humores y los temperamentos, premisa que fue desarrollada principalmente
por Galeno (131 a.C.) al postular que “cada temperamento obedece a una tendencia particular de

los cuatro elementos, cualidades y humores” (Alby, 2004, p.16).

De igual manera, lleva a cabo la vinculacion de la bilis negra con el temor y la tristeza,
sirviéndose de esta relacion para la estructuracion galénica de los tipos temperamentales que
sostiene la idea de que estos pueden ser entendidos como mezclas de humores en las partes del

cuerpo en las que se asientan (Bohorquez, 2020; Rejon, 2016).

Tal concepcidn galénica que dimensiona las mezclas de humores en drganos especificos
del cuerpo humano se puede relacionar con la teoria hidraulica de las emociones cuyo fundamento
es la meté&fora que se hace de estas con liquidos burbujeantes que habitan en el interior de cada

personay que amenazan con desbordar (Barrera y Sierra, 2020; Lopez, 2019):

El modelo hidréaulico describe el funcionamiento de la mente como un fluido bajo presion
que postula la existencia de una superficie y unas corrientes profundas en las que yacen las
emociones, que con eventualidad impelen a los sujetos a comportarse fuera de sus controles

racionales (Lépez, 2019, p.34).

Como se puede observar, esta teoria mantiene la concepcidn irracional que se tiene de las
emociones dado que se cree que cuando el fluido conformado por ellas sobrepasa al individuo,
este va a perder el control y va a presentar comportamientos que contraponen a lo que dicta la

razon.

De esta manera, se erradica la carga moral que Aristoteles otorgo a las emociones y se

retoma la separacion planteada por Platon quien, de acuerdo con Baptista (2003), pensaba que no
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era correcto confiar en lo que las emociones dictaban debido a que contraponia a la razén. Siendo
una aseveracion se ve contrastada con la recomendacion que hacen los estoicos al hombre sabio

de procurar librarse de ellas.

Claro esta que con este modelo se devuelve la importancia a la razon en el actuar del ser
humano y se retoma la idea de la teoria cartesiana que hace alusién a la relevancia de mantener
sometidas a las pasiones bajo el mando de la razon (Bolafios, 2016), sin embargo, estos principios
fueron declinados a partir del auge de la psicologia cognitiva que llegd a descartar la
conceptualizacion de las emociones como fuerzas internas y procedieron a entenderlas como el

resultado de la percepcion de objetos o situaciones y de su posterior procesamiento cerebral.

1.3 Enfoques evolutivos de las emociones

Aunado a lo anteriormente descrito, resulta vital mencionar las posturas que explicaban las
emociones desde un enfoque mas biologicista y que tenian como premisa principal que estas se
trataban de procesos fisicos que se generalizan para una especie y se presentan de manera
automatica. Dentro de este enfoque se destaca la teoria evolucionista planteada a partir del trabajo

de Darwin (1872).

En lo que a dicha teoria respecta, las emociones son entendidas como algo natural que trae
consigo reacciones viscerales expresadas a través de movimientos corporales y expresiones
faciales que tienen como objetivo principal la comunicacion de informacion referente al estado
emocional del organismo y son transmitidas genéticamente. No obstante, se reconoce que la
expresion de las emociones puede ser algo aprendido y por ello tiene la capacidad de evolucionar
y jugar un rol importante en la adaptacion del ser humano ante los cambios del ambiente externo

(Lopez, 2020; Bourdin, 2016; Palmero, 1996).
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La principal caracteristica atribuida a las emociones desde la teoria darwiniana es la
funcion adaptativa que tienen al vincularse con experiencias de agrado y de rechazo en las que la
expresion de estas ha resultado ser funcional con anterioridad y, al ser dtiles, se transmiten de
generacion en generacion, replicandose con la finalidad de que el individuo se relacione con su

entorno o con otro organismo (Palmero, 1996; Maureira, 2008).

De acuerdo con Chéliz (2005) dentro de la clasificacion de dichas emociones se encuentran
la alegria, tristeza, ira, sorpresa, miedo y asco; las cuales son denominadas emociones bésicas y
tienen un caracter fisiologico y adaptativo ante las condiciones ambientales, persiguiendo como

fin ultimo la supervivencia de la especie.

Cabe resaltar que a pesar de que la teoria evolucionista de Darwin entiende a las emociones
como algo visceral y subjetivo que es opuesto a la racionalidad, se admitia la posibilidad de que
las emociones y la razén se vinculen para que los organismos den respuesta ante determinadas

situaciones.

1.4 EI modelo James-Lange de las emociones

En cuanto a las teorias de las emociones formuladas a partir de la inclusion de la psicologia
en los laboratorios cientificos se destaca el modelo desarrollado por William James (1884) quien
es considerado uno de los mas importantes psicélogos y filésofos de Estados Unidos y el fundador

de la psicologia conductista.

A pesar de ser un seguidor de la doctrina cartesiana, desde la cual la emocion es entendida
como un sentimiento que se sitla en el alma y que carece de cognicion, James se separa de esa
concepcidn para darle mayor relevancia al papel que tiene el cuerpo humano en la aparicion de las

emociones; resaltando los cambios fisioldgicos que se hacen presentes ante determinadas
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situaciones y rechazando las argumentaciones que las entendian como resultado de la percepcién

de algun hecho (Garrido, 1999; Lopez, 2019).

La concepcion que James tenia sobre las emociones hace referencia a estas como
percepciones de los cambios fisioldgicos y viscerales que tienen lugar en el individuo tras
confrontarse con un estimulo proveniente del medio ambiente, siendo el parteaguas para que las
emociones se empezaran a dimensionar como fuerzas irracionales que se separan de la cognicion

y del juicio, fundamentandose en las teorias fisioldgicas (Belli, 2009; Pinedo y Yafiez, 2017).

Su planteamiento es conocido como la teoria de la sensacion e incluye también
planteamientos propuestos por Carl G. Lange, en ella se tenia como premisa principal que cuando
una persona percibe una situacién de amenaza o peligro el organismo sufre cambios fisioldgicos
y conductuales que en consecuencia generan reacciones, siendo estos el fundamento de la emocion

(Melamed, 2016; Rodriguez, 1998)

De manera particular y de acuerdo con Garrido (1999), la aportacion de James a esta teoria
fue la inclusion de una consideracion realista de la psicofisiologia de la emocién y de la funcion
del organismo que tiende a comprobar la incidencia de los cambios automaticos y neurales,
entendiéndose que los eventos externos pueden hacer surgir reacciones corporales y cambios

viscerales sin conocimiento del significado y sin una interpretacion de los eventos ambientales.

Por otro lado, el aporte que hizo Lange a esta teoria fue el destacar los cambios viscerales
que son imprescindibles para la emocion y la importancia de los patrones especificos que son
seguidos por distintas emociones, insistiendo en el papel que juegan los musculos involuntarios
dentro de las reacciones corporales que se presentan a partir de la ocurrencia de un evento o de la

percepcion de un objeto.
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James y Lange compartieron la idea de que la emocion no comenzaba con la experiencia
consciente de un afecto y propusieron que la respuesta corporal y fisiologica es un evento
prioritario, teniendo como diferencia que James centrd su teoria en la consciencia de la emocion,
mientras que Lange se centro en el componente fisioldgico dando importancia a la experiencia

consciente de la misma.

A modo de conclusion, “James destaco los aspectos somaticos 0 motores de la respuesta,

mientras que Lange se basé en los aspectos autonémico-viscerales” (Garrido, 1999, p. 41).

1.5 Teorias psicologicas sobre las emociones
En cuanto al estudio de las emociones desde la psicologia, se retoman tres principales
autores quienes son representantes de fuertes corrientes tedricas que en sus trabajos han retomado

0 contrastado algunas de las premisas mencionadas con anterioridad.

El enfoque conductista describe las emociones como respuestas generadas mediante la
asociacion de un EN (estimulo neutro) con un EI (estimulo incondicionado) que es capaz de

suscitar una respuesta emocional (Chdliz, 2005).

Las emociones para Watson (1878) son reacciones corporales a estimulos especificos
identificadas con las respuestas y los llamados habitos viscerales (estomago, intestinos, circulacion
y respiracion); en este sentido, reconoce tres emociones basicas que son experimentados por los

seres humanos; el miedo, la ira'y el amor (Tortosa y Mayor, 1992).

Watson planteaba que los nifios nacen con respuestas incondicionadas o no aprendidas RI
(miedo, llanto, respuestas de evitacion, etc.,) que son emitidas en presencia de determinados

estimulos incondicionados (EI) y por asociacion se podria conseguir que un estimulo neutro (EN)
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gue no provocaba respuestas podia llegar a provocar una respuesta similar a la (RI) y de esta forma

se denomina respuesta condicionada (RC).

El modelo de Watson y Rayner es el primero que explica la emocion humana como
resultado de un condicionamiento clésico; en este experimento se generd una respuesta de temor
en un nifio de once meses a estimulos que no eran temidos previamente, donde por medio de siete
ensayos se emparejo una rata blanca considerada el estimulo condicionado (EC), con el ruido

intenso denominado estimulo incondicionado (EI) generando asi el condicionamiento.

Por otra parte, el psicologo ruso Lev Vygotski (1896) se interesé por el estudio de las
emociones al incluir dentro de sus bosquejos tedricos este término acompafiado de su
representacion sobre la psicologia; sin embargo, debido a su muerte no concluyo el escrito acerca

de las emociones y los vinculos con el intelecto y la conciencia.

En el libro “Teoria de las emociones” (2004) que se basa en su obra, se refiere a las
emociones como la tendencia a actuar en una direccion determinada, basando esta afirmacion en
datos de experimentacion con animales y en planteamientos de hechos clinicos humanos.
Posteriormente, desarrollo su teoria talamica donde se considera al tAlamo 6ptico como el sustrato
material de las emociones que produce los estados de conciencia, asociandose con la sensacion

solamente si se activan los procesos talamicos (Escotto, 2006; Gonzalez, 2000).

Como describe Del Cueto (2015), Vygotsky coincide de forma significativa con James
Lange sobre su concepcion de las emociones, al describirlas como la aprehension de las
modificaciones generadas en el cuerpo a partir de la ocurrencia de una situacion, o bien, la
presencia de un objeto. De esta forma incluye la raiz bioldgica de las emociones resaltando su gran

utilidad adaptativa para los seres humanos.
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Por ultimo, se retoma el trabajo de Sigmund Freud (1856) quien, a pesar de no haber
desarrollado de forma particular una teoria de las emociones, llego a incluir dentro de sus
postulados la conceptualizacion del afecto ligado a su concepcion de histeria, describiendo de esta
manera que los estados afectivos persistentes de la naturaleza, ya sea penosa o depresiva, y las
excitaciones de jubilo producen consecuencias corporales, esto se ve reflejado no solo en el cuerpo

fisico también a nivel fisioldgico.

Es necesario acotar que las emociones desde este paradigma son entendidas como algo
similar a los afectos y por esta razon sugiere que las pasiones del &nimo y los estados animicos de
una persona provocan exteriorizaciones corporales haciendo referencia a todas aquellas

alteraciones del animo que se agregan a las afecciones somaticas (Flores, 2009).

La angustia y la ansiedad recibieron especial atencion en la teoria de Freud, donde se
afirmaba que proceden del mismo origen y son empleadas para hacer referencia a las reacciones
psicofisiol6gicas, mismas que son entendidas como la reaccion normal ante un peligro real.
Diferenciandose Unicamente entre si porque la angustia se refiere a sintomas de tipo digestivo y la
ansiedad a sintomas de tipo cardio-respiratorio, pero son cambios que realmente no son tomados

en cuenta (Rodriguez, 2013).

Tras esta revision de teorias, es posible dar cuenta de las diversas perspectivas desde las
cuales han sido abordadas las emociones y de la manera en que las teorias de los filésofos griegos
han servido como base para estructurar nuevos postulados, ya sea retomandolas o refutandolas

para crear nuevas explicaciones sobre la naturaleza ontolégica de las emociones.

De igual manera, queda en evidencia la forma en que la vision de las emociones ha sido

modificada a partir de su paso por concepciones dualistas donde eran separadas de la razén que
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las llevaron a transformarse en teorias evolucionistas que destacaban su funcion de adaptacion,
para finalmente cambiarse por teorias cuya connotacidn corresponde mas a aspectos fisioldgicos
y que explica el proceso que se lleva a cabo para que se presente una emocion al estar ante un

objeto o un evento relevante.

A pesar de las diferentes épocas en las que fueron desarrolladas las teorias y de las
divergentes corrientes que han estudiado a las emociones, es posible reconocer las concepciones
en comun que se han desarrollado en torno a este tema controversial y de profundo interés; prueba
de ello es la manera en que se retoman términos para referirse a ellas y cémo estos consolidaron
cimientos para establecer un recorrido histérico y tedrico de las premisas que las han abordado

desde gue se volvieron foco de atencion para los pensadores griegos.

La mirada dualista de las emociones se mantendra hasta entrado el siglo XX y hacia el
altimo tercio del siglo, la incorporacion de las miradas socio antropoldgicas de las emociones
rompieron con ese dualismo para colocarlas como parte de las cogniciones, 0 como sostendra el
neurocientifico portugués Antonio Damasio (1994), las emociones son pensamientos viscerales
que orientan nuestra toma de decisiones. Con esa tesisy las de las ciencias sociales, las emociones,
los sentimientos y afectos dejaran de ser opuestos a la razén y tendran, paulatinamente, un lugar
central en la vida social y no solo psicoldgica al rebasar la mirada de las emociones como

respuestas psicofisioldgicas.

Capitulo 2. Emociones desde una mirada socio-antropoldgica (Giro afectivo)
Hacia finales del siglo XX se presentd un giro en la concepcién de las emociones debido a
que pasaron de ser entendidas como algo meramente interno que contraponia a la razon y que era

estudiado principalmente por la psicologia y la filosofia, a ser objeto de interés para las ciencias
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sociales donde empezaron a ser visualizadas como algo externo que genera una respuesta regulada

por la cultura.

Este nuevo enfoque para el estudio de las emociones permitio dejar de lado las teorias
psicobioldgicas explicativas que las reducia a algo que forma parte de los procesos corporales y
dio paso al reconocimiento de las implicaciones culturales que traen consigo todas las respuestas
emocionales. Configurando asi, tal y como sefialé6 Ramirez (2001) “una posible critica a la filosofia
y a la sociologia ..., la importancia que le dan al cuerpo como construccion cultural y a su papel

en la constitucion del ser humano” (Citado en Lopez, 2011; p.24).

A continuacién, se hace una revision del estado del arte de las emociones desde diversas
ciencias sociales como la sociologia, la antropologia y la historia; las cuales fungieron como base
para la atribucién de la connotacion cultural que estas tienen, reconociendo de esta forma que se
tratan de respuestas que varian y que se ven directamente relacionadas con factores socioculturales

a los cuales el organismo esta expuesto al ser parte de un contexto determinado.

2.1 Emociones en las ciencias sociales

Debido a la relevancia que tienen las emociones en la vida del ser humano, es necesario
hacer una revision de la conceptualizacion gque se ha elaborado de ellas desde diversas perspectivas
disciplinarias. Esto con el objetivo de identificar y analizar el papel que juegan en los individuos
a través de trabajos elaborados a partir de investigaciones realizadas desde la sociologia, la
antropologia y la historia cultural; disciplinas que mantienen diferentes puntos de vista entre si
pero que con el transcurso de los afios y del surgimiento de nuevos enfoques empezaron a
reconocer el valor que tienen las emociones en el entendimiento de la vida social e individual de

los sujetos (Lopez, 2011; Belli, 2009; Lopez, 2013).
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A pesar de que en la década de los setenta existié una ausencia de la dimension emocional
en el estudio de diversos procesos sociales e incluso se negaba la existencia de esta, pues las
emociones eran consideradas como irracionales y desviadas, para finales de los afios ochenta con
el giro cultural del estudio de los movimientos sociales se dio pie a diversos analisis que incluian

la dimensién emocional en el estudio de estos (Belli et al., 2010).

Otros trabajos apuntan a que las emociones iniciaron a ser estudiadas desde perspectivas
que a partir del surgimiento de teorias cognitivistas intentaban explicarlas como algo sujeto a la
interpretacion y cognicion, y no s6lo como objetos bio-naturales. En consecuencia, fueron
incluidas en el estudio de movimientos sociales donde se reconocid el papel que juegan en diversas
situaciones de interaccion entre los individuos al orientar las relaciones sociales e interpersonales
a través de los pensamientos y los sentimientos (Enciso y Lara, 2014; Poma y Agravante, 2017;

Lopez y Lopez, 2017).

Lo anterior es sustentado por Enciso y Lara (2014) que se basan en el trabajo de Harré y
Parrot (1996), ya que aseveran que fueron ellos los pioneros en la introduccion de la premisa de
que la dimension bioldgica de las emociones podia resultar Gtil para alojar las funciones y
variabilidad cultural que éstas tienen, concibiendo entonces, una compatibilidad entre la

perspectiva socio-construccionista y las bases bioldgicas de las emociones.

Al respecto, Lara y Enciso (2013) reconocen a las obras de Rom Harré (1986), Catherine
Lutz y Lilia Abu-Lughod (1990), y Jack Barbalet (2001, 2002) como las fundadoras de los estudios
sociales de las emociones, empleando este término en contribuciones dentro de la ciencia social
de Europa y Estados Unidos. Dando pie a que diversos historiadores apostaran también por el uso
de dicho término como agente discursivo y cognitivo que permite la comprension de la vida social

dentro de la historia.
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Por su parte, Belli et al. (2010), apuntan que los pilares para esta nueva linea de estudio se
concentran en los trabajos de socidlogos que previamente se habian interesado en el tema de las
emociones, tal es el caso de Hochschild (1975, 1979, 1983), Kemper (1978), Collins (1975, 1990)
y Heise (1988). Propuestas que, a su vez, pueden ser divididas en dos categorias que corresponden
a un enfoque estructural donde se muestra a las emociones como determinadas de la estructura

social y, por otro lado, a un enfoque constructivista que las concibe como productos de la cultura.

Asi, con el auge del construccionismo se fundamento una teoria de las emociones en la que
se concibe que la existencia de estas se debe a que son parte de las normas que cada cultura
establece; comprendiéndolas entonces como algo que forma parte de todo proceso humano de
manera colectiva o individual y que se origina a partir de un medio determinado (Enciso y Lara,

2014; Lopez, 2014).

De tal forma que se dio paso a la dimensidn sociocultural de las emociones y se consiguio
que se entendieran como algo auténomo que es producto de los acuerdos sociales, asi las personas
contribuyen a la existencia de éstas tal como se conocen y no son identificadas inicamente por el

individuo que las experimenta.

Este discurso permite interpretar las emociones como algo que ocurre dentro de la vida
social y, por tanto, tiene efectos en dicha realidad siendo no sélo una referencia de lo que ocurre
al interior de cada persona. Al respecto se puntualiza que desde esta vision construccionista el
modelo cultural refleja realidades psicosociales, aprendizajes de significados y la subjetividad

incluida en el pensamiento, el deseo y la emocion (Geertz, 1995 citado en Fernandez, 2011).

Sucesivamente, los trabajos se interesaron por el binomio emocion-lenguaje, lo cual

permitio que se elaboraran argumentos que sirvieron para diferenciar la relacion que existia entre
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si, cuestionando entonces si las emociones se localizan en el lenguaje o si se puede servir del
lenguaje para acceder a las emociones. Una vez definida esta relacion se pretendia distinguir tanto
de los aspectos histéricos como antropoldgicos, la manera en la que se construyen las emociones

teniendo como base el discurso del individuo (Belli, 2009).

Posteriormente, en los afios noventa Belli et al. (2010), identificaron que se hizo presente
la difusion de diversos andlisis que incorporaron a las emociones en el estudio de diferentes
contextos y de investigaciones que se centraban en algunas de ellas de manera particular como la

rabia y el miedo que fueron temas de interés para Helena Flam.

Tras esta revision, hemos dado cuenta del recorrido de un arduo camino para el
posicionamiento dentro de los topicos de interés de las ciencias sociales desde diversas
perspectivas y enfoques de analisis, lo cual nos permite dar cuenta de que “la construccion de las
emociones es un procedimiento abierto a constantes transformaciones y redefiniciones” (Butler,

1993 citada en Belli y Ifiguez-Rueda, 2008).

2.2 Emociones en la sociologia

Como se menciono con anterioridad, la sociologia es una de las disciplinas que se intereso
por la inclusion de las emociones dentro de su marco de estudio como un intento de explicar el
motivo por el cual eran expresadas por los individuos en contexto especificos, concibiéndolas

como “un rasgo de identificacion apego y cohesion social” (Lopez, 2014, p.169).

Respecto al inicio de los estudios de las emociones dentro del campo de la sociologia,
Enciso y Lara (2014) sefialan que se tiene la nocion de que fue a mediados de 1970 que se

incrementaron las publicaciones que intentaban abarcarlas dentro de su enfoque. Empero, se
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reconoce que previamente algunos sociologos habian demostrado la centralidad de las emociones

en los procesos sociales.

En este sentido, cabe sefialar que, de acuerdo con Ariza (2021), el estudio socioldgico de
las emociones se consolido a partir de la primera sesion que se presentd sobre este campo en el
congreso anual de la Asociacién Americana de Sociologia, siendo Scheff (1975) quien marcé el

inicio de esta red subdisciplinaria en la sociologia estadounidense.

A grandes rasgos, la sociologia de la emocidn tiene como fin el estudio de las emociones a
través del uso del “aparato conceptual y tedrico de la sociologia” (Bericat, 2000, p. 150), tratdndose
de una rama aplicada a la gran variedad existente de afectos, sentimientos o pasiones que son parte
de la realidad social. De tal forma que las emociones abordadas desde la sociologia son estudiadas
bajo la premisa de que el sentir inicia con la intencién de habitar el mundo, razén por la cual las
personas emplean su cuerpo para conocerlo, siendo a través de la interaccion con el ambiente que

se configuran los modos de sentir, ver y dividir el mundo en que habitan (Dettano, 2020).

Al respecto, Enciso y Lara (2014) retoman lo postulado por Kemper (1978) para destacar
que desde esta conceptualizacion socioldgica las emociones son concebidas como responsables de
los resultados sociales que tienen ocurrencia en un entorno especifico, otorgandoles un papel

importante dentro del estudio y conceptualizacion de las interacciones entre individuos.

Lo anterior se ve contrastado con la aseveracion de que la fundamentacion de la
introduccidn de las emociones en el ambito de la sociologia consiste en que la mayor parte de estas
se conforman y adquieren sentido dentro de las relaciones sociales que cada individuo establece,

de modo que son condicionadas por la naturaleza de la situacién social en la que la persona las
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experimenta (Bericat, 2000), por tanto “los sentimientos emergen de las relaciones sociales en las

que el individuo se encuentra implicado” (Huerta, 2008, p.2).

Dentro del campo de la sociologia de las emociones se encuentran diversas ramas
conceptuales que al ser parte de los nuevos postulados que trajo consigo el Giro Afectivo, permiten
entender y a la vez resolver el vinculo entre estas y la racionalidad que, como se ha revisado
anteriormente, se dimensionaban como opuestas. Entre estas se apostd por teorias como la
Sociologia Interpretativa que se encarga principalmente de exteriorizar la relacién existente entre
las emociones y las estructuras sociales que vienen a definir lo que los individuos sienten (Luna y

Mantilla, 2018; Enciso y Lara, 2014).

En esta linea, Luna y Mantilla (2018) retoman el trabajo de Lutz (1986), para puntualizar
que las emociones traen consigo una carga de racionalidad al ser parte de la experiencia
sociocultural de las personas, de tal manera que en su significado se incluye una serie de
restricciones de conductas y actitudes que son etiquetadas por la sociedad como no deseadas. Tales
limitaciones impuestas socialmente deben ser seguidas, pues con ello se mantienen y fortalecen

los valores culturales con mayor peso para cada grupo de personas en particular.

Por otro lado, se reconoce el trabajo de Hochschild, quien sustenta su concepcion de la
sociologia de la emocion en la evidencia empirica que se recolecta ante las manifestaciones
sentimentales que presentan los individuos en la vida cotidiana, reconociendo todas las expresiones
comunes y no s6lo aquellas que son detonadas ante circunstancias extraordinarias (Hochschild,

1975 citada en Bericat, 2000).

Asi, se entiende que las emociones son interpretadas y gestionadas al vincularse con

significados que se comparten dentro de la sociedad, conformando un signo comunicacional y
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siendo parte directa de toda interaccion que se mantiene entre individuos. De esta manera es
posible que las personas den significado a su sentir para decidir como actuar ante las
circunstancias, eligiendo respuestas que resulten coherentes de acuerdo con el entorno
sociocultural del que sean parte (Hochschild, 1990 citada en Luna y Mantilla, 2018), esto “a partir
de la valoracion de contextos y escenarios sociales” (Lopez y Lopez, 2017 citadas en Lopez, 2020,

p. V).

Finalmente, se retoma la puntualizacion que hace Bericat (2000) respecto al trabajo de
Hochschild (1990) donde se concluye que la préctica de la sociologia de la emocidn consiste en la
teorizacion de todo aquello que se vuelve evidente al hacer notar que lo que se siente, se piensa o

se hace resulta importante para el resultado de la interaccion social.

2.3 Emociones en la antropologia

Desde una perspectiva antropoldgica las emociones son entendidas como el elemento
bésico que sirve para la creacion de redes de conexiones y précticas sociales que posteriormente
estructuran sistemas y contenidos culturales. De tal manera que son concebidas como la base sobre
la cual se conforman la vida social y los tipos de conductas que posteriormente permiten que se
establezca la comunicacidn necesaria para crear diversos mundos culturales (Fericgla, 2010 citada

en Fernandez, 2011).

Grosso modo se puede afirmar que la antropologia ve las experiencias emocionales como
un asunto cultural que inicia desde el momento en que los individuos definen sus realidades
emocionales en relacion con los esquemas de la cultura a la que pertenecen. Sin embargo, se
entiende que las culturas se tratan de algo mas grande que es parte de un sistema dominante

validado a través de estructuras colectivas sociales y que “constituyen el campo de las Ordenes
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morales que penetran en nuestras vidas de un modo u otro, en especial en la formacion de nuestras

emociones culturalmente diferentes” (Luna, 2007, p.9).

De acuerdo con Bolafios (2016), el origen del estudio de las emociones desde una
perspectiva antropolégica se remonta a los afios 80 y tiene como principales representantes a Lutz
y White (1986) quienes postularon que desde esta vision es posible dimensionar a las emociones
de manera biol6gica como todas aquellas respuestas corporales que conforman la psique humana
genérica; incluyendo dentro de estas a todos los movimientos faciales, los cambios en la presion

arterial, los procesos hormonales y los procesos neuroquimicos.

Para la sustentacion de sus postulados, Lutz y White retoman la teoria cognitiva e
interpretativa a modo de base analitica que sirve para dimensionar las emociones como
experiencias que se comparten de manera social y reconocen aquellos trabajos donde se enfatiza
la importancia de interpretar las emociones como “adquisiciones culturales determinadas por las
circunstancias de una cultura en particular y no como funciones de la biologia y la psicologia”

(Bolarios, 2016, p. 186).

En este sentido, se rescatan los aportes que en los afios setenta y comienzos de los ochenta
fueron presentados por la antrop6loga Michelle Rosaldo, quien concibe a las emociones como
ideas que han tomado forma y cuerpo, y sugiere que un estudio antropoldgico de éstas sirve para
llevar a cabo el andlisis de las manifestaciones simbolicas que dieron pie a que se deje de concebir
lo interior como una esencia relativamente independiente del mundo social (L6pez, 2011; Bolafios,

2016).

Teniendo las formulaciones de Rosaldo sobre la relacion entre emocion y pensamiento

como sustento, Lutz y White en 1996 propusieron un campo llamado antropologia de las
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emociones que prioriza la indagacion del significado cultural y variable en el que se encuentra
inscrita la emocion. Dando pie a que, a partir de la década de los ochenta, las investigaciones se
interesaran por el “estudio de las estrategias persuasivas que emplean los actores sociales para
expresar las emociones a través de multiples canales y para manipular los acuerdos abiertos y

encubiertos de los eventos” (Bolafios, 2016, p. 187).

De igual forma, desde una mirada antropolégica se asevera que la valoracion individual de
la emocién depende de las caracteristicas y el desarrollo que ha tenido cada una de ellas; de tal
manera que se tiene la premisa de que “sabemos cudnto sentimos porque lo que sentimos posee ya

su propio valor” (Belli y [iiiguez-Rueda, 2008, p. 142).

Como alternativa para un estudio completo de las emociones, Bourdin (2016) afirma que
la antropologia en este campo debe permitir ir mas alla de las concepciones psicosomaticas que
mantienen una perspectiva dualista, destacando el trabajo del antrop6logo francés David Le Breton
(1999) donde se proporcionaron las bases para el desarrollo de una antropologia de las emociones
que se orienta hacia el campo de la medicina, la antropologia y la salud, originando un campo de

estudio mas completo que el conformado por los modelos dualistas.

La antropologia ofrece un enfoque simbdlico del cuerpo y del rostro, haciendo hincapié en
la relatividad de las emociones dependiendo de las situaciones sociales y culturales; y
segun los protagonistas presentes. A diferencia de los enfoques naturalistas que consideran
la emocion como una sustancia nacida del cuerpo, a la vez intima y organica (Le Breton,

2013, p.70).

De este modo, se reconoce la importancia que tiene la conformacion de una concepcion

antropologica de las emociones desde la cual se priorice el “permitir ir mas alla de las concepciones
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acerca de lo psico-somatico, que siguen siendo en gran medida dualistas, pues conservan la

distincion entre psique y soma” (Bourdin, 2016, p.69).

A modo de cierre, se destaca la importancia de reconocer las aportaciones de los
antropdlogos culturalistas que descubrieron y reconocieron formas de sentimientos diferentes para
los patrones que existian en torno a la concepcion de las emociones e impusieron la idea de la
existencia de sistemas emocionales diferentes de acuerdo con los entornos especificos en los que
las personas se desarrollan, creando la premisa de que “el movimiento social a través del tiempo

contribuye a la desencializacion de las emociones” (Dettano, 2020, p.20).
2.4 Emociones en la historia cultural

Tras la ocurrencia de un giro cultural que trajo como resultado el interés de diversas
disciplinas por la conformacion de una nueva conceptualizacion de las emociones y los cambios
que se llevaron a cabo para cuestionar el universalismo de estas, los historiadores se vieron
motivados a indagar en la vida emocional del pasado, ya que se concebia que el control de las
emociones tiene un papel importante en la explicacién de los cambios histdricos, sin embargo, la
estructuracién de un campo oficial para su estudio se remonta a los inicios del siglo XXI (Barrera

y Sierra, 2020; Bjerg, 2019).

De acuerdo con Barrera y Sierra (2020) dentro de esta area de estudio resalta el trabajo de
Peter y Carol Stearns (1985) debido a que fueron ellos quienes realizaron la apertura de un nuevo
campo historiogréafico al inaugurar los estudios de emocionologia como una subarea de la historia
social que se conformé a través de una base conceptual sustentada en la distincion de los estandares
afectivos que predominan en un tiempo o lugar determinado, y en un método que lleva a cabo un

recorrido a través de la historia de los sentimientos.
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En consonancia con lo anterior, se apunta que los estudios de los Stearns los condujeron a
constatar que cada sociedad posee un sistema normativo que regula las expresiones y conductas
emocionales a través del cual es posible distinguir diferentes estandares que existen alrededor de
ellas. Identificando que era necesario el estudio de las formas en que estos son expresados y las
razones por las cuales las instituciones sociales permitian, prohibian o eran indiferentes ante

algunas emociones (Garrido, 2020; Moscoso, 2015).

De esta manera, se reconoce que el trabajo de Peter y Carol tenia como finalidad la
diferencia de la experiencia individual de las emociones y las normas sociales que posibilitan la
experiencia, convirtiéndo a estas Ultimas en su objeto de estudio. (Stearns y Stearns, 1985 citados

en Barrera y Sierra, 2020).

Referente a su concepto de emocionologia, se entiende que los autores pretendian detectar
los valores emocionales de una época que se encontraban en el lenguaje de las personas, teniendo
como objetivo final el percatarse de que “la transformacion de las emociones es la consecuencia
de los cambios sociales” (Barrera y Sierra, 2020, p. 123). Permitiendo que a través de esta
conceptualizacion se lleven a cabo estudios que abordan emociones especificas, como es el caso
de las monografias elaboradas entorno a “los celos, la ira y los cambios en los estilos emocionales

en los Estados Unidos” (Lopez, 2011, p. 28).

Como complementacion a lo anteriormente expuesto, Enciso y Lara (2014) mencionan que
para el desarrollo de este concepto los Stearns basaron su trabajo en la perspectiva histérica con la
intencion de referir a la manera en que las personas de un contexto especifico “identifica, clasifica,
discute y reconoce las emociones” (p. 273). De igual modo, se sirven de esta perspectiva para dar

cuenta de la manera en la que las emociones toman voz a través de diferentes contextos historicos.
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Ante esto es importante aclarar que:

El anélisis de las I6gicas emocionales de una época, para los Stearns, no se plantea como
una historia de las ideas, pues se trata de indagar la interaccién entre valores y
comportamientos y profundizar en el andlisis de las personas (0 cosas) a las que van

dirigidas las variaciones en las expresiones emocionales (Medina, 2012, p. 182).

Aun cuando la emocionologia de los Stearns era una propuesta fuerte, se reconocié que
tenia carencias y estas fueron trabajadas por diversos autores como es el caso de Reddy, quien
relativamente logré completar los vacios de dicha teoria al elaborar postulados que tenian como

objetivo principal encontrar una forma de evaluar los regimenes emocionales (Zaragoza, 2013).

Reddy explora los vinculos entre las emociones y las cogniciones, entre la cultura y la
expresion emocional; emplea estos enfoques tedricos sobre las emociones para investigar
procesos histdricos. De esta manera, este historiador se ha propuesto demostrar como las
emociones cambian en el tiempo y se constituyen en aspectos fundamentales que inciden
sobre otros eventos sociales y cdmo son concertadas ciertas emociones a partir de lo que

él denomina regimenes emocionales (Lopez, 2011, p.29).

En la estructura de sus postulados, Reddy llevé a cabo la diferenciacion entre lo que llamo
emocion (todo aquello que es cognitivo y se ubica en el cerebro) y el emotive (esfuerzo
interpretativo que se lleva a cabo para traducir las emociones experimentadas a un lenguaje que
sea comprendido por los demas). Enfatizando el papel del emotive, que es lo que hace referencia
a algo que esta ocurriendo y representa una herramienta Gtil para que la historia de las emociones

pueda llevar a cabo la conexidn entre la expresion y la vivencia sentimental a través del proceso
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de traduccion que se hace con las activaciones emocionales (Barrera y Sierra, 2020; Zaragoza,

2013).

Ademas, Reddy integr6 a su teoria una serie de conceptos que le permitieron establecer
juicios acerca de las experiencias emocionales de los individuos, los cuales son: régimen
emocional (conjunto de emotives, rituales y practicas afectivas prescritas por un régimen
politico que sirven para el funcionamiento y estabilidad del mismo), estilos emocionales
(regulatorios para las fronteras de un régimen politico), libertad emocional (posibilidad de
los individuos para navegar o transitar entre varios estilos afectivos o buscar alternativas
dentro del dominante), refugios emocionales (relacion, ritual u organizacion formal o
informal que proporciona cierta libertad a los individuos porque supone la relajacion de las
exigencias emocionales de un régimen o sistema emocional). En contraparte, se presenta
el sufrimiento emocional (es el resultado de la imposicion de un estilo sentimental
restrictivo que impide a los individuos que viven bajo su normativa transitar hacia otros o
maniobrar entre varias opciones afectivas por quedar sujetos a un patron que no permite el

autoconocimiento) (Barrera y Sierra, 2020, p.124).

Cabe mencionar que en lo que al estudio histérico de los estandares emocionales respecta,
estos pueden asemejarse a los planteamientos que hacen alusién a la relacién que existe en el
proceso de civilizacion. Moscoso (2015) asegura que es posible rescatar la obra de Norbert Elias
para entender estos postulados, pues en ella se plantea un modelo explicativo del proceso de
interiorizacion civilizatoria de las normas que han regulado histéricamente a las expresiones

afectivas y sensoriales, las funciones corporales y las reglas de conducta social.
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2.5 Los estudios socioculturales de las emociones

Como precursora de los trabajos en torno al estudio sociocultural de lo emocional, Enciso
y Lara (2014) reconocen a Catherine Lutz (1986), quien se interesé por el factor cultural de las
emociones, siendo su planteamiento el pionero en esta rama al “sacarlas del campo de la psicologia
para resignificarlas en su acepcion simbolica y socialmente construida” (Rosaldo 1980, citada en
Lopez, 2011) para, méas tarde, en colaboracion con Lila Abu-Lughod (1990) editar el libro
Language and the politics of Emotion donde argumentan que la emocion no puede ser cabalmente

investigada si no se atiende al contexto y al lenguaje especifico en el que es usada.

Entendiendo de esta manera, que la emocion puede ser creada en el habla (comprendida
como una entidad en el lenguaje cuyo significado es elaborado por los actores sociales) mas que
simplemente expresada a través de ella. De igual manera, en dicho material se retne una serie de
estudios que han decidido apostar por una vision de las emociones como una practica cultural;

comprendiéndolas como un fendmeno que puede ser visto en la interaccion social.

Por otro lado, Plamper (2014) plantea que los precedentes del estudio de las emociones
datan al afio 1919, cuando Huizinga dio a conocer un trabajo en el que se explico a la poblacién
como un conjunto de nifios emocionalmente controlados cuyos sentimientos no se limitaron hasta
que surgié el control emocional por parte del humanismo, el renacimiento y el luteranismo. Este
mismo autor asegura que el interés actual por el estudio de las emociones es el resultado de los
cambios generados a partir del nuevo milenio, que trajo como resultado la transicion a un primer

plano en areas como las humanidades, la ciencia politica y la teologia.

Referente al estudio de las emociones, se destaca el trabajo de Peter y Carol Stearns, ya
que se han dedicado al estudio de las normas emocionales y los cambios que han tenido a lo largo

del tiempo, siendo dirigidos por la premisa de que el interés de los historiadores debe centrarse en
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las reglas que gobiernan la expresion de las emociones en la sociedad, en subgrupos sociales o

instituciones.

Por su parte, Joanna Bourke (2005) se dedic6 a examinar la evolucién de las causas del
miedo, realizando analisis para determinados grupos de poblaciones y encontrando que antes de la
primera guerra mundial, tanto los europeos como los norteamericanos temian a ser enterrados
vivos y tomaron medidas para evitar esa situacion. Siendo este un miedo que prevalecid hasta el

estallido de la Primera Guerra Mundial (Plamper, 2014).

Posteriormente, se retoma el trabajo de Rosenwein (2010), pues con sus investigaciones

otorgd el concepto de comunidades emocionales, explicandolo de la siguiente manera:

Las comunidades sociales a las que los investigadores se acercan con la finalidad de
encontrar los sistemas de sentimientos que vienen a definir lo que es identificado como
valioso o perjudicial para los individuos que componen esas comunidades, de identificar
la manera en la que son evaluadas las emociones de los semejantes y la naturaleza de los
vinculos afectivos entre las personas que son reconocidos por la comunidad emocional

(Plamper, 2014, p.24).

Finalmente, en estudios mas recientes vale la pena mencionar el trabajo de Scheer quien
definio6 el concepto de practicas emocionales a partir del conocimiento corporal y de la teoria de
la mente extendida, proponiendo ir mas alla de la mayoria de los enfoques filoséficos y
psicoldgico-experimentales; partiendo entonces de la idea de que las emociones se encuentran

tanto en la mente como en el cuerpo y que estas no pueden ser desvinculadas.

Al respecto Cervio (2015), destaca la importancia de los cinco sentidos sensoriales del ser

humano en el conocimiento del mundo, pues es a través de estas “terminales sensoriales tan fisico-
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bioldgicas como histérico-sociales” (p. 4) que se lleva a cabo la mediacion para que el sujeto

establezca relaciones y configure las maneras de sentir respecto a si mismo, los demas y las cosas.

Tras este recorrido interdisciplinario es posible notar la repercusion que tuvo el Giro
Afectivo para que las ciencias sociales se interesaran en el estudio de las emociones y dejaran de
ser Unicamente objeto de interés de la psicologia y la filosofia, dejando de lado las concepciones
dualistas que mantenian a lo sentimental como algo opuesto a lo racional. Dando pie a teorias y
postulados que conceptualizan a las emociones como el resultado de las interacciones sociales que
mantiene el individuo, mismas que se ven mediadas por el entorno y las caracteristicas especificas

del mismao.

En esta l6gica, las emociones se convierten en un elemento necesario para entender un
mundo globalizado que inexorablemente integra mercados, estados-nacionales vy
tecnologias de una manera inusual, a la vez que desplaza a una gran cantidad de individuos
y grupos como resultado de la globalizacion y el neoliberalismo. En tal escenario, las
emociones son productos resultantes de fendmenos sociales, econémicos y politicos, a la
vez que también inciden de manera directa en la reorganizacion de distintos fenémenos

socioculturales y, por tanto, subjetivos (Lépez, 2011, p.5).

Ahora bien, es posible dar cuenta que en la sociologia de la emocién se destaca la
importancia de identificar que todas las interacciones que mantienen los individuos con sus
semejantes y su entorno se ven mediadas por todo lo que siente, piensa 0 hace ante situaciones

especificas.

Con relacion al estudio de las emociones desde la perspectiva antropoldgica, se reconoce

la existencia de sistemas emocionales que se establecen de acuerdo con los entornos en los que las
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personas se desarrollan, concibiendo que las expresiones emocionales van a variar entonces

dependiendo de la temporalidad y el espacio en los que el individuo se desarrolle.

Por otro lado, desde la concepcion historica de las emociones se enfatiza el concepto de la
emocionologia, pues permitio la conformacion de una subéarea de la historia que establece una
distincion de los estandares sociales afectivos que predominan en un tiempo o lugar determinado

a través de la historia de los sentimientos.

Al destacar la importancia de realizar un estudio situado de las emociones, es posible
distinguir diversos estandares que permiten conceptualizar y entender la manera en que cada
persona las aprende, gestiona y expresa, dando pie al analisis los procesos socioemocionales que
permiten identificar el papel que juegan diversos factores para el procesamiento de las emociones

que son experimentadas ante situaciones especificas.

Capitulo 3. Procesos socioemocionales de los estudiantes universitarios durante la
pandemia
La pandemia por COVID-19 es sin duda un suceso para el cual el mundo no estaba
preparado y, por tanto, la nacion mexicana tampoco lo estaba. Asi que puso en alerta a gran parte
de la poblacion desde que iniciaron los primeros contagios a nivel mundial y tras tres afios de la
deteccion del primer caso confirmado en México sigue generando un fuerte impacto y grandes
pérdidas, pues tras seis olas de contagio, este virus ha tenido como resultado un total de 7, 600,
278 casos confirmados y 333, 985 defunciones segun los datos registrados por la Direccion

General de Epidemiologia (2023).

Como respuesta ante la avanzada propagacion inicial del virus, el gobierno mexicano a

partir del 23 de marzo del 2020, establecié la Jornada Nacional de Sana Distancia con la intencion
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de evitar la diseminacion del Coronavirus y, a consecuencia, se decreto la suspension temporal de
actividades no esenciales. Dicha situacion llevo a las personas a modificar durante un periodo muy
prolongado de tiempo, aquello que conocian como interaccion con amigos, familiares, profesores,
alumnos y parejas; y también a atravesar un proceso de adaptacion ante el nuevo estilo de vida que

la poblacion en general fue obligada a adoptar.

Si bien, es un acontecimiento que repercutié en la vida de todas las personas hay sectores
que se vieron mas afectados que otros, como es el caso de los estudiantes universitarios, quienes,
desde antes de la pandemia, presentaban diversas problematicas de salud mental como altos niveles
de estrés y ansiedad. Por tanto, con la situacion de confinamiento dichas problemaéticas se
agravaron al tener que enfrentarse al cambio repentino de la dindmica escolar con el traslado a la

virtualidad y las restricciones de convivencia con sus pares.

Es sabido que los estudiantes cuyas carreras se encuentran adscritas al area 2 o de la salud
se enfrentan a una gran carga académica dado que ademas de las materias tedricas que sirven para
sustentar su ejercicio profesional es de vital importancia para su formacion que cursen materias
practicas que les permitan involucrarse en escenarios laborales y adquirir experiencia en los
mismos. Sin embargo, con la modalidad de educacion a distancia no fue posible desempefiar esas
actividades esenciales de manera 6ptima, ya que universidades y centros donde se solian hacer las

précticas fueron cerrados con la finalidad de evitar la propagacion del virus.

Esta situacion de pérdida de experiencias y preparacion académica se sumé a la
incertidumbre generada por la pandemia, a las problematicas econémicas que muchas familias
enfrentaron y al confinamiento social, conformando asi un escenario desalentador lleno de
complicaciones para los jévenes universitarios del area de la salud. Mismo que los llevo a gestionar

todo cuanto experimentaban a nivel emocional para posteriormente tomar decisiones que les
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permitieran sobrellevar la situacion, resaltando asi el papel que juegan los procesos

socioemocionales y la importancia del estudio de éstos.

Por tanto, en este capitulo en primera instancia se profundiza en la teoria que hay en torno
a los procesos socioemocionales y los factores implicados en ellos; en el segundo subapartado se
lleva a cabo un andlisis de las implicaciones de la pandemia en la salud mental de la poblacion y
posteriormente se analizan las problematicas que enfrentaron ante dicha situacion los estudiantes
universitarios de pregrado y posgrado adscritos al area de la salud. Todo esto con la intencién de
finalizar el capitulo con la unién de los tres primeros subapartados, al llevar a cabo el analisis de
los hallazgos respecto a la salud mental y los procesos socioemocionales de los estudiantes

universitarios del area 2 ante la situacién de pandemia.

3.1 Estudios de los procesos socioemocionales

Claro esta que tras la ocurrencia del giro afectivo se dio paso a una concepcion diferente y
mucho mas amplia en lo que al estudio de las emociones respecta y, con ello, se dio respuesta a la
necesidad de analizar los afectos “desde otros angulos culturales” (Lopez, 2014, p. 164). Dando
paso a una perspectiva interdisciplinaria conjugada a partir de la incursion de ciencias sociales

como la antropologia, la historia y la sociologia en el interés de lo emocional.

Es posible que, tal y como lo menciona Lopez (2014), la importancia adjudicada a las
emociones por el area social se deba a dos factores; el primero es el reconocimiento que se les ha
dado en el proceso de entendimiento de aspectos individuales y sociales, y el segundo es que desde

esta dimension es posible llevar a cabo una “interpretacion de la cultura y los fendmenos sociales”

(p. 174).
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En consonancia con lo anterior, se sostiene que en las situaciones sociales hay siempre
presente todo un conjunto de emociones que terminan relacionandose entre si y que se manifiestan
de manera diferente, haciendo caso de los grupos socioculturales a los que pertenecen y al orden
social que se pretende seguir. De tal suerte que las emociones no surgen como algo propio del
individuo sino como un producto de la interaccion que éste mantiene con su entorno (Enriquez y
Lopez, 2018; Lopez, 2022), pues es a través de “lo social que se dota de sentidos y significados al

acontecer afectivo” (Le Breton, 2013, p. 8).

Cabe mencionar que con esta propuesta de analisis se pretende resaltar el papel que juegan
lo social, cultural y politico dentro de las manifestaciones emocionales, ya que como menciona
Medina (2008; citado en Lopez, 2022), se parte de la idea de que las respuestas afectivas se
relacionan directamente con el periodo historico en el que éstas ocurrieron. Dando, de esta manera.
un mayor peso tanto al tiempo como al lugar en los que se encuentra situado el individuo que

experimenta el sentir.

Las emociones desde la socioantropologia son consideradas como configuraciones
socioculturales que permiten comprender y analizar los significados que los sujetos
construyen con respecto a distintos fendmenos que acontecen en la vida cotidiana. De
este modo, se otorgan significados matizados y filtrados por cada cultura a cada emocién
0 grupo de emociones. Se les vincula con situaciones sociales especificas, se les regula
también en concordancia con los filtros culturales de cada contexto sociocultural e

histdrico particular (Lopez y Enriquez, 2011, p. 3).

Asi pues, se entiende que las expresiones emocionales atraviesan todo un proceso de
construccién, nombramiento y regulacion que es gestado por los aprendizajes que comparten los

miembros de una comunidad. Mismo que es intervenido por las diversas relaciones que mantiene
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el individuo y por las normas establecidas en contextos especificos (Enriquez y Lopez, 2018; Le

Breton, 2013). De tal manera que:

Las emociones son procesos psicofisioldgicos que se experimentan en el &mbito
individual, se codifican en un contexto cultural, se transmiten en lo social y son
diferenciadas y transfieren segin el sexo, la edad, la etnia u otros factores sociales,

econdmicos o educativos (Lopez, 2022, p. 28).

De esta manera, se destacan las diferencias socioculturales que interfieren en las vivencias
y expresiones afectivas, dando paso al concepto de procesos socioemocionales que es entendido
como el manejo que cada persona da a las emociones que experimenta y que se ve influenciado
por condiciones individuales como son la identidad genérica y la identidad sexual de cada persona,
asi como por el contexto sociocultural en el cual se ha desarrollado y los aprendizajes que ha

adquirido a lo largo de su vida (Morales y Lopez, 2020).

Tal propuesta puede ser sustentada con lo reportado por Alvarez et al. (2022), ya que se
percataron de que la experimentacion de ciertos estados emocionales podia agravarse al pertenecer
a un estatus socio econdmico bajo, ser del sexo femenino, tener conflictos interpersonales, tener
baja resiliencia y poco soporte emocional. Esto, a su vez, se contrasta con lo explicado por Pulido
y Herrera (2017 citado en Medina-Mora, 2021); ya que €l menciona que existen determinantes
sociales que se asocian con un mayor indice de experimentacion de miedo y que se clasifican en
cinco rubros los cuales son: demograficos (género, edad, etc.), econdmicos (recursos con los que
cuentan las personas), geograficos (caracteristicas fisicas del lugar de residenciay los servicios de
los que se gozan), ambientales (ocurrencia de desastres y la respuesta de la sociedad ante ellos), y

socioculturales (educacion, empleo, vivienda, participacion en sociedad y apoyo social).
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Es asi como el estudio de los procesos socioemocionales y el tomar en cuenta diversos
factores a los cuales los individuos se enfrentan cobra importancia, pues permite llevar a cabo un
analisis situado que posibilite el entendimiento de las respuestas emocionales expresadas por cada
persona, de acuerdo con condiciones socioculturales especificas que se ven reflejadas en los

aprendizajes que cada individuo tiene y termina poniendo en préactica en su dia a dia.

3.2 COVID-19 y Salud mental
2020 es un afio que dificilmente serd olvidado debido a la alerta mundial que se emitid tras
la propagacion de un nuevo virus que no era conocido, que se contagiaba de forma extremadamente

rapida y para el cual no se tenia cura.

Ante tales condiciones se dio a conocer que la humanidad estaba atravesando por una nueva
pandemia y a raiz de eso los gobiernos tomaron rigurosas medidas con la finalidad de prevenir y
reducir el contagio del nuevo virus, las cuales implicaron el uso de cubrebocas, el lavado de manos
a conciencia por al menos 20 segundos, el uso de gel antibacterial y el confinamiento en casa para

evitar aglomeraciones de gente que propiciaran ambientes de contagio.

A nivel nacional, tras el anuncio de la existencia de una nueva enfermedad contagiosa
generada por el virus del SARS-COV2 vy al ser reportado el primer caso de contagio el 27 de
febrero de 2020, el 23 de marzo de ese mismo afio fue establecida en México la Jornada Nacional
de Sana Distancia como protocolo a seguir con la intencién de evitar el contagio y la propagacion

de tan amenazante enfermedad entre la poblacion (Gobierno de México, 2020).

De acuerdo con Saldivar-Gardufio y Ramirez-Gomez (2020), como parte de las medidas

tomadas a partir de la Jornada de Sana Distancia se anuncio la suspensién temporal de actividades
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que eran consideradas como no esenciales, con la intencion principal de detener las dinamicas de

los &mbitos publico, social y privado por un tiempo preventivo de cuatro semanas.

Sin embargo, la situacion se salié de control y el confinamiento termin6 extendiéndose a
varios meses, trayendo repercusiones graves en los estilos de vida de la poblacion en general y,
con ello, afectando la salud mental de las personas; siendo esta entendida por la Organizacion
Mundial de la Salud (2022) como un estado de bienestar en el cual cada individuo puede hacer
frente a las tensiones y situaciones emergentes de la vida continuando con un nivel de

productividad normal y funcional para si mismo y para su entorno.

Tal funcionalidad fue interrumpida abruptamente por las condiciones de confinamiento que
se implementaron de manera emergente, teniendo como consecuencias cambios en el estilo de vida
de las personas que llevaron a la modificacion de aspectos como la alimentacion, los habitos del
suefio, las actividades recreativas que se solian realizar y las interacciones sociales que cada

persona acostumbraba a llevar a cabo (Organizacion Panamericana de la Salud, 2020).

Las repercusiones iniciales que tuvo la pandemia en la salud mental de la poblacion
mexicana se ven reflejadas en el trabajo de Ng (2020), en donde se expone que al cabo de los 100
primeros dias de confinamiento en México el pais se habia colocado ya en el quinto lugar a nivel
mundial en cuanto a cifras de fallecimientos y en el segundo pais a nivel Latinoamérica. Situacion
que sin duda trajo consecuencias para los mexicanos quienes empezaron a reportar la aparicion o

el incremento de sintomas de ansiedad, depresidn e insomnio.

En concordancia con lo expuesto por Ng, la Confederacion SALUD MENTAL ESPANA
(2021) puntualiza que la salud mental de las personas durante la pandemia se vio principalmente

afectada por las medidas de aislamiento que se tomaron para prevenir el contagio, por el
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incremento de las estadisticas de personas que contraian la enfermedad y por la cantidad de
personas que fallecian debido a las complicaciones que se presentaban una vez infectadas con el

virus.

De esta forma, tal y como exponen Rodriguez-Hernandez et al. (2021), la alerta sanitaria
por COVID-19 desencadend eventos de estrés originados por factores como miedo al contagio, la
incertidumbre que existia entorno a la economia y a la pérdida de empleos, la excesiva exposicion
a los medios de comunicacion, el panico a la muerte y también el temor de que algin familiar o

persona cercana se contagiara y falleciera.

La exposicion ante la gran cantidad de factores estresores e incertidumbre tuvo como
consecuencia la aparicion y el incremento de problematicas de caracter psicoldgico tales como el
estrés, ansiedad, insomnio, negacion, ira, miedo, problemas de somatizacion, trastornos de suefio,
baja resiliencia y depresion. Mismos que pueden ser atribuidos al aumento de la soledad y a la
reduccion de interacciones sociales (Frances, 2020; Morfin et al., 2021; Alvarez et al., 2022;

Monzon-Falconi et al., 2021).

Lo anteriormente mencionado, da cuenta del evidente impacto negativo que represento la
pandemia para la poblacion y que a su vez desencadend otras situaciones de riesgo como el
incremento en el consumo de bebidas alcohdlicas y otras sustancias psicoactivas que llegaron a
representar un refugio o respiro para algunas personas ante la aparicion de problemas econémicos
y las afectaciones que se presentaron en el estado de animo que conllevaron a la debilitacion de
las habilidades de afrontamiento para asimilar y adaptarse a todos los cambios generados a raiz de
la situacién de confinamiento que parecia no tener fin (Zamudio et al., 2021; Medina-Mora et al.,

2021).
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Con el cadtico inicio de la pandemia y el temor que representaba dicha situacion para las
personas, el confinamiento se convirtié en un escenario de continuas pérdidas; pérdida de los
espacios y oportunidades de interaccion social, de familiares, del estado de salud y del estilo de
vida que se solia llevar. De esta manera, se identificO que la pandemia ocasiond lo que es
denominado por Godinez et al. (2022) como estrés de derrota que se presenta como una sensacion
de incapacidad para actuar ante las adversidades y dificultades, siendo relacionado con el
incremento de pensamientos suicidas en diversos sectores de la poblacion (Garcia-Suarez, 2021)

y con la baja resiliencia que se menciond en parrafos anteriores.

Tras la identificacion de las problematicas que la situacion de pandemia empez0 a generar
en la poblacion, diversas instituciones de gobierno se dieron a la tarea de sugerir y compartir
estrategias para sobrellevar las nuevas condiciones de vida y para reducir el impacto negativo que
el confinamiento estaba representando en la salud de los individuos. Lo anterior debido a que el
encierro trajo consigo el aumento del estilo de vida sedentario que afectdé también la calidad de
vida de las personas, pues repercutia tanto en la salud fisica como en mental, debido a la pérdida

de control en los habitos (Alvarez et al., 2022).

Razén por la cual, dentro de dichas estrategias se recomendaba el llevar una alimentacion
sana, realizar actividad fisica de manera regular, procurar tener una buena calidad de suefio y
mantener contacto con familiares o amigos haciendo uso de las facilidades dadas por los medios

digitales.

Si bien, las diligencias del gobierno trataron de reducir el impacto que estaba teniendo la
pandemia en la poblacién, no podia pasarse por alto que la situacién estaba fuera de las manos de
las personas a las que les atafiia controlarla, lo cual se veia reflejado en el incremento diario de

contagios y en las cifras de muertos que crecian dia con dia. Generando como consecuencia entre
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los individuos un ambiente de incertidumbre, temor y panico colectivo con evidentes repercusiones

en la salud fisica y mental.

3.3 Estudiantes universitarios del area de la salud a través de la pandemia

Como parte de las medidas puestas en marcha tras los primeros contagios por COVID-19
latentes, el gobierno mexicano decidio suspender todas aquellas actividades que resultaran no
esenciales y trasladar lo laboral y lo escolar a la virtualidad, de tal manera que las personas tuvieron

que enfrentarse a la adaptacién repentina y abrupta para la reconfiguracion de sus espacios.

Con la aplicacion de estas medidas se cambi¢ la vida de 36. 6 millones de estudiantes de
todo el Sistema Educativo Nacional, de los cuales 4, 061, 644 se encontraban cursando la
educacion superior para cuando la pandemia inici6 (Direccion General de Planeacion,
Programacion y Estadistica Educativa, 2020), conformando asi una de las poblaciones mas

vulnerables ante el confinamiento y la nueva modalidad educativa.

Ademas, con las nuevas condiciones de estudio se reporté un incremento en los indices de
desercidn escolar y de aplazamiento o retraso de los estudios universitarios (Rossette-Garcia y
Sanchez-Marquez, 2022), pues el panorama de estudiar una carrera profesional en linea no
resultaba tan alentador para los jovenes, ya que requeria de una mayor disposicion para llevar a
cabo la autogestion del conocimiento a través del mantenimiento de una participacién proactiva,
colaborativa y organizada para continuar con la educacién y para hacerse cargo de los procesos

educativos y estilos de aprendizaje propios (Ponce, 2016).

De manera general, la educacion a distancia para los estudiantes universitarios se tornd
muy complicada pues se enfrentaron a dificultades como el no contar con recursos para tomar las

clases en linea o0 no tener un espacio en casa que pudieran designar a las actividades escolares.
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Tales situaciones repercutieron directamente en esta poblacion, ya que su calidad de vida se vio
afectada y esto consecuentemente les puso en riesgo de contraer alguna enfermedad o de presentar

otros dafios en la salud (Veramendi, 2020).

Ante este escenario complicado y de acuerdo con Tavera-Fenollosa y Martinez-Carmona
(2021), conforme pasaron los meses, las autoridades mexicanas implementaron un seméforo
epidemiolégico con la intencion de retornar poco a poco a la normalidad. Dicho indicador
mostraba el nivel de contagio en cada municipio o localidad determinada y de acuerdo con el color
que tenia cada zona se llevé a cabo poco a poco la reinsercion de la poblacion a lo social,
permitiendo la reapertura de centros comerciales, oficinas y algunas otras actividades econdmicas.
Sin embargo, la suspension de clases presenciales continué por lo menos hasta finales del 2021
que algunas universidades retomaron la educacién y las practicas en las aulas en horarios

escalonados.

Mientras tanto, la situacion académica continuaba siendo complicada para los estudiantes,
como es el caso de aquellos cuyas carreras pertenecen al area 2 o de la salud, pues de acuerdo con
Sanabria-Landeros et al. (2021), esta poblacion en especifico es conocida como una de las que
recibe mayor presion y por tanto, incluso antes de la pandemia se enfrentaban a padecimientos
como el insomnio, ansiedad, estrés y depresion, mismos que se agudizaron durante el
confinamiento al experimentar miedo al contagio, lidiar con el aislamiento social y con la
preocupacion que generaba en ellos la situacion academica y el aprendizaje que mantuvieron de

manera virtual por tantos meses.

Los universitarios han experimentado altos niveles de estrés por lo complicado que les

resulta poder comprender los temas en esta nueva modalidad, la falta de practica en



55

laboratorios o con pacientes, la sobrecarga de tareas y trabajos que deben entregar en fechas

establecidas por los docentes (Quintana-Lopez et al., 2021, p. 31-32).

Cabe resaltar que estos estudiantes se enfrentaron a un panorama en extremo dificil, debido
a que su aprendizaje se sitGa principalmente en areas clinicas, pues se ha reconocido que la
interaccion con los pacientes y con sus asesores en escenarios especificos es lo que resulta méas
adecuado para adquirir competencias. Sin embargo, con la pandemia este modelo de ensefianza y
aprendizaje se puso en pausa y se trasladé también a la virtualidad echando mano de la tecnologia
y de recursos digitales que si bien eran Gtiles no terminaban de cubrir las necesidades de los
estudiantes de esta area (Ladewig et al., 2022; Nufiez-Cortés et al. 2020; Valdez-Garcia et al.,

2020).

No obstante, Cantl et al. (2022), reconocen que aun con las complicaciones y con la
experimentacion de reacciones de ansiedad, depresion y miedo los estudiantes lograron adaptarse

a las condiciones de confinamiento y a las actividades educativas de forma virtual.

3.3.1 Estudiantes universitarios de pregrado del area 2 en un contexto de pandemia

El traslado de la educacion a la virtualidad ha afectado a diversos grados de escolaridad
debido a que las instituciones no estaban preparadas para hacer frente a una situacion de tal
magnitud de manera repentina y a que muchas personas no contaban con conexion a internet o con
los dispositivos suficientes para que los estudiantes pudieran seguir tomando sus clases. Lo
anterior pone en evidencia que México no es un pais que cuente con igualdad de oportunidades
incluso para aquellas personas que han podido continuar sus estudios y llegar al nivel superior

(Quintana-Lopez et al., 2021; Olguin et al., 2021).
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Tal carencia de recursos aunada a la presion por tener que estudiar en linea aquellas carreras
disefiadas para ser impartidas desde la modalidad presencial que requieren practica y la insercion
de los estudiantes en otros espacios al cumplir ciertos créditos curriculares, como es el caso de las
del area de la salud, donde ha resultado en extremo problematico para los jovenes universitarios
sobrellevar la situacion pues han tenido que interrumpir su formacion en algunos casos desde los
primeros semestres de la carreray se han expuesto a mayores niveles de estrés, ya que desde tiempo
atras se ha demostrado que las epidemias tienen un impacto mas significativo en todas las personas

que pertenecen al sector sanitario (Barajas-Ochoa et al., 2020; Ladewig et al., 2022).

Continuando con las repercusiones de la pandemia en la poblacion estudiantil, Gonzalez-
Jaimes et al. (2020) aseveran que “los mayores niveles de ansiedad, estrés, depresion, sintomas
psicosomaticos, dificultades para dormir y disfuncion social en la actividad diaria se presentaron
en los grupos mas jovenes (18-25 afios)” (p.13-14), siendo justamente los estudiantes
universitarios de pregrado los que se encuentran en este rango de edad y han reportado mayores

estragos en su salud mental tras la pandemia.

Es importante sefialar que, a pesar del disefio de los planes curriculares donde se indica que
los estudiantes de pregrado del area de la salud deben realizar précticas para complementar su
educacion una vez que se tiene cierto avance de créditos (Torres et al., 2022), a raiz de la pandemia
y como medida preventiva las instituciones retiraron a la poblacién mas joven del area practica y
ejecutaron tres estrategias principales que fueron “la suspension de las actividades presenciales y
el mantenimiento de la docencia a través de procesos de virtualizacion, la modificacion del
curriculo y en las actividades de los estudiantes” (Herrera-Afiazco y Toro-Huamanchumo, 2020,

p. 170).
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Siguiendo tales propuestas y preocupados por el riesgo de que los estudiantes se infectaran,
enfermaran o se convirtieran en transmisores de SARS-CoV-2, las universidades optaron por
posponer las materias practicas a través de la adaptacion de los planes y programas de estudio y se
valieron de recursos tecnoldgicos como casos virtuales y videos quirargicos que han servido como
apoyo para que los estudiantes continten aprendiendo a pesar de las condiciones complicadas que
trajo consigo la pandemia y de la interrupcién abrupta de la instruccién del personal de salud en
proceso de formacion (Nafiez-Cortés et al., 2020; Bastidas-Pacheco y Bastidas-Delgado, 2021;

Zambrano-Galvan et al., 2022).

Cabe sefialar que, aun con el riesgo que implicaba el estar presentes en los hospitales, de
acuerdo con Observatorio IFE (2020) durante la pandemia muchos estudiantes del area de la salud
tenian la disposicion de tomar accion ante la crisis sanitaria, sin embargo, al ser necesario que la
atencion que se dé a las personas sea adecuada, segura y eficaz, la Asociacidn Mexicana de
Facultades y Escuelas de Medicina decret6 que lo mas adecuado era la suspensién de actividades

clinicas (practicas) para los estudiantes de ciencias de la salud que cursan la licenciatura.

De esta manera se continud con la formacion de los estudiantes de pregrado implementando
estrategias para capacitarlos y prepararlos para incorporarse al equipo de salud en fases posteriores

de la contingencia en caso de que asi se requiriera.

3.3.2 Alumnos de posgrado del area 2 ante la pandemia

De acuerdo con Nufiez-Cortés et al. (2020), la pandemia por coronavirus trajo consigo la
necesidad de implementar herramientas tecnologicas para continuar con la educacion y dar

continuidad a la ensefianza, pero claramente estas no fueron suficientes para cubrir las areas
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practicas de carreras que requieren de la insercion de los estudiantes en escenarios donde tengan

contacto directo con la poblacién, por lo tanto:

Si bien se ha logrado evitar el rezago educativo a través de la implementacion de
herramientas de ensefianza aprendizaje que abarcan desde la utilizacion de metodos
didacticos como el uso de simuladores modernos, programas de realidad virtual
compatibles con computadora, entre otros; el adiestramiento y la adquisicion de destreza y
habilidades que proporciona el campo preclinico y clinico no es equiparable a la utilizacion
de estas herramientas innovadoras, por lo que no deben ser considerados como suficientes
para sustituir aprendizaje didactico y préctica que otorga el campo clinico, sino mas bien
como una ventana de oportunidad para cultivar atributos personales que permitan hacer

frente a la adversidad a un profesional en el area de la salud (Zambrano-Galvan et al., 2022,

p. 3).

Ante estas condiciones se debe tener presente que también los estudiantes de posgrado se
vieron afectados con la transicion de las clases en linea y con la suspension y postergacion de
actividades de vital importancia como lo es la préctica en los hospitales y demas centros de salud,

enfrentdndose a grandes retos para poder continuar con su formacién académica.

Entre las complicaciones que se les presentaron, se encuentran que ante la necesidad de
reducir las aglomeraciones en los hospitales se disminuy6 la cantidad de residentes en las sedes
docentes, o bien, se les reubico en las salas de atencion de personas contagiadas de COVID-19 aun
cuando sus especialidades no estuvieran directamente relacionadas al manejo de estos pacientes

(Herrera-Afazco y Toro-Huamanchumo, 2020).
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Ocurria con los internos en ciencias de la salud, que debian incorporarse al campo clinico
de las instituciones prestadoras de salud, que fueron afectados en el reinicio de sus practicas
preprofesionales, por espera de lineamientos técnicos emitidas por el ministerio de salud
en donde se establezca condiciones de seguridad y proteccion durante las practicas clinicas

(Saavedra-Grandez, 2022, p.2).

De esta manera, los estudiantes de posgrado se mantuvieron como una reserva a la que se
le solicitaria ayuda en caso de que los servicios de salud se vieran saturados por el nimero de
enfermos durante la pandemia, ya que ante esa situacion se les colocaria en las areas en que las

que hiciera falta personal.

Por tanto, la Direccion General de Calidad y Educacion en Salud (DCGES) decidié no
suspender las actividades asistenciales de los médicos pasantes en servicio social y residentes, y
también estableci6 que este personal debia recibir el equipamiento necesario para su proteccion en

la atencidn de pacientes sospechosos y confirmados de COVID-19 (Barajas-Ochoa et al., 2020).

Aunado a lo anterior, los estudiantes de pregrado se enfrentaron al hecho de que su
preparacion académica también se vio afectada y lo podemos constatar en los resultados obtenidos
por Mufioz (2021), donde encontr6 que el 39,6 % de los participantes consideraba que la calidad
de su educacion clinica empeoro, y la mayoria afirmaba que la carga de trabajo asociada a
actividades académicas y asistenciales era mayor en el periodo de pandemia. Por otro lado, la
disponibilidad de tiempo para actividades extracurriculares disminuyo, el nivel de estrés percibido

aumento y el disfrute de las actividades diarias se redujo.

Todos estos cambios y lagunas en la educacién del personal tendran consecuencias futuras,

pues no es la preparacién que se planeaba que los estudiantes recibieran para poder poner en
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practica sus conocimientos una vez concluida la carrera. Al respecto, Nufiez-Cortés et al. (2020),
nos presentan lo expresado por un médico mexicano ante el escenario futuro del personal médico

que egreso y fue instruido durante la época pandémica:

Los nuevos médicos seguro seran diferentes a «los anteriores». EI simple hecho de vivir un
confinamiento por la pandemia implicandoles cortar de pronto sus estudios, los ha hecho
abordar los temas de aprendizaje de diferente manera. Los nuevos médicos han de
enfrentarse a una «nueva normalidad» que quiza nosotros mismos no sabemos cémo seré
una vez que tratemos de regresar a la vida que teniamos dia con dia. Indudablemente la
telemedicina es una herramienta que ha acelerado su uso y parece que continuara de
diversas formas. Deberan acostumbrarse a ensefiar y aprender en nuevos formatos, pero en
este punto debera aterrizarse el hecho de llegar a la revision integral de un paciente en vivo

y en persona (p. 255).

Con lo anterior, se constata lo dificil que resulté durante el periodo de confinamiento ser
instruido a través de la virtualidad en carreras especializadas que requieren de practicas y trato
directo con pacientes y usuarios en contextos especificos; conformando un reto tanto para los
alumnos como para los docentes que se encargaron de guiar esta nueva modalidad educativa. Si
bien se emplearon tantas herramientas como estuvieron al alcance de las personas, todo este
proceso tuvo repercusiones graves en la preparacion de miles de personas que se veran reflejadas

también a futuro cuando estas se inserten en el &mbito profesional.

3.4 Perspectiva sociocultural de las emociones y el COVID-19
Tras la revision de los estudios de los procesos socioemocionales, de los efectos que se
presentaron de manera inicial en la poblacion a raiz de la pandemia por COVID-19 y de indagar

en lo que ésta representd para los estudiantes universitarios del area de la salud de pregrado y
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posgrado, se resalta la importancia de analizar los procesos emocionales que se ponen en juego al

afrontar una situacion de emergencia que vino a reestructurar la vida como era conocida.

Anteriormente se explico que la manera en que cada persona gestiona las emociones que
experimenta se ve influenciada por variables como el sexo, la etnia y el entorno cultural al cual se
pertenece, conjugando asi los procesos socioemocionales que se presentan en cada individuo ante

situaciones especificas.

De esta manera, surge la necesidad de llevar a cabo un analisis de las emociones, entendidas
ya no s6lo como algo que se presenta desde lo individual, abordandolas de manera
interdisciplinaria y comprendiendo que son una construccion social que corresponde a las

interacciones que ha tenido cada individuo a lo largo de su vida.

Lo cual nos lleva a la revision de los hallazgos en torno a los efectos psicoldgicos negativos
que se presentaron en la poblacion a partir de la pandemia, mismos que evidenciaron la aparicion
y también el incremento de trastornos como el “estrés postraumatico, 1a confusion, el miedo y la

ansiedad” (Mendoza-Veldsquez, 2020 citado en Lopez y Cortijo, 2021).

Dichas problematicas se presentaron tras las modificaciones repentinas que se llevaron a
cabo en la rutina y en los estilos de vida, las cuales condujeron a las personas a aislarse y reducir
al contexto del hogar como el Unico espacio donde se podia llevar a cabo el desempefio de los roles

que acostumbraban a jugar en el trabajo y en la escuela.

Propiciando también que las interacciones con amigos, parejas y comparieros se limitaran
a espacios virtuales valiéndose de herramientas y recursos proporcionados por las redes sociales y
diversos sitios web que permiten mantener contacto a través de mensajes y videollamadas con

personas rompiendo las barreras de la distancia y, en este caso particular, del confinamiento.
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AUn con el uso de las facilidades tecnoldgicas, la pandemia seguia representando pérdidas
para las personas pues mes tras mes se dejaban pasar experiencias y, en general, tiempo que ya no
se podria recuperar. Teniendo como resultado que cuanto mas se prolongaba la situacion de
confinamiento, mas se exponian las personas a sufrir efectos psicoldgicos negativos derivados del

contexto pandémico (Lopez et al., 2021; Lopez y Cortijo, 2021).

El conflicto representado para las personas a partir de tales modificaciones en el estilo de
vida y a las pérdidas que se presentaron a partir de la pandemia puede ser sustentado a través de la
teoria de la crisis propuesta por Cohen (1999), en la cual se menciona que ante situaciones de
desequilibrio psicolégico las personas tienden a reaccionar con la implementacion de conductas
adaptativas o0 no adaptativas, teniendo como resultado que echen mano de los recursos que poseen
para hacer frente a la situacion sacando lo mejor de si, o bien, que presenten desérdenes

psicoldgicos (Marquina y Jaramillo-Valverde, 2020).

De acuerdo con este postulado, la pandemia corresponde a un evento que, al cambiar el
estilo de vida por rigurosas medidas preventivas, dejé expuesta la vulnerabilidad de los seres
humanos y los procesos de asimilacion y adaptacion que atravesaron antes de recuperar el
equilibrio y poder adoptar nuevos estilos de vida que se acoplaran a las condiciones de la llamada

nueva normalidad.

Tales condiciones adoptadas se ven encabezadas por el confinamiento domiciliario que es
un factor que puede provocar un mayor nivel de incertidumbre y de pérdida de control en las
personas (Lopez et al., 2021) lo cual conduce al enfrentamiento con sentimientos de desesperacion,
aburrimiento, irritabilidad y angustia a causa de no poder continuar desarrollando su vida de la

manera en la que solian hacerlo (Pifia-Ferrer, 2020).
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Retomando las repercusiones de la pandemia que fueron identificadas por los autores de
los que se ha hecho mencién, podemos entender que el impacto que tienen las emociones ante
cualquier situacion de la vida humana es muy grande, pues estas influyen en la toma de decisiones

y pueden resultar ser adaptativas o desadaptativas.

De igual modo se reconoce la importancia de los procesos socioemocionales, el rol que en
ellos juegan los aprendizajes que cada persona ha adquirido y la manera en que se ponen en
practica al experimentar emociones y expresarlas en su entorno; relacionandose directamente con

las interacciones que mantienen con sus semejantes.

En conclusidn, se identifica el gran impacto que trajo consigo la pandemia por COVID-19
en la salud mental debido a que representd una situacion para la cual no se tenia preparacion y, por
tanto, vino a generar grandes cambios en lo que se conocia como cotidianeidad. Requiriendo
procesos de asimilacion y adaptacion que se vieron mediados por las emociones y el manejo que
se les da a las mismas, lo cual es el resultado de aprendizajes y experiencias previas que ha tenido

cada individuo.

Derivado de lo anterior, se hace notar que la situacion de pandemia se trata de un
acontecimiento detonador de cambios en los que vale la pena indagar, pues ello permitira tener un
acercamiento con los procesos emocionales a los que se enfrenta un segmento de la poblacion que
resulta vulnerable al presentarse un acontecimiento emergente como lo es la contingencia generada

a partir de la propagacion mundial del virus COVID-19.

Capitulo 4. Investigacion de campo
Al realizar un revision teérica del papel que tienen las emociones experimentadas por seres

humanos ante situaciones emergentes como lo fue la pandemia por COVID 19, teniendo en cuenta
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diversos factores sociales y contextuales que se han afiadido en el estudio de las mismas con el
paso de los afos; es posible dar paso al analisis de los efectos que genero el confinamiento en una
poblacién en particular que en este caso son los estudiantes adscritos a pregrado y posgrado del

area 2 de conocimientos en la UNAM.

Esto a partir de contar con recursos y herramientas como las respuestas del instrumento
desarrollado por las integrantes del PIICEG que fueron recopiladas por un grupo de investigadoras;
de pruebas de estadistica descriptiva e inferencial y de un programa de anélisis estadistico. Todo
con la finalidad de cumplir con los objetivos general y especificos que se han planteado al

desarrollar este trabajo de investigacion.

A continuacion, se presenta de manera detallada todo el proceso metodoldgico que fue

seguido para elaborar esta tesis.

4.1 Justificacion de la investigacion

La pandemia ocasionada por el virus COVID-19 es sin duda un suceso para el cual el
mundo no estaba preparado y por tanto la nacién mexicana tampoco, asi que puso en alerta a gran
parte de la poblacion desde que iniciaron los primeros contagios, generando miedo, incertidumbre
y preocupacion al ser un virus para el cual no se tenia cura. Tal fue la magnitud de este fendbmeno
que tan sélo en México se confirmaron 7, 600, 278 personas contagiadas por el virus y otras 333,

985 personas perdieron la vida a causa del mismo (Direccion General de Epidemiologia, 2023).

Dado al efecto de esta pandemia, surge la necesidad de conocer las consecuencias
generadas tanto por el virus como por las medidas sanitarias ejecutadas para prevenir y disminuir
los contagios en la poblacion, ya que el confinamiento tras el cierre de lugares que eran

considerados como no importantes llevd a las personas a modificar durante un periodo muy
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prolongado de tiempo aquello que conocian como interaccion con amigos, familiares, profesores
y parejas; y también a pasar por un proceso de adaptacion ante el nuevo estilo de vida que fue

obligatorio adoptar.

En particular, en este trabajo se analizan los efectos que tuvo la situacién de pandemia en
la poblacion de estudiantes universitarios de pregrado y posgrado que pertenecen al Area de las
Ciencias Bioldgicas, Quimicas y de la Salud (Area 2) en la Universidad Nacional Auténoma de
México (UNAM), ya que estos conforman uno de los sectores que mas afectaciones presentaron
debido a la ruptura de la cotidianeidad que mantenian y a los cambios que se vieron obligados a

realizar en los &mbitos familiar, académico y social.

Por tanto, resulta relevante analizar y comparar los procesos socioemocionales de los
estudiantes universitarios adscritos al area de la salud en UNAM en pregrado y posgrado. Esto con
la finalidad de conocer la relacion que existe entre el clima emocional familiar, los procesos de
salud, los estilos emocionales, la organizacion de las actividades académicas y los procesos
socioemocionales en el contexto de confinamiento por COVID-19 en funcién del nivel educativo

y del sexo de la poblacion.

4.2 Delimitacion del objeto de estudio

El objeto de estudio de la presente investigacion son los procesos socioemocionales,
entendidos como el manejo que cada persona da a las emociones que experimenta y que se ve
influenciado por factores como lo son la identidad genérica y la identidad sexual de cada persona,
asi como por el contexto sociocultural en el cual se ha desarrollado y lo que ha aprendido a lo largo
de su vida (Morales y L6pez, 2020). De esta manera, se pretende analizar los procesos emocionales
de los estudiantes universitarios de pregrado y posgrado cuyas carreras pertenecen al area de la

salud, a partir de las respuestas del Medidor Psicosocial y Socioemocional frente a la contingencia
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COVID 19 (MPE COVID19), teniendo como variables el nivel educativo y el sexo de los

estudiantes.

Los datos de investigacion de esta tesis se desprenden del proyecto PAPIIT IN301021 que
lleva por nombre “Caracteristicas sociales y procesos socioemocionales en comunidades
estudiantiles universitarias frente al aislamiento sanitario por COVID-19: hacia una politica
institucional del cuidado, autocuidado y autoatencién”. La investigacion fue desarrollada por las
integrantes del Programa de Investigacion Interdisciplinaria sobre Cuerpo, Emociones y Género
(PIICEG) con la finalidad de identificar y analizar el impacto socioemocional que presentaron

estudiantes universitarios ante el confinamiento social a causa de la pandemia por COVID-19.

Para la medicién de las caracteristicas de los procesos socioemocionales se retoman las
respuestas del Medidor Psicosocial y Emocional frente a la contingencia sanitaria COVID-19
(MPE-COVID-19), que se trata de un cuestionario en linea creado en la plataforma Google Forms

por integrantes del PIICEG.

4.3 Preguntas de investigacion
1. ¢ Qué efectos en la vida emocional propicio el distanciamiento social por COVID19

en los estudiantes universitarios del area de la salud en los niveles de pregrado y posgrado?

2. ¢Como influye el nivel académico de los estudiantes universitarios en los procesos

socioemocionales para hacer frente al confinamiento por COVID 19?

3. ¢Que diferencias existen en las caracteristicas socioemocionales que viven los
estudiantes del area de la salud de pregrado y posgrado ante el confinamiento por COVID

19 en el MPE-COVID 19?
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4.4 Objetivos

4.4.1 Objetivo general

Determinar si los procesos socioemocionales de estudiantes universitarios adscritos al area
2 de conocimiento en la UNAM relacionados con el clima emocional familiar, los procesos se
salud, los procesos socioemocionales y la organizacion de las actividades académicas durante el
confinamiento por COVID-19 se ven influenciados por el grado académico (pregrado y posgrado)

y el sexo (hombre y mujer).

Cabe sefialar que al realizar la estadistica descriptiva de los datos se encontraron 4
estudiantes participantes que se identificaban como personas no binarias y conformaban una
poblacién homogénea al pertenecer todas a pregrado, siendo estos los motivos por los cuales no
era posible realizar comparaciones con una subpoblacion tan pequefia y por lo cual se tomo la

decision de realizar el comparativo Unicamente entre los sexos mujer y hombre.

4.4.2 Objetivos especificos:

1. Identificar y comparar el clima emocional familiar de los estudiantes universitarios
del area de la salud de la UNAM durante la pandemia por COVID-19 en funcién del grado
académico (pregrado y posgrado) y del sexo (hombre y mujer).

2. Identificar y comparar los procesos de salud de la comunidad estudiantil del area 2
de la UNAM durante la pandemia por COVID-19 en funcion del grado académico
(pregrado y posgrado) y del sexo (hombre y mujer).

3. Identificar y comparar los procesos socioemocionales de la comunidad estudiantil
del area de la salud de la UNAM durante la pandemia por COVID-19 en funcién del grado

(pregrado y posgrado) y del sexo (hombre y mujer).
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4. Identificar y comparar la organizacion de las actividades académicas que llevo a
cabo la comunidad estudiantil del area de la salud de la UNAM durante la pandemia por
COVID-19 en funcion del grado académico (pregrado y posgrado) y del sexo (hombre y

mujer).

4.5 Hipotesis
H1. A mayor nivel educativo, més funcionales serdn el clima emocional, los procesos de
salud, los procesos socioemocionales y la organizacién académica de las y los estudiantes

universitarios del area 2 de la UNAM durante el distanciamiento social por COVID19.

HO: El nivel educativo no representa un factor influyente en el clima emocional, los
procesos de salud, los procesos socioemocionales y la organizacién académica de las y los

estudiantes universitarios del area 2 de la UNAM durante el distanciamiento social por COVID109.

H1. El sexo es una variable que modifico el clima emocional, los procesos de salud, los
procesos socioemocionales y la organizacion académica de las y los estudiantes universitarios del

area 2 de la UNAM durante el distanciamiento social por COVID19.

HO: El sexo no influye en el clima emocional, los procesos de salud, los procesos
socioemocionales y la organizacion académica de las y los estudiantes universitarios del area 2 de

la UNAM durante el distanciamiento social por COVID19.

4.6 Disefo y tipo de estudio

Se trata de una investigacion de corte exploratorio, descriptivo y comparativo; siendo el
primero definido por Zafra (2006) como aquel en el que se aborda un tema desconocido o poco
estudiado; de igual manera, es descriptivo, ya que desde este alcance se pretende medir o recoger

informacion sobre las variables de interés y no se hara la manipulacion de estas (Hernandez et. al,
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2010). Ademas, es una investigacion comparativa, ya que se analizan dos grupos diferentes de

poblacién ante una problematica en comin (Hernandez et al. 2014).

Se trata de un disefio cuantitativo debido a que para hacer el andlisis de las variables se
empleard la prueba estadistica inferencial no paramétrica U de Mann-Whitney que es Util para
contrastar las medianas de dos grupos independientes con libre distribucién (Romero, 2013; Rivas-
Ruiz et al., 2013). Asi mismo, se presenta un corte transversal, ya que nos centramos en analizar
una o distintas variables, eventos o fendmenos en un momento dado, asi como las relaciones que

existen entre ellos (Herndndez et al., 2014).

Las variables que se veran involucradas son el nivel académico (pregrado y posgrado), el
sexo (hombre y mujer), y las caracteristicas socioemocionales que seran identificadas a partir de

las respuestas del Medidor Psicosocial y Socioemocional frente a la contingencia COVID 19.

4.7 Participantes

Para llevar a cabo la seleccion de participantes se realizd un muestreo no probabilistico
caracterizado porque “la eleccion de los elementos no depende de la probabilidad, sino de causas
relacionadas con las caracteristicas de la investigacion o los propositos del investigador”
(Hernandez et al., 2010, p. 176). En este sentido, se establecid que los criterios de seleccion
requeridos fueran: estudiantes universitarios que se encontraban en confinamiento social por
COVID-19y que cursaban un nivel de pregrado o posgrado en alguna carrera ofertada por UNAM

que pertenezca al Area de las Ciencias Bioldgicas, Quimicas y de la Salud o Area 2.

4.8 Materiales
Ya que el procedimiento de recoleccion de datos fue llevado en linea primordialmente se

requeria que se contara con un dispositivo electronico que tuviera acceso a internet.
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4.9 Escenarios

Dadas las condiciones de contingencia y aislamiento el medidor MPE-COVID-19 se
realiz6 de manera virtual a través de la plataforma Google Forms, por lo cual no se contd con un
escenario especifico para que los participantes respondieran el instrumento, ya que se le dio

respuesta en diferentes sitios donde se tuviera acceso a internet y a un dispositivo electronico.

4.10 Instrumento

Los datos de los participantes fueron recabados a partir del Medidor Psicosocial y
Emocional frente a la contingencia COVID-19 (MPE-COVID-19) disefiado por integrantes del
PIICEG de la Facultad de Estudios Superiores Iztacala de la Universidad Nacional Auténoma de
México (FESI, UNAM). Dicho instrumento se compone de 30 items divididos en secciones dentro

de las cuales encontramos la siguiente informacion:

En primera instancia se encuentra la recopilacion de los datos sociodemogréficos de las y

los participantes, incluyendo informacion sobre lugar de residencia, sexo, edad, carrera, grado, etc.

La seccidn 0 tiene por nombre Consulta y en ella se indaga acerca de las medidas de
aislamiento, los recursos con los que contaron las familias y la reorganizacién que se llevo a cabo

para la distribucion del tiempo durante la contingencia.

En la seccion 1 denominada Espacios y convivencia familiar se compila informacion sobre
el clima emocional familiar, los espacios compartidos durante la pandemia, el nGmero de personas

con quienes cohabitaron y los espacios personales con los que se contaban.

Salud, alimentacion e higiene del suefio es el nombre de la seccion 2y en ella se indaga en
todas las acciones de autocuidado llevadas a cabo por la comunidad estudiantil para preservar su

salud y que impactan en la manera en la que afrontaron el confinamiento, de igual modo se
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pregunta si los estudiantes o sus familiares se enfrentaron a algin diagndstico de COVID-19 0 a

algun descenso por ello.

Posteriormente, la seccion 3 titulada Salud y vida emocional, indaga en los estados
emocionales enfrentados por el estudiantado las primeras tres semanas de confinamiento hasta el
primer periodo de ampliacion de éste, asi como los escenarios que generaban preocupacion en

ellos y las acciones que llevaban a cabo para mejorar su estado de animo.

La seccion 4 tiene por nombre Actividades académicas y se encarga de averiguar cuéles
fueron las adecuaciones que se realizaron en casa durante el confinamiento para poder continuar
la educacion de manera virtual, asi como los recursos con los que se contaba para hacer frente a
dicha situacion. Asi como los estados emocionales que se relacionan con esta modalidad de trabajo

académico.

Las secciones 5y 6 indagan en las dindmicas familiares de las que eran parte las y los

estudiantes en casa antes de la pandemia y durante ella, respectivamente.

Por ultimo, la seccion 7 sondea las necesidades que presenta el estudiantado respecto al

apoyo psicoldgico y al acceso que tienen a él.

En pro del cumplimiento de los objetivos de este trabajo de investigacion, se retoman las

respuestas de las secciones 1, 2, 3y 4.

4.11 Procedimiento

1. EI MPE-COVID-19 fue difundido a través de plataformas virtuales y redes sociales de
la Facultad de Estudios Superiores Iztacala contando con el apoyo de las autoridades universitarias
y fue enviado también a los correos electronicos institucionales. Cabe mencionar que fue

contestado de manera libre y voluntaria durante los meses de abril a agosto del 2020 por estudiantes
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de pregrado y posgrado adscritos a carreras del area 2 en la Universidad Nacional Auténoma de

Meéxico.

En total se obtuvieron un total de 4359 respuestas, para las cuales se contd con el
consentimiento informado de cada participante tomando como base la Ley Federal de Proteccion
de Datos Personales y la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablica de la
UNAM con la finalidad de asegurar la proteccion y confidencialidad de datos personales, sensibles
y delicados. Asi mismo, el proyecto de que se desprende este trabajo fue aprobado por el Comité

de Etica de la FES Iztacala de la UNAM y tiene como nimero de registro el 1362.

2. En una segunda etapa, se seleccionaron aquellos cuestionarios que cumplieron con los
criterios de inclusion mencionados anteriormente, es decir 1346, los cuales corresponden a
estudiantes de pregrado y posgrado adscritos a alguna carrera que pertenece al area 2 de

conocimiento de la UNAM.

3. Los 1346 cuestionarios seleccionados fueron organizados en una base de datos de
Office-Excel, donde se sistematizaron los datos cuantitativos y se llevé a cabo un analisis tanto la
informacidn sociodemografica como de las experiencias socioemocionales de los estudiantes; todo

esto a través de la estadistica descriptiva.

4. Posteriormente, se empled la prueba estadistica no paramétrica U de Mann Whitney para
hacer la comparacion entre los sexos y el nivel académico del estudiantado, empleando el
Programa estadistico IBM Statistical Package for Social Sciences (SPSS) v.21 y estableciendo un

grado de significancia < 0.05 para considerar diferencias entre los grupos.
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Capitulo 5. Resultados
Esta seccion se desarrolla a partir de dos variables principales que, como se ha venido
mencionando, son el sexo y el nivel académico del estudiantado. En el caso de la primera variable,
la categorizacion se divide en los sexos mujer y hombre; mientras que en la segunda variable se
contempla si las respuestas corresponden a estudiantes del area 2 inscritos en licenciatura

(pregrado) o en algin programa de posgrado.

De acuerdo con los objetivos de esta investigacion, se retoman las respuestas registradas
en el medidor MPE-COVID19 para analizar las secciones 1) Espacios y convivencia familiar, 2)
Salud, alimentacion e higiene del suefio, 3) Salud y vida emocional, y 4) Vida académica. Ademas,
se rescatan los datos demogréaficos que recopil6 el medidor y las respuestas que se dieron en la
seccion 0) Consulta, ya que nos proporcionan informacidn que permite contextualizar los procesos

socioemocionales del estudiantado.

Por tanto, se llevo a cabo un analisis empleando estadistica descriptiva y también
estadistica diferencial, este ultimo con ayuda de la prueba U de Mann Whitney que nos permite
comparar dos muestras independientes. A continuacidn, se presenta el andlisis de las respuestas de
cada una de las secciones del medidor relevantes para dar cuenta de los procesos socioemocionales

del estudiantado del area 2 de pregrado y posgrado.

5.1 Datos sociodemograficos de la poblacién
El total de la muestra corresponde a 1346 estudiantes de pregrado y posgrado adscritos a
alguna carrera 0 programa que pertenezca al area 2 de conocimientos de la UNAM y que

respondieron el medidor MPE-COVID-19.
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Es importante sefialar que tras descartar las respuestas de la poblacion que se identificaba
como no binaria, se trabajé con una muestra final de 1342 participantes que para el analisis fue
categorizada de acuerdo con el sexo (mujer y hombre) y el nivel académico (pregrado y posgrado);
teniendo un total de cuatro categorias: mujeres de licenciatura, hombres de licenciatura, mujeres
de posgrado y hombres de posgrado. Ahora bien, de los 1342 participantes se encontré que el
42.03% corresponde a mujeres de posgrado, el 29.28% a mujeres de licenciatura, el 18.85% a

hombres de posgrado y el 9.84% a hombres de licenciatura.

Respecto al tipo de poblacion en el que vive el estudiantado se encontré que el 93.82%
radica en una zona urbana y que solo el 6.18% se ubica en una zona rural. En cuanto a la edad de
la muestra, el 21.98% se encuentra en un rango de edad de entre 27 y 29 afios, 18.03% de entre
30-32 afios, el 16.99% de entre 18-20 afios y el 14.46% en un rango de entre 21-23 afios. De igual
manera la poblacion se segmenta entre rangos de edad de 24-26 (11.77%), 33-35 (7.82%), 39 y

més (5.37) y 36-38 (3.58%).

Los hallazgos del estado civil de las y los participantes arrojan que el 77.42% se encuentra
en estado de solteria, el 15.52% ya ha contraido matrimonio, el 8.87% vive en unidn libre y sélo
el 1.19% se ha separado de alguna pareja. Sobre el nimero de hijos que tiene cada participante se
encontrd que la mayoria (86.14%) no tiene ninguno, el 7.38% tiene 1, el 5.29% tiene dos, el 0.67%
tiene 3y solo el 0.22% tiene 4 0 méas. En la siguiente tabla se presentan la recoleccion de los datos
sociodemograficos de los participantes organizados en funcién de las variables de interés de esta

investigacion.
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Tabla 1

Datos Sociodemogréficos de la Poblacion de acuerdo con las Variables Sexo y Nivel Académico

Mujeres de Hombres de Mujeres de Hombres de

Variables licenciatura licenciatura posgrado posgrado
% % % %
Tipo de poblacion  Urbana 89.82 90.91 95.74 97.23
Rural 10.18 9.09 4.26 2.77
Rangos de edad 18-20 44.02 41.67 0.00 0.00
21-23 35.11 40.91 0.18 0.40
24-26 13.23 9.09 12.59 9.09
27-29 3.82 4.55 35.82 28.46
30-32 0.51 2.27 28.01 31.23
33-35 1.78 0.00 10.28 15.81
36-38 0.51 0.76 4.96 6.72
39y més 1.02 0.76 8.16 8.30
Estado civil Soltera/o 93.13 93.94 67.55 66.40
Union libre 4.83 3.03 12.77 9.49
Casada/o 1.78 2.27 17.91 22.53
Separada/o 0.25 0.76 1.77 1.58
No. de hijos 1 2.54 0.76 11.52 9.09
2 1.53 0.00 8.33 7.11
3 0.25 0.76 0.71 1.19
4 0 mas 0.00 0.00 0.35 0.40
Ninguno 95.42 98.48 78.90 81.42
Vacias 0.25 0.00 0.18 0.79

Nota: n= nimero de participantes; %=porcentaje.

5.2 Resultados de la Seccion 0: Consulta
En esta seccion se indaga sobre algunas condiciones generales en las cuales se encontraron
los estudiantes participantes de la investigacion durante el periodo de confinamiento, y se compone

de las siguientes preguntas:

1. Durante las semanas de distanciamientos social ¢te has mantenido en casa?
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2. Si has tenido que salir de casa, sefiala las causas.

3. ¢Con qué servicios e insumos cuentas para mantener las medidas de higiene para prevenir
contagio de COVID-19?

4. ¢Los ingresos familiaresy los tuyos se han visto afectados por las medidas de contingencia
por el COVID-19?

5. ¢Como ha cambiado la estructura y organizacion del tiempo durante el dia en estas
semanas de distanciamiento social?

6. Durante la contingencia estas viviendo con:

5.2.1 Durante las semanas de confinamiento social ¢te has mantenido en casa?

Las opciones de respuesta con las que cuenta esta pregunta son siempre, casi siempre,
algunas veces y nunca. La opcion mas reportada fue casi siempre (59.91%), seguida de siempre
(27.94%). El analisis de estas respuestas de acuerdo con las variables sexo y nivel académico arrojé
que la opcion casi siempre fue reportada por las mujeres de licenciatura en un 59.03%, por hombres
de licenciatura en un 53.03%, por mujeres de posgrado en un 58.87% y por hombres de posgrado

en un 67.19%.

5.2.2 Si has tenido que salir de casa, sefiala las causas

Las opciones que se brindaron para elegir los motivos por los cuales los participantes salian
de casa fueron compra de alimentos y medicamentos, trabajo, actividades de investigacion y
académicas, y otra. La respuesta con mayor reporte fue la de compras de alimentos y
medicamentos con un 80.55%, seguida de trabajo con un 44.93%. De acuerdo con las variables

sexo y nivel académico se encontrd que la opcién compras de alimentos y medicamentos fue
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reportada por mujeres de licenciatura en un 86.77%, por hombres de licenciatura en un 81.06%,

por mujeres de posgrado en un 77.48% y por hombres de posgrado en un 77.47%.

5.2.3 ¢Con qué servicios e insumos cuentas para mantener las medidas de higiene para prevenir

el contagio de COVID-19?

Para dar respuesta a esta pregunta se conté con las opciones agua, jabén, cloro u otros
desinfectantes, gel desinfectante, guantes, cubrebocas, googlees y otro. En orden descendente, las
respuestas elegidas con mayor frecuencia fueron jabén (99.40%), agua (99.25%), cubrebocas
(94.93%), y cloro u otros desinfectantes (92.70%). En cuanto al analisis de las respuestas de
acuerdo con las dos variables importantes, se encontr6é que las mujeres de licenciatura reportaron
contar con jabon en un 98.98%, los hombres de licenciatura en un 100%, las mujeres de posgrado

en un 99.47% y los hombres de posgrado en un 99.60%.

5.2.4 ¢Los ingresos familiares y los tuyos se han visto afectados por las medidas de contingencia

por el COVID-19?

Con la finalidad de conocer las repercusiones que tuvo la pandemia en la economia de los
estudiantes o de sus familias las opciones de respuesta que se dieron para esta pregunta fueron
completamente, medianamente, escasamente y absolutamente no. En orden descendente las
respuestas reportadas con mayor frecuencia fueron medianamente (40.09%), y completamente
(27.79%). Respecto al analisis de acuerdo con las variables sexo y nivel académico se encontr6
que la economia de las mujeres de licenciatura se vio medianamente afectada en un 43%, la de los
hombres de licenciatura en un 39.39%, la de las mujeres de posgrado en un 39.54% vy la de los

hombres de posgrado en un 37.15%.
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5.2.5 ¢Como ha cambiado la estructura y organizacion del tiempo durante el dia en estas semanas

de distanciamiento social?

Para conocer los cambios que el confinamiento tuvo en la organizacion del tiempo del
estudiantado las opciones de respuesta a esta pregunta fueron mantengo un horario y rutina que
me permitan cumplir mis actividades escolares; no tengo un horario, ni rutina y se me dificulta
cumplir con mis actividades escolares; en ocasiones mantengo una rutina para cumplir con mis

actividades escolares; y en ocasiones me desorganizo y no cumplo con mis actividades escolares.

La opcion reportada con mayor frecuencia fue en ocasiones mantengo una rutina para
cumplir con mis actividades (40.09%), seguida de mantengo un horario y rutina que me permiten
cumplir con mis actividades (30.63%). Ahora bien, de acuerdo con las variables sexo y nivel
académico se encontrd que las mujeres de licenciatura eligieron la opcion en ocasiones mantengo
una rutina para cumplir con mis actividades en un 37.91%, los hombres de licenciatura en un

27.27%, las mujeres de posgrado en un 34.75% y los hombres de posgrado en un 29.64%.

5.2.6 Durante la contingencia estas viviendo con:

La opcion mas reportada por los participantes fue familia de origen (58.57%), seguida de
pareja con o sin hijos (18.11%), roommates (11.70%), hogar unipersonal (8.72), otro (2.01%) y
amistades (1.04%). Vivir con familia de origen fue la opcion mas elegida y fue reportada por
mujeres de licenciatura en un 91.86%, por hombres de licenciatura en un 96.97%, por mujeres de

posgrado en un 38.48% y por hombres de posgrado en un 31.62%.
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5.3 Resultados de la seccién 1: Espacios y convivencia familiar
En esta seccion se indaga en los espacios en los que el estudiantado paso el confinamiento,
asi como los climas emocionales familiares que experimentaron antes y durante la pandemia. Esto

a través de 5 preguntas, las cuales son:

1. ¢Con cuéntas personas compartes el espacio familiar durante este periodo de confinamiento
social?

2. Antes del distanciamiento social por COVID-19, el clima emocional en tu familia solia ser:

3. Durante el distanciamiento social por COVID-19, el clima emocional en tu familia es:

4. ¢ Qué espacios de tu vivienda estas ocupando de manera individual durante el confinamiento?

5. ¢Qué espacios de tu vivienda compartes con otras personas durante el confinamiento?

Ahora bien, dando seguimiento al primer objetivo particular de esta investigacion que es
Identificar y comparar el clima emocional familiar de los estudiantes universitarios del &rea de 2
de la UNAM durante la pandemia por COVID-19 en funcién del grado académico (pregrado y

posgrado) y del sexo (hombre y mujer), se encontrd la siguiente informacion:

Al preguntar sobre el nimero de personas con las que el estudiantado vivié durante el
confinamiento social se obtuvo con una amplia variedad respuestas, ya que se reportd desde la
opcidn de vivir solos hasta llegar a vivir con 20 personas; teniendo una media que indica que la
mayoria los participantes compartio el espacio familiar con 3 personas durante la pandemia. A
continuacion, se presentan en la siguiente tabla las opciones en las que se distribuye la mayor parte

de nuestra poblacion.
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Tabla 2

Personas con las que Compartian Vivienda Durante la Pandemia de acuerdo con las Variables

Sexo y Nivel Académico

NuUmero de Poblacion Mujeres de Hombres de Mujeres de Hombres de
personas con total licenciatura licenciatura posgrado posgrado
quienes vivian % % % % %

3 21.24% 29.01% 28.03% 16.84% 15.42%

4 14.68% 21.12% 24.24% 10.64% 8.70%

1 13.34% 5.60% 6.82% 17.91% 18.58%

2 11.40% 13.74% 9.85% 12.06% 7.11%

5 9.17% 13.74% 17.42% 6.56% 3.56%

Nota: n= namero de participantes; %=porcentaje.

Posteriormente, en el medidor se dedican dos preguntas a la indagacion sobre el clima
emocional experimentado por las y los estudiantes antes y durante el confinamiento,
proporcionandose las opciones tranquilo, armonioso, alegre, indiferente, estresante, angustiante

y violento.

Como resultado a estas preguntas al comparar el antes y durante del confinamiento se
reportd un notorio decremento de emociones como tranquilidad (50.30% vs 34.13%), armonia
(42.70% vs 29.36%), alegria (32.49% vs 23.62%) e indiferencia (15.80% vs. 14.61%); mientras
que estados emocionales como el estresante (13.11% vs 43.29%), violento (1.56% vs 2.61%) y
angustiante (3.43% vs 23.77%) presentaron un incremento. Tales hallazgos se pueden observar de

manera mas clara en la figura 1.
Figural

Clima Emocional Familiar Antes y Durante el Confinamiento Social
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Nota: Elaboracion propia con base en la informacién obtenida por el equipo de investigacion del

proyecto PAPIIT IN301021,

Al realizar el analisis estadistico con ayuda de la prueba U de Mann Whitney y tomando
en cuenta la variable sexo en estudiantes de pregrado se encontré una diferencia significativa en
la experimentacién de los climas emocionales armonioso, indiferente, estresante, tranquilo,
alegre, violento y angustiante con valores de U=.000 y p=.000 respectivamente. En el caso de los
estudiantes de posgrado, comparando las respuestas de mujeres y hombres se encontraron
diferencias significativas en los climas emocionales armonioso, indiferente, estresante, tranquilo,

alegre y angustiante con valores de U=.000 y p=.000 cada uno.

Posteriormente el MPE COVID-19 indaga en los espacios en casa de los que disponian los
estudiantes, haciendo una diferencia entre aquellos de los que podian hacer uso de manera
individual y los que debian compartir con méas personas. De manera general se encontré que el
espacio que se usaba de manera individual con mayor frecuencia fue la recamara (57.60%) y que

las demas areas, en su mayoria, debian compartirlas con las personas con quienes vivian, de tal
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manera que el espacio compartido con mayor puntaje fue el comedor (69.30%), seguido de la sala

(68.93%), cocina (67.44%) y patio/jardin (45.68%). Estos hallazgos se representan en la figura 2.
Figura 2

Espacios Familiares Individuales y Compartidos durante el Confinamiento Social

0
38'880//2 67.44%  68.93%  69.30%
60.00% 57.60%
50.00% 45.68%
40.00% p-69%
30.00%
% 18.78%
20.00% 70% TP 10.80% 0000
.09% 8.00%
10.00% B I I 0 I_86% 2.53%
0.00% -
Recamara  Cocina Sala Comedor Patio/Jardin Ninguno Otro

® Individual Compartido

Nota: Elaboracion propia con base en la informacion obtenida por el equipo de investigacion del

proyecto PAPIIT IN301021.

Los resultados obtenidos al realizar el analisis estadistico y comparar las respuestas en
funcidn de las variables sexo reportaron que en cuanto a los espacios individuales con los que
contaban los y las estudiantes de pregrado se encontr significancia en los espacios recamara,
cocina, sala, comedor, patio/jardin, ninguno y otro; teniendo en cada uno los valores U=.000 y
p=.000. Mientras que para la poblacion de posgrado la significancia se encontrd en los espacios
recamara, cocina, sala, comedor, patio/jardin y ninguno; obteniendo para cada espacio valores

de U=.000 y p=.000.

Respecto a las areas compartidas en el caso del estudiantado de pregrado existieron

diferencias significativas en la recamara, cocina, sala, comedor y patio/ jardin; obteniendo para
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cada uno los valores de U=.000y, por tanto, de p=.000. En el caso de los estudiantes de posgrado

se encontraron diferencias significativas en los espacios recamara, cocina, sala, comedor, patio/

jardin y ninguno; teniendo valores de U=.000 y p=.000 respectivamente.

5.4 Resultados de la seccion 2: Salud, alimentacion e higiene del suefio

Con la intencién de cumplir con el objetivo 2 que es Identificar y comparar los procesos

de salud de la comunidad estudiantil del area 2 de la UNAM durante la pandemia por COVID-19

en funcion del grado académico (pregrado y posgrado) y del sexo (hombre y mujer) se analiza la

seccion 2 del MPE COVID-19, ya que en esta se indaga en las condiciones y procesos de salud

que reportaron los participantes a través de las siguientes 9 preguntas:

1.

2.

3.

¢ Presentas alguna discapacidad?

¢ Qué tipo de discapacidad?

¢Interrumpiste algun tratamiento médico a causa del distanciamiento social por COVID-
19?

¢Habitualmente consumes alguna sustancia o bebida?

¢Has aumentado el consumo de alguna sustancia o bebida a partir del confinamiento
social por COVID-19?

¢ Cudles son las caracteristicas del suefio a partir del distanciamiento social?

¢,Han variado tus habitos alimenticios durante el confinamiento en casa por la
contingencia del COVID-197?

Tu estado de salud durante el distanciamiento social ha sido...

¢Tuy alguien de tu familia ha recibido diagnéstico de COVID-19?

En primera instancia se obtienen datos sobre las y los participantes que presentan alguna

discapacidad, reportando que unicamente el 6.41% de nuestra muestra tiene una; esta seccion de
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la poblacion corresponde a un 6.62% de mujeres de licenciatura; a 9.85% de hombres de
licenciatura; a 4.79% mujeres de posgrado y a 7.91% de hombres de posgrado. En la tabla 3 se
especifica el tipo de discapacidad que tienen las y los estudiantes de acuerdo con las variables sexo

y nivel académico.
Tabla 3

Tipos de Discapacidad de acuerdo con las variables Sexo y Nivel Académico

Mujeres de Hombres de Mujeres de Hombres de

] ) . Licenciatura Licenciatura Posgrado Posgrado
Tipos de discapacidad g g

n= 393 n= 132 n= 564 n= 253
% % % %
Sensoriales y de la comunicacién 1.78% 3.03% 2.13% 2.37%
Mentales 0.25% 0.00% 0.35% 0.79%
Multiples y otras 0.25% 1.52% 0.00% 0.00%

Nota: n= numero de participantes; %=porcentaje.

Al realizar la prueba estadistica comparando el sexo de los participantes de pregrado se
encontraron diferencias significativas entre la presencia de discapacidad en los participantes y para
las personas que presentaban una discapacidad sensorial y de la comunicacion con valores de
U=.000 y p=.000 respectivamente. En el caso del estudiantado de posgrado unicamente se encontrd
diferencia significativa en el porcentaje de personas que presentaban alguna discapacidad (U=.000,

p=.000).

La siguiente pregunta recaba informacion sobre los tratamientos médicos que fueron
interrumpidos por los participantes a partir del confinamiento social, siendo la respuesta ninguna
la que presentd mayor frecuencia (65.28%), seguida de odontolégico (13.79%). Respecto al
analisis descriptivo y diferencial de acuerdo con las variables sexo y nivel académico se presenta

la tabla 4, donde se observa la distribucion de las respuestas del estudiantado.
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Tabla 4

Tratamientos Médicos Interrumpidos a partir del Confinamiento Social de acuerdo con

las variables Sexo y Nivel Académico

Tratamientos Mujeresde Hombresde Mujeresde Hombres de
interrumpidos Licenciatura Licenciatura Posgrado Posgrado

durante el n= 393 n=132 n= 564 n= 253
confinamiento % % % %
Ninguno 53.94% 73.48% 66.46% 75.69%
Odontol6gico 17.30% 8.33% 14.01% 10.67%
Psicoldgico 18.07% 10.61% 8.69% 5.14%
Médico 8.91% 7.58% 8.87% 5.93%
Rehabilitacion 1.27% 0.00% 1.60% 1.98%
Otro 0.51% 0.00% 0.35% 0.40%

Nota: n= numero de participantes; %=porcentaje.

Posteriormente el MPE COVID-19 recaba informacion sobre el consumo de sustancias y
el aumento de este reportado por el estudiantado a partir del confinamiento social, encontrando
que la que se consumid con mas frecuencia fue el café (67.14%), seguida del alcohol (25.11%).
En consonancia, las sustancias para las que se reporté mayor aumento en su consumo fueron el

café (29.88%) y el alcohol (10.43%).

En cuanto al andlisis estadistico comparando el sexo de los estudiantes de pregrado se
encontraron diferencias significativas en el consumo y el aumento del consumo de café, alcohol,

marihuana y de otra sustancia con valores de U=.000 y de p=.000 cada uno.

En el caso de los estudiantes de posgrado se encontraron diferencias significativas en el
consumo de café (U=.000, p=.000), alcohol (U=.000, p=.000), marihuana (U=.000, p=.001) y otra

sustancia. Asi mismo, se encontraron diferencias significativas en el aumento del consumo del
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café (U=.000, p=.000), aumento del consumo del alcohol (U=.000, p=.000) y el aumento del

consumo de otra sustancia (U=.000, p=.001). Estos resultados se representan en la tabla 5.

Tabla b

Comparacion del Consumo y Aumento del Consumo de Sustancias a partir del Confinamiento

Social por COVID-19 de acuerdo con las variables Sexo y Nivel Académico

Mujeres de Hombres de Mujeres de Hombres de

Sustancias licenciatura licenciatura posgrado posgrado

n=393 n=132 n=564 n=253

U p U p U p U p

Consumo Café .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000
Habitual de Alcohol .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000
Sustancias Marihuana .000 .000 .000 .000 .000 .001 .000 .001
Otra .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000

Ninguna .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000

Aumento enel Café .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000
Consumode  Alcohol .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000

Sustancias Marihuana .000 .003 .000 .003

Otra .000 .000 .000 .000 .000 .001 .000 .001

Ninguna .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000

Nota: Los espacios que aparecen en blanco es porque no hubo poblacion suficiente de ambos
sexos para realizar la comparacion y por tanto no se pudo hacer el analisis estadistico con la
prueba U de Mann Whitney; n= namero de participantes; U= U Mann Whitney; p= valor de

significancia.

Posteriormente en esta seccion del medidor se indaga en condiciones de salud como las

caracteristicas del suefio, habitos alimenticios, el estado de salud reportado por los participantes y

los diagnosticos COVID a los que el estudiantado o sus familiares se enfrentaron durante la

pandemia.

Respecto a las caracteristicas del suefio del estudiantado del area 2 de conocimientos de la

UNAM se encontré que la opcién de respuestas mas reportada fue dificultad para conciliar el
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suefio (32.27%), sequida de duermo mas horas (23.55%) e insomnio ocasional (17.51%). La
distribucion de la frecuencia de las respuestas reportadas por las y los estudiantes se presenta en la

figura 3.

Figura 3

Caracteristicas del Suefio a partir del Distanciamiento Social

35.00% 32.27%
30.00%
25.00% 23.55%
20.00% 17.51%
15.00% 11.33%
[0)
10.00% 8.42% 6.93%
5.00%
0.00%
Insomnio  Dificultad para Duermo menos Duermo mas  Duermo las Duermo las
ocasional conciliar el horas horas mismas horas mismas horas
suefio con horarios  con el mismo
diferentes horario

Nota: Autoria propia con base en la informacion obtenida por el equipo de investigacion del

proyecto PAPIIT IN301021,

Al llevar a cabo el analisis estadistico comparando el sexo de los estudiantes de pregrado
y posgrado se encontraron diferencias significativas en las opciones dificultad para conciliar el
suefio, duermo las mismas horas con horarios diferentes, duermo las mismas horas con el mismo
horario, duermo més horas, duermo menos horas, e insomnio ocasional con valores de U=.000 y

p=.000 respectivamente. Los resultados de ambos grados académicos se plasman en la tabla 6.

Tabla 6
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Comparacion de las Caracteristicas del Suefio durante el Confinamiento Social de acuerdo con

las Variables Sexo y Nivel Académico

Mujeresde Hombresde Mujeresde Hombres de
. - licenciatura licenciatura  posgrado posgrado
Caracteristicas del suefio 1=393 n=132 N=564 N=253
U p U p U p U p
Dificultad para conciliar el suefio .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000
Duermo las mismas horas con 000 000 .000 .000 .000 .000 .000 .000
horarios diferentes
Duermo las mismas horasconel 50 050 500 000 000 .001 .000 .001
mismo horario
Duermo méas horas .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000
Duermo menos horas .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000
Insomnio ocasional .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000

Nota: n= nimero de participantes; U= U Mann Whitney; p= valor de significancia.

Respecto a los habitos alimenticios del estudiantado a partir del confinamiento social, se

encontr6 que la opcidn reportada con mayor frecuencia fue aumentd mi consumo de alimentos

(49.11%), seguida por un empate en las opciones consumo las mismas cantidades y tipo de

alimentos (21.68%) y disminuyd mi consumo de alimentos (21.68%). Las frecuencias de las

respuestas se ilustran en la figura 4.

Figura 4

Habitos Alimenticios a partir del Confinamiento Social

Consumo las mismas cantidades y tipo de
alimentos
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Disminuy6 mi consumo de alimentos
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Nota: Autoria propia con base en la informacidn obtenida por el equipo de investigacion del
proyecto PAPIIT IN301021.

Al realizar el analisis estadistico con la prueba U de Mann Whitney a través de la
comparacion de las respuestas de mujeres y hombres de pregrado y posgrado cuyas carreras
pertenecen al area 2 se encontraron diferencias significativas para las opciones aumentd mi
consumo de alimentos, consumo las mismas cantidades y tipos de alimentos, disminuyd mi
consumo de alimentos y no he puesto atencion (con valores de U=.000 y p=.000 respectivamente).
Ambos hallazgos se encuentran representados en la tabla 7.

Tabla 7
Comparacién de los Habitos Alimenticios Durante el Confinamiento Social de acuerdo con

las variables Sexo y Nivel Académico

Mujeres de Hombresde Mujeresde Hombres de
licenciatura licenciatura  posgrado posgrado

Habitos alimenticios 1=393 n=132 n=564 n=253

U P U p U p U P

Consumo las mismas cantidades y tipo
de alimentos

Aumento mi consumo de alimentos .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000
Disminuyé mi consumo de alimentos  .000 .000 .000 .000 .000 .001 .000 .001
No he puesto atencion .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000

.000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000

Nota: n=numero de participantes; U= U Mann Whitney; p= valor de significancia.

Al analizar las respuestas reportadas por el estudiantado en cuanto al estado de salud que
presentaron durante la pandemia se encontro que la opcion que fue elegida con mas frecuencia es
buena (50.97%), seguida de regular (45.08%) y complicado (3.95%). Estas frecuencias se
presentan en la figura 5.

Figura 5

Estado de Salud Durante el Confinamiento



3.95%
= Bueno
Regular 4 S
Complicado

Nota: Autoria propia con base en la informacién obtenida por el equipo de investigacion del

proyecto PAPIIT IN301021.

Respecto al andlisis estadistico que se llevd a cabo al comparar las respuestas de las mujeres y

los hombres de pregrado se encontraron diferencias significativas entre los estados de salud
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bueno, regular y complicado con valores de U=.000 y p=.000 respectivamente. De igual manera,

en el caso de los estudiantes de posgrado al hacer la comparacion entre mujeres y hombres se

encontraron diferencias significativas entre los estados de salud bueno (U=.000, p=.000), regular

(U=.000, p=.000) y complicado (U=.000, p=.002). Los resultados se presentan en la tabla 8.

Tabla 8

Comparacion del Estado de Salud Durante el Confinamiento Social

Mujeres de Hombres de Mujeresde Hombres de

Estados de licenciatura licenciatura  posgrado posgrado
salud n=393 n=132 n=564
U p U p U p U
Bueno .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000
Regular .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000

Complicado .000 .000 .000 .000 .000 .000 .002

Nota: n=numero de participantes; U= U Mann Whitney; p= valor de significancia.
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En dltimo lugar, se indaga en los diagnosticos de COVID-19 positivos a los que el
estudiantado se enfrentd durante el confinamiento social y se encontré que la mayoria de los
participantes (89.43%) no fueron diagnosticados con COVID-19 ni tampoco alguno de sus
familiares. Para el caso de las personas que respondieron que si se enfrentaron a algun diagndstico,
la respuesta elegida con mayor frecuencia fue otro familiar (5.44%), seguida de propio (2.76%) y
hermana/o (1.42%). Estos resultados se ilustran en la figura 6.

Figura 6

Personas que recibieron diagnostico COVID

Sin dato 0.37%
Hija/o 0.37%
Madre 0.60%
Padre 0.67%
Pareja 1.12%

Hermana/o 1.42%
Propio 2.76%
Otro 5.44%
0.00% 1.00% 2.00% 3.00% 4.00% 5.00% 6.00%

Nota: Autoria propia con base en la informacion obtenida por el equipo de investigacion del
proyecto PAPIIT IN301021.

5.5 Resultados de la seccion 3: Salud y vida emocional

En esta seccion del medidor se indaga en los estados emocionales reportados por el
estudiantado antes del confinamiento social por COVID-19 y también en diferentes
temporalidades de este, empezando por las tres primeras semanas, el mes de abril 2020 y el periodo

de ampliacion.

Con la intencion de cumplir con el objetivo 3 que es identificar y comparar los procesos

socioemocionales de la comunidad estudiantil del area de la salud de la UNAM durante la
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pandemia por COVID-19 en funcion del grado (pregrado y posgrado) y del sexo (hombre y mujer),
se analizan y comparan las respuestas que dieron los participantes a las 7 preguntas que componen

esta seccion y que son las siguientes:
1. Antes del confinamiento, tus estados emocionales habituales eran...
2. ¢ Tus estados emocionales han variado con el confinamiento social?

3. ¢ Qué emociones experimentaste durante las tres primeras semanas de confinamiento social por

COVID-19?

4. ¢ Qué emociones experimentaste durante las cuatro semanas de abril en el confinamiento social

por el COVID-19?

5. ¢Qué emociones estas experimentando durante el periodo de ampliacién del confinamiento

social por el COVID-19 que abarca el mes de mayo?

6. ¢Cuales son los escenarios que mas preocupacion e incertidumbre te generan las medidas de

contingencia por COVID-19?
7. ¢ Qué haces para mejorar tus estados de &nimo?

Para comenzar con el analisis de esta seccion se compara la variacion de los estados
emocionales reportados por el estudiantado, encontrando que la opcién mas reportada fue algunas
veces (55.96%), seguida de casi siempre (23.40%), siempre (15.05%) y nunca (5.59%). Estas

frecuencias se representan en la figura 7.

Figura7
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Variacion de Estados Emocionales Durante el Confinamiento Social

Nunca 5.59%
Siempre 15.05%
Casi siempre 23.40%
Algunas veces T 55.96%

0.00% 10.00% 20.00% 30.00%  40.00%  50.00% 60.00%
Nota: Autoria propia con base en la informacién obtenida por el equipo de investigacion del

proyecto PAPIIT IN301021.

Al analizar estadisticamente las respuestas de mujeres y hombres de pregrado y posgrado
se encontraron diferencias significativas en aquellas personas que identificaron que sus estados
emocionales variaron nunca, algunas veces, casi siempre y siempre con valores de U=.000 y

p=.000 respectivamente. Estos resultados se presentan en la tabla 9.

En cuanto a los estados emocionales experimentados en diferentes etapas del
confinamiento social por COVID-19 los hallazgos muestran que antes del aislamiento social por
los tres estados emocionales mas reportados fueron felicidad (63.56%), tranquilidad (62.82%) y
estrés (56.26%). Durante las tres primeras semanas de confinamiento los estados emocionales que
predominaron fueron incertidumbre (57.60%), ansiedad (55.07%) y preocupacion (54.40%). Para
el mes de abril de 2020 las emociones que mas se presentaron en el estudiantado fueron ansiedad

(59.46%), preocupacion (52.38%) e incertidumbre (51.79%).

Finalmente, durante el periodo de prolongacién del confinamiento predominaron la
ansiedad (56.04%), el estrés (53.50%) y la incertidumbre (52.98%). La distribucion especifica de

los estados emocionales y la variacion de estos se presentan en la figura 8.
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Figura 8

Estados Emocionales experimentados en diferentes periodos del Confinamiento
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Nota: Autoria propia con base en la informacion obtenida por el equipo de investigacion del

proyecto PAPIIT IN301021.
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En el andlisis estadistico de las respuestas del estudiantado que denotan los estados
emocionales que experimentaron antes del confinamiento mujeres y hombres de pregrado se
encontraron diferencias significativas en panico (U=.000, p=.001), tranquilidad, felicidad,
tristeza, miedo, angustia, ansiedad, incertidumbre, confianza, apatia/indiferencia, enojo,
preocupacion, irritacion, depresion, desesperacion, melancolia, gratitud y atencion con valores

de U=.000 y p=.000 respectivamente.

En el caso de los estudiantes de posgrado se encontraron diferencias significativas en los
estados emocionales de tranquilidad, felicidad, tristeza, miedo, angustia, ansiedad, incertidumbre,
confianza, apatia/indiferencia, enojo, preocupacion, irritacién, depresion, desesperacion,

melancolia, gratitud, atencion y estrés con valores de U=.000 y p=.000 cada uno.

Durante las tres primeras semanas de confinamiento, el mes de abril y el periodo de
ampliacién de la cuarentana la comparacion de las respuestas de mujeres y hombres de pregrado
y posgrado demostraron diferencias significativas en los estados emocionales de tranquilidad,
felicidad, tristeza, miedo, angustia, ansiedad, pénico, incertidumbre, confianza,
apatia/indiferencia, enojo, preocupacion, irritacion, depresion, desesperacion, melancolia,

gratitud, atencion y estrés con valores de U=.000 y p=.000 respectivamente.

Al indagar en los escenarios que generaban preocupacion en el estudiantado del area 2 de
pregrado y posgrado se encontrdé que los principales fueron la situacion académica (67.06%), la
situacion financiera personal y familiar (62.82%), la modificacion de planes personales (47.91%),
la modificacion de planes profesionales (42.62%), y las practicas profesionales en clinicas y

hospitales (39.72%). Esta distribucién se presenta en la figura 9.

Figura 9
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Escenarios de Preocupacion e Incertidumbre durante el Confinamiento

Conclusion de servicio social 4.32%
Otro 8.79%
Pérdida de préacticas profesionales en clinicas y hospitales 39.72%
Modificacion de planes profesionales 42.62%
Modificacion de planes personales 47.91%
Situacion financiera personal y familiar 62.82%
Situacion académica 67.06%

0.00% 10.00% 20.00% 30.00% 40.00% 50.00% 60.00% 70.00% 80.00%

Nota: Autoria propia con base en la informacion obtenida por el equipo de investigacion del

proyecto PAPIIT IN301021.

El analisis estadistico de las respuestas que dieron mujeres y hombres de pregrado y
posgrado a esta pregunta denota diferencias significativas en los escenarios situacion financiera
personal y familiar, situacion académica, modificaciones de los planes profesionales, concluir
servicios sociales, pérdida de practicas profesionales en clinicas y hospitales, modificacion de

planes personales y otro con valores de U=.000 y p=.000 respectivamente.

Finalmente, en esta seccion del medidor se analizan las acciones que realizaban los
estudiantes durante el confinamiento para mejorar sus estados de animo, encontrando que las
actividades mas reportadas fueron escuchar masica, ver television o leer (77.12%); hablar con
familiares y amigos (61.92%); distraccion en redes sociales (51.94%) y hacer ejercicio (51.49%).

Las frecuencias de las respuestas se presentan en la figura 10.
Figura 10

Acciones para mejorar estado de &nimo durante la pandemia
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Otra 7.82%
Consumir alguna bebida alcoholica o fumar 9.61%
Hacer ejercicio 51.49%
Distraccion en redes sociales 51.94%
Hablar con familiares y amigos 61.92%
Escuchar musica, ver television o leer 77.12%

0.00% 10.00%20.00%30.00%40.00%50.00%60.00%70.00%80.00%90.00%

Nota: Autoria propia con base en la informacién obtenida por el equipo de investigacion del

proyecto PAPIIT IN301021,

Al elaborar el andlisis estadistico comparando las respuestas de mujeres y hombres
estudiantes de pregrado y posgrado respecto a las actividades que elaboraban durante el
confinamiento social con la finalidad de mejorar su estado de &nimo se encontraron diferencias
significativas en las opciones hablar con familiares y amigos; me distraigo viendo redes sociales;
escucho musica, veo television o leo; consumo alguna bebida alcohdlica o fumo, hago ejercicio y

otra con valores de U=.000 y p=.000 respectivamente.

5.6 Resultados de la seccion 4: Vida académica
Por ultimo, se analizan las condiciones que atravesaron los estudiantes durante el
periodo de confinamiento indagando en los equipos electronicos y espacios con los que
contaban para realizar sus actividades académicas; asi como los sentimientos que
experimentaron respecto a la transicion de clases a la virtualidad. Esto con la intencién de
cumplir con el objetivo nimero 4 que es identificar y comparar la organizacion de las

actividades académicas que llevo a cabo la comunidad estudiantil del area de la salud de la
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UNAM durante la pandemia por COVID-19 en funcion del grado académico (pregrado y
posgrado) y del sexo (hombre y mujer).
Esta seccion del medidor se compone por 4 preguntas, las cuales son:
1. ¢Con qué dispositivo/s electronicos cuentas para realizar tus labores académicas
en forma virtual durante el confinamiento social por COVID 197
2. Para realizar tus actividades en linea, ¢compartes el equipo electronico que
utilizas?
3. ¢Donde llevas a cabo tus labores académicas virtuales?

4. El trabajo académico en linea te hace sentir ...

Respecto a los dispositivos con los que contd el estudiantado para llevar a cabo sus labores
académicas se encontro que los alumnos de pregrado y posgrado tuvieron acceso principalmente
a teléfono celular (87.56%) y a laptop (81.00%). Algunos otros estudiantes tenian tabletas y
computadores de escritorio, pero en menor proporcién. En la figura 11 se presentan las frecuencias

de todas las respuestas obtenidas.

Figura 11

Equipos con los que conto el estudiantado para realizar actividades académicas

22.95%

29.36%

= Teléfono = Laptop = Tablet = Computadora
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Nota: Autoria propia con base en la informacidn obtenida por el equipo de investigacion

del proyecto PAPIIT IN301021.

Al analizar las respuestas de acuerdo con la variable sexo en aquellos estudiantes de
pregrado y posgrado en cuanto a los equipos con los que contaron durante las actividades
académicas se encontraron diferencias significativas entre el nimero de personas que tenian

teléfono celular, laptop, computadora y Tablet con valores de U=.000 y p=.000 respectivamente.

Dando continuidad al tema de los equipos con los que contaba el estudiantado se preguntd
si estos eran compartidos con otras personas o los usaban de manera individual y se encontr6 que
un mayor porcentaje de participantes hacian uso de sus equipos de manera individual (66.92%) y
que compartian los equipos en menor proporcion (31,89%). Estas proporciones se presentan en la

figura 12.

Figura 12

Equipos individuales o compartidos durante el confinamiento

1.19% =

= No =Si = Noaplica

Nota: Autoria propia con base en la informacién obtenida por el equipo de investigacion

del proyecto PAPIIT IN301021.
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Posteriormente se indaga en los espacios que tenian disponibles los estudiantes para llevar
a cabo sus actividades académicas, encontrando que la mayoria de los participantes las realizaban
en su recamara (65.80%), seguidas de las areas comedor (37.18%) y sala (34.35%). Estas

frecuencias y las de los otros espacios de los que disponian se presentan en la siguiente figura.
Figura 13

Lugares donde se llevaban a cabo actividades académicas
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Nota: Autoria propia con base en la informacion obtenida por el equipo de investigacién

del proyecto PAPIIT IN301021.

Al realizar el andlisis estadistico comparando las respuestas de mujeres y hombres de
pregrado y posgrado en cuanto a los espacios donde el estudiantado llevo a cabo sus actividades
académicas se encontraron diferencias significativas entre aquellas personas que realizaban sus
labores en estudio, recamara, cocina, sala, comedor y patio/jardin con valores de U=.000 y p=.000

respectivamente.
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Finalmente, se indaga en los estados emocionales que experimentaron los estudiantes al
trasladar las actividades académicas a la virtualidad; la emocion que predomind en los
participantes fue fastidio (57.68%), agotamiento (41.43%), incertidumbre (34.43%) y ansiedad

(34.05%). Las frecuencias se presentan en la figura 14.
Figura 14

Sentimientos hacia el trabajo en linea

Fastidio 57.68%
Agotamiento 41.43%
Incertidumbre 34.43%
Ansiedad 34.05%
Tranquilidad 20.94%
Seguridad 14.61%
Entusiasmo 12.15%

0.00% 10.00% 20.00% 30.00% 40.00% 50.00% 60.00% 70.00%

Nota: Autoria propia con base en la informacidn obtenida por el equipo de investigacion

del proyecto PAPIIT IN301021.

Al realizar el analisis estadistico comparando las respuestas de mujeres y hombres de
pregrado y posgrado en cuanto a los estados emocionales que experimentaron al llevar a cabo sus
actividades académicas en linea se encontraron diferencias significativas respecto a la seguridad,
tranquilidad, incertidumbre, agotamiento, fastidio, entusiasmo y ansiedad con valores de U=.000

y p=.000 respectivamente.

El analisis que se llevé a cabo de las respuestas de cada uno de los participantes nos permite

percatarnos de las diferencias que existen de manera general y especifica en la poblacion de
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acuerdo con el sexo con el que se identifican y su nivel de estudios, ya que estas variables se ven
relacionadas con datos como la edad, diferentes condiciones de vida, mayor accesibilidad a

recursos y espacios, y diferentes situaciones generadoras de estrés.

A partir de estos datos obtenidos, podemos retomar los hallazgos que han hecho otros
autores entorno a la vivencia de los estudiantes universitarios durante el confinamiento por COVID
19; y también resaltar las similitudes y diferencias que encontremos en nuestros anélisis. Por ello,
en el siguiente capitulo se presenta la discusion de resultados echando mano de las investigaciones

que fungen como antecedentes de nuestra investigacion.

Capitulo 6. Discusion de resultados
Una vez analizados los resultados de las cuatro secciones que recolectan datos sobre las
experiencias que tuvo el estudiantado entorno al confinamiento social a causa del COVID-19 Yy las
modificaciones que se presentaron en el clima emocional familiar, los procesos de salud y diversas
cuestiones académicas, es posible dar cuenta de las afectaciones que esta situacion emergente trajo
para los estudiantes del area 2 de conocimientos de la UNAM; mismas que variaron de acuerdo

caracteristicas como el sexo y grado escolar.

En primera instancia podemos notar que se registraron mas respuestas de mujeres y de
estudiantes de posgrado; la mayoria de la poblacién de este estudio radicaba en una zona urbana 'y
el rango de edad se encontraba entre los 27 a los 32 afios. Estas condiciones contrastan el hallazgo
de diferencias significativas entre la poblacion, ya que las condiciones de los estudiantes difieren
de acuerdo con el grado académico y el sexo; tal como se ve reflejado en los resultados obtenidos

y que se explican a continuacion.
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6.1 Clima emocional familiar

Gracias al andlisis de la seccidn 1 del MPE, que corresponde a los espacios y convivencia
familiar nos percatamos de que los participantes reportaron vivir en promedio con 3 0 4 personas
y que en su mayoria cohabitaban con su familia de origen, lo cual los llevaba a compartir el espacio
familiar y a interactuar con semejantes que estaban pasando por situaciones complicadas
particulares pero gque sin duda conformaban una red de apoyo con la que contaban los estudiantes
para dar continuidad a sus actividades académicas, manteniendo asi el entorno protector con el

que Arias y Gil (2020) refieren a los lazos fraternales.

En esta misma linea, al comparar los climas emocionales familiares experimentados por
los participantes antes y durante el confinamiento social podemos dar cuenta de como en ambos
grados de estudio se presentd un decremento de emociones como la tranquilidad, armonia y
felicidad, pero climas emocionales como el estresante y angustiante incrementaron. Tales cambios
constatan que la pandemia y todas las medidas que trajo consigo generaron problemas en el
bienestar mental de los alumnos universitarios, quienes se vieron especialmente afectados por la
privacion del contacto social y por las dificultades que conlleva la ensefianza a distancia (De la

Cruz-Caballero et al., 2021; Mac-Ginty et al., 2021).

No obstante, es importante resaltar que las diferencias significativas obtenidas al comparar
el clima emocional familiar que experimentaron de los estudiantes de acuerdo con las variables
sexo y nivel academico demuestran que hombres y mujeres de pregrado fueron quienes
experimentaron en mayor medida emociones como la angustia o el estrés; coincidiendo con los
hallazgos de Infante et al. (2021) que reportan que los efectos negativos de la convivencia familiar

se presentaron en mayor medida en mujeres y en estudiantes de licenciatura.
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Lo anterior puede deberse a las condiciones que viven los estudiantes de acuerdo con la
edad y el grado escolar, pero también con los roles que se les asignan y se les exige cumplir segun
su sexo. Ya que en diversos estudios se ha encontrado que durante el periodo de confinamiento las
mujeres se llevaron una mayor carga al verse obligadas a realizar mas actividades de limpiezay al
asumir un rol de cuidadoras para preservar la salud de sus familiares; aunado claramente a la
suspension de actividades sociales, a la migracion de lo laboral o lo educativo a un ambiente virtual
cuyo principal escenario era la casa, y al miedo latente por contagiarse de una enfermedad

desconocida (Organizacion de las Naciones Unidas Mujeres, 2020; Infante et al., 2021).

Otro factor que pudo intervenir en la experiencia del confinamiento son los espacios
individuales y compartidos de los que disponia en casa el estudiantado; el analisis de las respuestas
demostrdo que la habitacion era la que comuUnmente se empleaba de manera individual
especialmente por alumnos de pregrado, mientras que otros espacios del hogar como la cocina,
sala 0 comedor eran compartidos con mas personas para los estudiantes de ambos grados
académicos. Lo anterior llegd a representar dificultades, ya que como es sefialado por Palma et al.
(2021) una condicion determinante de la experiencia familiar durante la pandemia fue el “tamano

y estructura de la unidad de convivencia” (p.104).

6.2 Procesos de salud

Como parte de la estrategia para prevenir contagios de COVID-19 y para mitigar los
efectos colaterales que el confinamiento estaba generando en la poblacion se recomendé que se
llevaran a cabo cambios en algunos habitos del estilo de vida de las personas, tales como mantener
una alimentacion saludable, realizar al menos 30 minutos de actividad fisica y dormir 8 horas
diarias. Si bien, el realizar actividades académicas y laborales en casa permitia tener mayor

flexibilidad en la organizacion del tiempo, no todas las personas tenian las condiciones para llevar
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a cabo las recomendaciones emitidas por entidades gubernamentales y son esas condiciones de

salud las que analizaremos a continuacion.

En primera instancia es relevante mencionar que Ladewing et al. (2022) aseguran que la
pandemia también ha generado cambios conductuales en las personas; por tanto el incremento de
estados emocionales como la ansiedad y el estrés puede relacionarse con el consumo excesivo de
sustancias nocivas para la salud; afirmacion que concuerda con la postura de De la Cruz-Caballero
et al. (2021), ya que mencionan que las afectaciones psicoldgicas de los universitarios en un
contexto de emergencia pueden desencadenar en abuso de sustancias. Sin embargo, el analisis de
las respuestas de la poblacién que participé en esta investigacion no demuestra un aumento

significativo en el consumo de dichas sustancias durante el confinamiento por COVID-19.

Las respuestas obtenidas a través del MPE demostraron que los universitarios mantuvieron
una mala higiene del suefio ya que se encontr6 que la afectacion mas presente durante la pandemia
fue la dificultad para conciliarlo y que fue reportada con mayor frecuencia por el alumnado de
posgrado y por mujeres. Esto Gltimo coincide con otros estudios donde se asegura que tales
dificultades afectaron principalmente a mujeres y que es una condiciéon que, sumada a otras
modificaciones en diversos habitos, conforma predictores de la adaptacion que se llevo a cabo para
hacer frente a la situacion de confinamiento (Bustamante-Ara et al., 2022; Monzdn-Falconi et al.,

2021; Infante et al., 2021).

Cabe resaltar que la importancia de este habito radica en que la disminucion de las horas
de suefio se relaciona directamente con incapacidad para concentrarse en los estudios, o bien, que
un buen desempefio académico se vincula con menor calidad en el suefio (Bustamante-Ara et al.,
2022; Cantu et al., 2022). Pareciendo entonces que para cumplir con las exigencias escolares los

estudiantes tuvieron que sacrificar horas de suefio para dedicar méas tiempo a la realizacion de
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tareas y poder cumplir también con las otras obligaciones que se les asignaban como atender a la

familia o realizar limpieza en casa.

Otro habito del cual fue posible obtener informacién a través del MPE fue el de
alimentacion, las respuestas demostraron que los estudiantes universitarios del &rea 2
incrementaron su consumo de comida a partir de que inicio el confinamiento social, reportado este
cambio principalmente por mujeres y por estudiantes de posgrado. Lo cual coincide con los
hallazgos de Monzdn-Falconi et al. (2021) en donde se encontré que un porcentaje considerable
de sus participantes afirmaron experimentar cambios negativos en su alimentacion, presentandose

principalmente esta problematica en mujeres.

De manera general los participantes de esta investigacion reportaron mantener un estado
de salud regular durante el confinamiento; cabe sefialar que se encontraron diferencias
significativas al realizar la comparacion de acuerdo con el sexo de las personas ya que las mujeres
Ilegaron a reportar una buena salud en menor proporcion que los hombres, coincidiendo con los
hallazgos de Infante et al. (2021) donde afirman que se las mujeres fue el sector que presenté mas

afectaciones a la salud mental y también fisica.

Respecto al grado académico, fue la poblacién de pregrado la que conformé una frecuencia
mas baja en cuanto al buen estado de salud. Esto puede relacionarse con los recursos econémicos
con los que contaban los estudiantes y sus familias, al estilo de vida que se podian permitir

mantener o a la cantidad de actividades y responsabilidades que debian llevar a cabo.

6.3 Estados emocionales durante el confinamiento
Al indagar en los estados emocionales del estudiantado antes del confinamiento y también

durante diversas etapas de este, ha sido posible identificar con claridad la variacion que estos
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experimentaron y que fue reportada por los estudiantes al sefialar que sus emociones presentaron

cambios algunas veces durante la contingencia por COVID-109.

En nuestra poblacion en particular se encontré que antes del confinamiento emociones
como felicidad, tranquilidad y confianza puntuaban con mayor frecuencia en el estudiantado
acompafadas del estrés y la ansiedad, lo cual tiene sentido puesto que se ha demostrado que los
estudiantes adscritos a carreras del area de la salud se encuentran expuestos a mayores niveles de

estrés que la poblacion en general (Ladewing et al. 2022).

Posteriormente, para las tres primeras semanas de confinamiento los estados emocionales
predominantes y con diferencias significativas de acuerdo con las variables de interés fueron la
incertidumbre, la ansiedad, la preocupacion y la angustia con predominancia en mujeres y en

estudiantes de posgrado.

Con el aumento de los contagios y decesos a causa del COVID-19 durante el mes de abril
los estados emocionales mas reportados fueron la ansiedad presente principalmente en mujeres y
en estudiantes de posgrado; la preocupacion reportada en mayor medida por mujeres y por
estudiantes de pregrado; la incertidumbre con mayor presencia en mujeres y en estudiantes de

posgrado; y el estrés que afectdé en mayor medida a las mujeres y a los estudiantes de pregrado.

Para el periodo de ampliacién del confinamiento y la experiencia de ya haber vivido un par
de meses en situacion de encierro predominaron la ansiedad, el estrés, la incertidumbre y la
preocupacion; presentandose en mayor medida en mujeres y en estudiantes de posgrado. Con estos
hallazgos es posible constatar que uno de los sectores mas afectados por la llamada nueva
normalidad fueron las mujeres quienes, a diferencia de los hombres, expresaron una mayor

cantidad de experiencias negativas y una mayor percepcién del empeoramiento de su estado de
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animo con una presencia importante de estados de ansiedad y sintomatologia asociada al estrés

(Mac-Ginty et al., 2021; Saravia-Bartra et al., 2020; Marco-Ahulld et al., 2022).

De igual manera, la presencia de mayores niveles de estrés y preocupacion en estudiantes
de posgrado es contrastada en otros estudios que afirman que esta poblacion en particular cuenta
con mas obligaciones y que ademas deben llevar a cabo practicas profesionales que traen consigo
actividades y responsabilidades més demandantes, lo cual puede generar estos niveles de
preocupacion y estrés ante las modificaciones llevadas a cabo a partir del confinamiento social

(Indriago y Hernéndez, 2021).

Otro aspecto importante en esta seccién es la identificacion de los escenarios de mayor
preocupacion e incertidumbre para el estudiantado; encontrando que los mas reportados fueron la
situacion académica y la situacion financiera personal y familiar, presentes en mayor medida en
mujeres y en estudiantes de posgrado. En consonancia, Marco-Ahullo et al. (2022) encontraron
que los principales estresores en mujeres fueron los relacionados a la situacién escolar, incluyendo

la sobrecarga de tareas y la realizacion de examenes y practicas.

Estos hallazgos van de la mano con lo reportado por Lépez et al. (2023) ya que en su
investigacion en estudiantes de posgrado las situaciones de mayor preocupacion fueron la situacién
académica y las condiciones economicas. Al respecto Indriago et al. (2021) reconoce que los
estudiantes de posgrado pueden llegar a reportar mayor preocupacion por la situacion econémica
debido a que son ellos quienes se hacen responsables de sus gastos de estudio, alimentacion y

vivienda.

De manera general, los resultados obtenidos coinciden con trabajos elaborados

previamente y que han demostrado que para los estudiantes universitarios situaciones como el
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futuro académico, la sobrecarga de tareas y las restricciones sociales que trajo consigo el
confinamiento tuvieron un mayor peso como estresores a comparacion por ejemplo del miedo a
contagiarse o0 a tener afectaciones en la salud fisica (Padrén et al., 2021 citados en Marco-Ahullo,
2022). Asi mismo, se constata que durante la contingencia por COVID-19 se encontraron
diferencias de acuerdo con el sexo de las personas respecto a las dimensiones emocionales y que

estas se vieron mas afectadas en el caso de las mujeres (Rodriguez de los Rios et al., 2020).

Con la experimentacion de todas estas repercusiones que trajo el confinamiento por
COVID-19 las personas emplearon las herramientas y recursos con los que contaban para tratar de
mejorar su estado de animo, echando mano principalmente de las facilidades ofrecidas por la
tecnologia para actividades de ocio y para comunicarse con el exterior sin salir de casa. En este
sentido, se encontro que la principal actividad llevada a cabo por el estudiantado del area 2 de la
UNAM fue escuchar musica, ver television o leer, seguida de hablar con familiares y amigos,

distraccion en redes sociales y hacer ejercicio.

En estas actividades también se reportaron diferencias significativas al comparar las
respuestas de acuerdo con las variables sexo y nivel académico; encontrando que los alumnos de
pregrado solian mejorar su animo pasando tiempo en redes sociales, mientras que los estudiantes

de posgrado lo hacian escuchando musica, viendo television o leyendo.

Respecto a las diferencias de acuerdo con el sexo de los participantes las mujeres indicaron
en mayor medida emplear como estrategia el hablar con familiares y amigos mientras que los
hombres solian recurrir a la realizacion de actividad fisica. Lo anterior se contrasta con lo expuesto
en otros estudios que encontraron que durante el confinamiento fueron las mujeres quienes

solicitaban en mayor medida apoyo empleando todos los recursos posibles y comunicando las
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situaciones que atravesaban; mientras que los hombres recurrieron con mayor frecuencia a hacer

ejercicio fisico. (De la Hoz et al., 2022; Marco-Ahullo et al., 2022).

6.4 Emociones y vida académica

Al trasladar la educacion a la virtualidad, resulté necesario que el estudiantado contara con
por lo menos un aparato electronico y conexion a internet que le permitieran tomar clases en linea,
mantener comunicacion con profesores y compafieros, y llevar a cabo sus actividades y tareas

escolares.

Esta situacion trajo a la luz la brecha digital que existe en muchas zonas ya que hay casos
de estudiantes que contaban con més de un dispositivo para solventar esta necesidad, pero habia
otros que sélo contaban con uno y que ademas debian compartirlo con méas personas en su hogar,
0 bien, emplear su teléfono celular para conectarse desde casa. El acceso a internet también
presenta complicaciones ya que algunos alumnos no vivian en zonas urbanas y tenian limitaciones
asociadas a una buena conexion; ademas claro de las fallas que suele presentar la red cominmente

(Esteban et al., 2020).

Particularmente, las y los estudiantes del area 2 de conocimientos de la UNAM indicaron
gue en su mayoria contaban con un teléfono celular y con una laptop para llevar a cabo sus
actividades académicas, siendo principalmente los estudiantes de posgrado aquellos que contaban
con ambos recursos y quienes reportaron en un mayor porcentaje no tener que compartir sus
equipos. Lo cual es el reflejo de las condiciones econdmicas que experimentan los estudiantes de
acuerdo con el grado académico en el que se encuentran, tomando en cuenta que usualmente los
estudiantes de pregrado son dotados de recursos por su padres y familia en general, mientras que

muchos de los estudiantes de posgrado sustentan sus gastos por su cuenta.
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Otro aspecto relevante que fue posible analizar fueron los espacios de los que disponian
los estudiantes para llevar a cabo sus actividades académicas, encontrando que la mayoria las
llevaba a cabo en sus habitaciones, principalmente los alumnos de posgrado. El siguiente espacio
del que se servian para tomar clases y elaborar sus tareas fue el comedor que, como se analizé
anteriormente, era una de las areas que se compartian con mas miembros de la familia;
enfrentandose a complicaciones por no poder contar con un espacio apto y sin ruido que les

permitiera concentrarse en sus actividades escolares.

En cuanto a los sentimientos que experimentaron los estudiantes respecto a las actividades
académicas, se encontré que el fastidio fue la emocion mas reportada presentandose en mayor
medida en mujeres y en estudiantes de posgrado; seguida del agotamiento y la incertidumbre
experimentados principalmente por mujeres y estudiantes de pregrado. Esto puede deberse a las
complicaciones que implico el traslado de la educacién a la virtualidad sumadas a las actitudes que
mostraron los docentes, como la falta de empatia y la sobrecarga de tareas que dieron a los alumnos

sin tomar en cuenta las condiciones que atravesaban (L6opez y Robles, 2021).

Consecuente a las dificultades que vivieron los universitarios, los estados emocionales
concatenan en una evidente disminucion de la motivacion y del rendimiento académico con un
aumento de la ansiedad generados a partir de un periodo prolongado de aislamiento (Gonzalez,
2020; De la Cruz-Caballero, 2021). Ademas, las diferencias que existen en cuanto a las emociones
que experimentaron de acuerdo con el sexo con el que se identifican demuestran la afirmacion de
Ruvalcaba et al. (2022) respecto a que las mujeres universitarias fueron mas afectadas por las

clases en linea durante el confinamiento en comparacion con los hombres.

Lo anterior resalta la importancia de tomar en cuenta en todo momento las diferencias que

radican en torno al sexo, los recursos econdémicos, las condiciones familiares y el contexto en el
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que las personas se encuentran; las cuales conforman su dimension social y se ven directamente
relacionadas con las emociones que experimentan y la manera en que las gestionan. Puesto que
esto permite dimensionar las relaciones que Bericat (2018), de acuerdo con Lopez et al. (2023),

afirma que existen entre “la posicion social, las normas y la experiencia emocional” (p. 12).

Capitulo 7. Conclusiones
Durante esta investigacion se llevo a cabo un recorrido historico y multidisciplinario de la
teoria conformada entorno a las emociones y al posicionamiento que tuvieron en las ciencias
sociales a partir del llamado Giro Afectivo, con el cual se pasé de concebirlas como algo irracional
e impulsivo a entender que detras de estas hay todo un proceso que se ve influenciado por la vida
social de la que cada individuo es participe. De esta manera es como se conforma la teoria
sociocultural de las emociones que sefiala que el estudio de estas impera dar reconocimiento al

contexto en el que las personas se desarrollan y a las relaciones que mantienen con sus semejantes.

Posteriormente se hizo una revision de las investigaciones que se han llevado a cabo para
conocer la experiencia durante la pandemia de los estudiantes universitarios de pregrado y
posgrado adscritos a carreras del area de la salud, encontrando que esta se tratdé de una poblacion
que se vio sumamente afectada con el traslado de la educacién a la virtualidad, la sobrecarga de
tareas, la pérdida de préacticas profesionales en el caso de los estudiantes de pregrado, la exposicién
al virus al tener que llevar a cabo el servicio social por estudiantes de posgrado y a todos los

cambios en la dinamica familiar e individual que tuvieron que ejecutarse.

Aunado a lo anterior, se revisaron aquellos estudios que se dedicaron a analizar los
procesos socioemocionales de los estudiantes universitarios, conformando asi una nocion de los

cambios que sufrieron sus estados emocionales y dando cuenta del impacto que representé la
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pandemia en sus interacciones con familiares y amigos, estilos de vida, dinamicas de estudio y
aprendizaje, gestion del tiempo y habitos de salud. Esta revision nos permitié reconocer la
importancia de tener en cuenta las caracteristicas por las que atravesaba cada estudiante, sus
condiciones socioecondmicas y los recursos con los que contaba para adaptarse a todos los

cambios que implico el confinamiento.

En consonancia, al realizar el andlisis de las respuestas proporcionadas por los estudiantes
de pregrado y posgrado adscritos a carreras del area 2 de conocimientos de la UNAM fue posible
percatarnos de las diferencias que se hicieron presentes en el estudiantado durante el periodo de
confinamiento a causa de la propagacion del virus COVID-19 a nivel mundial que llevo a toda la
poblacién a tomar medidas que modificaron sus actividades cotidianas y, en consecuencia, a
realizar una reconfiguracion de las mismas adaptando las tareas escolares e incluso laborales a un

solo espacio que debian compartir con mas personas que era el hogar.

En primera instancia constatamos que, si bien, los estudiantes adscritos a carreras del area
de la salud suelen enfrentarse a altos niveles de estrés desde el pregrado debido a la carga
académica que implica esta area de estudios y que se incrementa una vez que inician las practicas
profesionales y el servicio social; los estados emocionales de estrés y ansiedad se agravaron al
enfrentarse al encierro, al miedo al contagio de la enfermedad (propio o de algin familiar o persona
cercana), a la incertidumbre por el panorama ca6tico que se present6 al inicio de la pandemia y
gue se mantuvo durante varios meses en los que las muertes por el virus aumentaban y no se tenia
una vacuna lista para frenar los descensos, y a todos los cambios académicos que la pandemia

trajo consigo.

En conjunto la experimentacién de todas esas situaciones conformo en los estudiantes un

clima emocional complejo, dificil de gestionar y que ademas cambiaba y podia llegar a presentar
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mas dificultades dependiendo de las condiciones familiares e individuales de cada alumna y
alumno. Presentando afectaciones segun el nivel socioeconémico, la pérdida de empleos, los
recursos tecnologicos con los que contaban para llevar a cabo la educacion virtual, los espacios
disponibles en casa, el niUmero de personas con las que cohabitaban y el apoyo que recibian por
parte de familiares y del personal académico para hacer frente a esta situacion complicada y

emergente.

Cabe mencionar que para la identificacion de estos factores que se ven involucrados en los
procesos emocionales de los estudiantes resultd util retomar la teoria sociocultural de las
emociones, ya que esta nos permite identificar como el contexto en que se desarrolla el individuo,
los aprendizajes que ha adquirido, los recursos de los que puede echar mano, las personas que le
rodean y el ambiente que conforman, permean en cada persona y consolidan un estilo propio que
le lleva a dirigirse de una manera especifica ante las situaciones que se le presentan.
Permitiéndonos asi cumplir con los objetivos especifico y particulares de esta investigacion, ya
que siguiendo esta linea fue posible percatarnos de las diferencias que se hicieron presentes en los
estados emocionales de los estudiantes durante la pandemia de acuerdo con el sexo y el grado

académico de los participantes.

En primera instancia se encontraron diferencias en cuanto a las condiciones y al clima que
vivieron los participantes dentro del entorno familiar diferenciando entre el sexo y el nivel
académico, ya que los estudiantes de pregrado fueron quienes cohabitaron con mas personas y
reportaron en mayor proporcion un incremento de climas emocionales estresantes y angustiantes.
Por su parte las y los alumnos de posgrado indicaron que emociones como la tranquilidad y la
armonia si disminuyeron dentro del entorno familiar durante el confinamiento, pero no reportaron

porcentajes tan altos de emociones como el estrés y la preocupacion; pudiendo deberse a que tenian
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mayor facilidad para hacer uso de espacios de manera individual y a que compartian la vivienda

CON mMenaos personas.

Debido a que una de las recomendaciones emitidas para prevenir el contagio de este nuevo
virus fue el procurar llevar un estilo de vida saludable incluyendo més verduras a la dieta,
realizando actividad fisica y durmiendo entre 7 y 8 horas al dia; resulté importante analizar los
procesos de salud que el estudiantado llevo a cabo durante la pandemia y se encontré que la
mayoria goz6 de un estado de salud regular y no se reporté aumento en el consumo de sustancias
como el alcohol o el tabaco. Sin embargo, las y los estudiantes experimentaron en mayor medida
dificultad para conciliar el suefio y un incremento en el consumo de alimentos; siendo la salud de

las mujeres y los estudiantes de posgrado la que resulté mas perjudicada.

Asi mismo encontramos que las mujeres experimentaron mas angustia, preocupacion e
incertidumbre posiblemente debido a los roles que les son otorgados dentro del nicleo familiar y
las responsabilidades que estos conllevan, propiciando que ademas de las actividades académicas
que les correspondian tuvieran que hacerse cargo de la limpieza del hogar, de realizar compras y
el cuidado de familiares; conformando asi un ambiente de estrés y ansiedad que se present6 desde
el inicio de la pandemia y se mantuvo durante varios meses. A diferencia de los hombres que
seflalaron experimentar menos estados emocionales complejos y en algunos casos incluso

emociones como el estrés y la ansiedad disminuyeron durante el confinamiento.

De igual manera se presentaron diferencias en cuanto a los estados emocionales
experimentados por los estudiantes universitarios del area de la salud de acuerdo con el nivel
académico, ya que durante las tres primeras semanas de confinamiento los estudiantes de posgrado
reportaron en mayor medida incertidumbre, ansiedad, preocupacion y angustia. Para el mes de

abril fueron los estudiantes de pregrado quienes se enfrentaron mas a estados emocionales de estrés
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y preocupacion. Empero, durante el periodo de ampliacion del confinamiento fueron nuevamente
los estudiantes de posgrado quienes presentaron mas ansiedad y estés; demostrando con lo anterior

la variacion de los estados emocionales que se presentd durante el periodo de confinamiento.

Otro aspecto que se debe retomar es el hecho de que la educacion en linea conformo un
reto muy grande tanto para estudiantes como para docentes, pues implic el tener que aprender a
trabajar a través de medios digitales, realizar adaptaciones y modificar las formas de evaluacion.
Situaciones que experimentadas a la par de toda la incertidumbre que generé el confinamiento y
la propagacion del virus, fueron dificiles de gestionar considerando que se perdié toda la
interaccion social y que la carga académica aument6é considerablemente, exigiendo aun mas

esfuerzo para cumplir con todas las tareas y actividades que eran solicitadas.

Ademas, este nuevo proceso de aprendizaje se torn6 ain méas complicado ya que implicaba
contar con por lo menos un dispositivo electrénico y conexion a internet que permitieran tomar las
clases en linea, realizar las tareas y enviarlas. La poblacion de esta investigacion report en mayor
medida contar con esas facilidades para gestionar la educacién a través de la virtualidad, sin
embargo, se encontraron diferencias en cuanto al grado académico ya que entre los estudiantes de
pregrado era mas comun que tuvieran que compartir equipos electronicos con familiares a
diferencia de los estudiantes de posgrado que usaban laptops e incluso computadoras de escritorio

de manera individual.

En consecuencia, los estudiantes universitarios de pregrado y posgrado registraron altos
niveles de estrés y preocupacion respecto a su situacion académica; no obstante, se encontro la
diferencia de que aquellos que se encontraban cursando una maestria, especialidad o doctorado se
veian afligidos por la situacion econémica propia o familiar. En este sentido, es importante tener

en cuenta que, con el cierre temporal de algunas industrias que se consideraban como no
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indispensables, muchas personas perdieron sus empleos o vieron afectados sus ingresos
mensuales; aumentando asi los niveles de incertidumbre y angustia, ya que no se tenia claro cuanto

iba a durar esa situacion ni de qué manera sustentarian sus gastos.

Tal y como pudimos percatarnos, a pesar de que la pandemia fue una situacion que se
presentd a nivel mundial y que trajo cambios y pérdidas para toda la poblacidn, la experiencia de
cada individuo experimentd durante este periodo fue diferente y se vio mediada por factores como
la economia, el grado escolar, el sexo, las condiciones familiares y los espacios con los que
contaron para pasar por el proceso de confinamiento social. Tratandose de una situacion que
resulté mas dificil de gestionar para ciertos grupos de personas y que evidencié claramente las

brechas tanto econdmicas como sexo genéricas que existen dentro de la poblacion.

Los resultados de las respuestas que analizamos dan cuenta de todas las afectaciones que
las mujeres experimentaron al tener que ocupar mas de un rol dentro del hogar siendo alumnas,
trabajadoras, cuidadoras y también las encargadas de realizar la limpieza del espacio donde
cohabitaban con su familia. Siendo, a comparacion de los hombres, el sector que mas estados
emocionales complejos experimentd y reportd, debido a la division inequitativa del trabajo que
deviene en una sobrecarga de responsabilidades y obligaciones para las mujeres tanto de pregrado

como de posgrado.

Asi mismo, los resultados que obtuvimos nos permitieron darnos cuenta de que los
estudiantes adscritos a maestrias, doctorados o especialidades fueron quienes experimentaron en
mayor medida estrés, angustia y ansiedad debido a todas las responsabilidades académicas y
econdmicas de las que se deben hacer cargo. Sin embargo, esta poblacion demostrd también tener

mayor facilidad para acceder a recursos y para llevar a cabo medidas que les permitieran gestionar
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los estados emocionales complejos que estaban atravesando, tales como la realizacion de actividad

fisica o entretenerse al ver peliculas o leer libros.

En conjunto la revision tedrica y los analisis de estadistica descriptiva e inferencial que
llevamos a cabo con las respuestas del MPE-COVID19 nos han permitido constatar que las
emociones acompafian en todo momento al ser humano, que se hacen presentes con mayor
intensidad o emergen en situaciones complejas y desconocidas como lo fue el confinamiento. De
igual manera confirmamos que se ven directamente relacionadas con el entorno de cada individuo,
que conforman procesos que van a variar de acuerdo con caracteristicas tanto personales como

sociales y que interfieren de manera directa en los &mbitos educativos, laborales y familiares.

Los hallazgos de este estudio dejan en evidencia la importancia de que se trabaje en la
construccion de un ambiente de empatia del que participen autoridades educativas, docentes y
compafieros estudiantes. Esto con la intencidn de conocer y validar las condiciones que alumnas y
alumnos atraviesan, asi como las dificultades que estas traen consigo para que cada persona pueda

Ilevar a cabo 0 no de manera Optima sus actividades al enfrentarse a tantos cambios.

Si bien, el analisis de las respuestas nos proporciond informacion relevante y nos permitio
crear una nocion de la forma en que los participantes vivieron el confinamiento a causa del
COVID-19, se reconoce que el indagar a fondo en la situaciéon de cada uno de los estudiantes
habria sido mucho més enriquecedor pues nos acercaria a conocer las problematicas que se
presentaron en casa para dar pie a cambios tan notorios en los climas emocionales al comparar el
antes y el después del confinamiento y las situaciones especificas que convirtieron la educacion

en linea en una situacién generadora de emociones como fastidio y ansiedad.
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Como observacion, resaltamos que el confinamiento se prolongd mas alla del mes de
agosto de 2020 y que la educacién en linea se mantuvo adn para el segundo semestre del afio 2021;
por tanto resultaria valioso poder ampliar los datos al conocer la experiencia completa de las y los
participantes por ejemplo después de que algunos lugares retomaron sus actividades siguiendo los
lineamientos de la nueva normalidad, que las vacunas llegaron a nuestro pais y se inicié con toda
la logistica para que los sectores de poblacién mas vulnerables recibieran sus respectivas dosis,
que algunos estudiantes conocieron por primera vez las instalaciones universitarias o que otros se

graduaron en linea.
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Medidor Psicosocial y emocional frente a
la contingencia sanitaria COVID-1? *Nivel
licenciatura y posgrado UNAM*

En estos momentos que enfrentamos una dificil siluacién a nivel mundial, nacional y local por la
pandemia COVID 19, nos inferesa saber odma s& encuentra [a comunidad estudiantil de la
Universidad Macional Autdnoma de México (UMAM). Esta informacion nos permitird desarrallar
estrateqgias psiosemocionales para apoyar a los estudiantes de pregrado y posgrado de la
LIMAM. Te invitamos a contestar este breve cuestionario que no te levara mds de 15 minuios.

Esta consulta es coordinada par el Proyecto de Investigacion Interdisciplinario sobre Cuenps,
Emaciones y Género (PICEG) de la Facultad de Estudios Superiones |ztacata-LINAR,
*Obligatario
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Estado de residencia *

Marca solo un dvalo.

[ ) Aguascalientas

[ Baja California
[ Baja California Sur
() Campeche

) Chiapas

T chihushua

[ ) Ciudad de México
[ ) Coahuila

[ ) Calima

() Durango

[ Guanajuato

() Guemero

[ ) Hidalgo

[ ) Jaliseo

(") Estado de México
T Michoacsn

T Marelos

) Nayarit

[ ) Nuewo Ledn

) Querétaro

[ ) Quintana Roo
[ ) San Luig Patos]
) Sinaloa

) Somora

) Tabasco

) Tamaulipas

-

[ ) Tlaxcala

[ ) Vesacruz

L
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-~

[ ) Yucatdn

=

[ Zacatecas

3. Tipo de poblacitn *
Marca solo un avalo.

[ ) Zona nural
[ ) Zona urbana
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g. Edad*

Marca solo un ovalo.
" 1s-zn

[ J:-23
2426
s

() 3032

(" )E3as

i 36-3B

[ 139y mas

6. Estado Ciil *
Marca solo un ovalo.

| Saltera/o

[ ) Unidn libre

.,

[ ) casada/e
) viudaro
[ | Separadajo

7. Numero de hijasios

Marca solo un dvalo.
)

2

T

[ 4omis

[ Ninguno

- b e v b Era e T TR AT B T il DRI i st IR T s o O -2 P H B G e il o il



o LR Medulel Pacosocal y emooonal Tels & la coningenda sanihn SOVID-10 “hHivel eancabian 7 posgrado LIRS

B. jPerteneces aalgun grupo etnico? jCual?
9. jiPracticas alguna religion? ;Cual?

100 Sade UMAKM *
Marca solo un ovalo.

Faculiad
Esciiela
Cenfro

Instituto

11. HMombre de la Facultad, Centro o Instituto *

12 Grado*

Marca solo un ovalo.

Licenciatura Zaita a la pregunta 13

Posgrado  Salta a la pregunta 17

13. Carrera®
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14 Modalidad / Estatus

Marca solo un ovalo.

) Presencial  Salta & la pregunta 19
JEnlinea  Salta a [a pregunta 19

F

[ ) Pasanle  SaMaaia pregunts 19
) Ore:

13, Muodalidad semestral

[ ] 1er. semestre
[ ] 2do. semestre
[ ] 3er. semestre
[ ] 4to. semestre
|| sto. semestre
|| Bto. semestre
[ ] Tto. semestre
[ ] Bte. semestre
[ ] ote. sermestre
[ ] 10te. semestre

16.  Modalidad anual

[ ] 1er. afio
[] 2d0. aho
[ ] 3er. afio
[ ] #te. aho
[ ] sto. aho
[ ] Bte. afo
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17. Elige &l nivel *

Marca solo un ovalo.
Expecialidad
Maesinia

Doclarsda

Estancia pasdoctaral

18. MNombre del programa ©

19,  Dwurante las semanas de distanciamiento social jte has mantenido en casa? *

Marca solo un ovalo.

Siernpra
Casi siempre
Algunas veces

Munca
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20.  Sihas tenido que salir de casa, sefiala las causas (pusdes elegir mas de una

21.

respuesta)

|:| Compras de alimentos y medicamentos
[ ] Trabajo
[ ] Actividades de investigacion y académicas

Otro: D

¢Con que servicios e insumos cuentas para mantener las medidas de higiene para
prevenir contagio de COVID-19? Elige con las que cuentes *

(] Agua
[] Jabdn

[] clore u otres desinfectantes
[ | Gel desinfectante

|| Guantes

|| cubrebocas

[ ] Goggles

Otro: D

¢Los ingresos familiares y los tuyos se han visto afectados por las medidas de
contingencia por el COVID 192

Marca solo un ovalo.

[ Completaments
I Medianamenite
Fa

[ ) Escasamente

[ ) Absalutamente no
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23,  Como ha cambiado la estructura y organizacion de tu tiempo durante el dia en
estas semanas de distanciamiento social? *

Marca solo un ovalo.

) Maniengo un harario ¥ nuiina gue me permilen curmplic mis actividades esoolares
I Mo tengo un hararia, ni rutina y se me dificulta curnplir con mis actividades escolanes
En ocasion:s maniengo una rutina para cumplir con mis actividades esoolanes

| En ocasiones me desonganizo ¥ no curmplo ooh mis aclividades escolares

24,  Dwurante la contingencia estas viviendo con... *

Marca solo un ovalo.

i Familia de origen  Salta a la pregunta 25
Amistades  Salta & la pregunta 30

| Reommates  Salta a la pregunta 30

) Hogar unipersonal  Saita a I pregunta 30
Pareja con o sin hijos  Salta a la pregunta 25
Ofro:

23 (Con cuantas personas compartes el espacio familiar durante este periodo de
confinamiento social? *
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26,  Antes del distanciamiento social por COVID-19, el clima emocional en tu familia
solia ser.. (pusdes slegir mas de una opcion) *

[ ] armenioso
[ ] indiferente
[ ] Estresante
[ ] Tranquila
[] asegre

[[] viclento

[ ] Angustiante

27, Dwurante el distanciamiento social por COVID-19, el clima emocional en tu familia
&5... [puedes slegir mas de una opcian) *

[ ] Armonioso
[ ] Indiferente
[ | Estresante
[ ] Tranguila
] wegre

[ ] viclento

[ ] Angustiante

28,  jQue espacios de tu vivienda estas ocupando de manera individual durants del
confinamiento? (puedes elegir mas de una opcion) *

[ | Recarmara
[ ] Cocina

[ | Sala

[ ] Comedes
|| Patia/Jardin
[ ] Ningune

Otro: D
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29, Qe espacios de tu vivienda compartes con otras personas durants el
confinamiento? (puedes elegir mas de una opcion) *

|| Recamara
[ ] Cocina

[ ] sala

[ ] Comedor
[ ] Patia/Jardin

|:| Todos
Otro: D

300 iPresantas alguna discapacidad? *
Marca solo un ovalo.

Mo

S

1. Que tipo de discapacidad?

Fi pali - Mbemll cpceom b £ TouTraianl's 5 T S DT D vl ey - BT DR S T B O e e R A el O vl

1523



882020

Mediddr Peicoscdial y emociond Perte a la contngenda sanara COVID-19 “Nivel fcencatura y posgrado UNAN®

32 (Interrumpiste algun tratamiento médico a causa del distanciamiento social por

CcCoviD-19?7 *
Marca solo un ovalo.

| Médico

| Psicologico

{ ) Rehabilitacién

| (] |

I Ninguno
{ owo:

¢ Habitualmente consumes alguna sustancia o bebida? (puedes elegir mas de una
opcion) *

[] cate

[ ] Ascohol

[ ] marihuana
[ ] cocaina

[ ] Ninguna

Otro. D

¢Has aumentado el consumo de alguna sustancia o bebida apartir del
confinamiento social por COVID19? (pusedes elegir mas de una opcion) *

[ ] cafe

[ ] Atcohol
[ ] Marihuana
[ ] Cocaina
[ ] Ninguna
[ ] No aplica

Otro. D
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33, (Cuales son las caractensticas de suenio a partir del distanciamiento social? *

Marca solo un ovalo.

_-:' Duerrno las mismas horas en el misma horario

h,
I Duermo las mismas horas con horarios diferentes
F

I Duermo mas horas

e

) Duermo menos horas
" Dificultad para conciliar el suefio
_ Insomnie ocasional

bt

36, jHan variado tus habitos alimenticios durante el confinamiento en casa por la
contingencia del COVID 197 *

Marca solo un ovalo.

() Consumo las mismas cantidades y tipo de alimentos
) Aumentd mi consume de alimentos
() Dieminuyd mi consuma de alimentos

I No he puesto atencidn

37, Tuestado de salud durante el distanciamiento social ha sido.. *

Marca solo un ovalo.

F

() Bueno [Gozas de buena salud sin medicamentos o con rmedicamentos controlados)
Salta a la pregunta 41

) Reqular (molestiss estormacales, alergias, dolores rusculares, otros)
Salta a la pregunta 41

{ __Z- Complicado (sintornas v signos que Te han obligado a visitar al médicn)
Salta a la pregunta 39
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38.  iTu vy alguien de tu familia ha recibido diagnostico de COVID-197 *

Marca solo un ovalo.

Mo  Salta a la pregunta 47
81 Salta a la pregunta 39

39. Personas con disgndstico de COVID 19 (slige las opciones necesarias)

[]¥e
[ ] Madre
[ ] Padre

|:| Hefmana'o

|:| Fareja
[ ] Hija/o
Otro: I:l

40, ;Ha habido en tu familia algun fallacimiento por COVID 197
Marca solo un dvalo.

S

Mo
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41,  Antes del confinamiento, tus estados emocionales habituales eran.. (puedes elegir
més de una emocion) *

|| Tranquilidad
[ ] Felicidad

[ ] Tristeza

[ ] Mieda

(] Angustis

|| Ansiedad

[ ] Panico

[ ] Incertidurnbre
[ ] confianza

[ | Apatia/indiferencia
(] Encio

[ ] Preocupacion
[ ] tevitacian

|| pepresian

[ ] Desesperacitn
[ ] Melancolia

[ ] Gratitud

[] Mencisn

|:| Egirés

42 ;Tus estados emocionales han variado con el confinamisnto social? *

Marca solo un ovalo.

) Slernpre
) Casi siempre
F

) Algunas veces

() Munca
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43 Que emociones experimentaste durante las tres primeras semanas de
confinamiento social por el COVID 197 (puedes slegir mas de una emocian) *

|| Tranquilidad
[ ] Felicidad

[ ] Tristeza

[ ] Mieda

[] Angustia

|| Ansiedad

|| Panice

[ ] Inecertidurnbie
[ ] Confianza

[ ] Apatia/indiferencia
[] Encio

[ ] Preocupacitn
[ ] teritacion

|| pepresian

[ ] Desesperacion
[ ] Melancolia

[ ] Gratitud

[ ] Atencidn

|:| Exirés
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44 Que emociones experimentaste durants las cuatro semanas de abril en el
confinamisnto social por el COVID 197 (puedes elegir mas de una emocion) *

|| Tranquilidad
[ ] Felicidad

[ ] Trigteza

[ ] Mieda

(] Angustis

|| Ansiedad

[ | Pénico

[ ] Incertidurmbre
[ ] confianza

[ ] Apatia/indiferencia
[] Encio

[ ] Prescupacién
[ ] imwitacion

|| pepresian

[ | Desesperacidn
[ ] Melancolia

[ ] Gratitud

[ ] Mtencisn

|:| Egirés
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43 Que emociones estas experimentado durante &l periodo de ampliacion del
confinamiento social por el COVID 19 gue abarca el mes de mayo? (puedes slegir
més de una emocion) *

[ ] Tranquilidad
[ ] Felicidad

[ ] Confianza

[ ] Apatia/indiferencia
(] Encio

[ ] Preocupacitn

[ ] Inritacidn

[ | Depresidan

[ ] Desesperacion

[ ] Melancolia

[ ] Gratitud

[ ] Mencitn

[ | Estrés

46. Cuales son los escenarios que mas preccupacion e incertidumbre te generan las
medidas de contingencia par COVID 197 (puedes elegir mas de una opcion) *

[ ] Situscitn financiera personal y farniliar

[ ] Situacién académica

|| Medificaciones de mis planes profesionales

|| Coneluir mis servicios sociales

[ ] Perdida de practicas profesionales en clinicas y hospitales
[ ] Modificaciones de mis planes personales

Otro: D
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47,  ;0Oué haces para mejorar tus estados de animo? (Puedes elegir mas de una
respuesta) *

|| Hablo con mis familizres y amigos

[ ] Me digtraige viendo redes sociales

[ ] Escuche misica, veo television o leo

[ ] Consuma alguna bebida alcohdlica o fumo

[ ] Hago ejereicio (incluyendo yoga, meditacidn y otras actividades similares)

Otro: D

43 Congue dispositivals electronico cuentas para realizar tus labores academicas an

forma virtual durante el confinamiento social por COVID 197 (puedes eleqir mas de
una opcion) *

[ ] Teléfona

[ ] Tablet
[ ] Laptop
|| computadara

[ ] Mingune

49 Pararealizar tus actividades en linea, ;compartss el equipo electranico que
utilizas? *

Marca solo un ovalo.

|

S Mo

J No aplica
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50. ;Dande llevas a cabo tus labores academicas virtuales? (puedes slegir mas de una
opcian) *

|| Estudia
[ | Recamara
[ ] Cocina

[ ] Bala

[ ] Comedor
|:| Patia/ tardin

Otro: D

51. Eltrabajo académico en linea te hace sentir_.. ([puedes elegir mas de una opcion) *

[ ] Seguridad

[ ] Tranquilidad

[ | Incertidurnbre
[ ] Agotarmienta
[ ] Fastidio

|| Entusiasma

[ | Ansiedad

a2 Antes del confinamiento social por COVIDA?, tu relacian con la violencia habia

sida... *
Munca  Algunas veces Casisiempre  Siermpre
He presenciado viclencia () . ) C )
He ejercido wiolencia L . () )
He sufrido violencia L . () (

Tl beezdi Qe ExniTa Tl Aol 2 T S DGR D i s o HNE T Iy OIR - 1 B C i v e poiand



BROM0 Mediler Paockocial ¥ emecdndl Pars & la conngends sanians OOVID-1D “kHivel Beancalian by posgrads LIRS

53. ;Queé tipo de viclencia habias experimentado? (puedes elegir mas de una opcian)

[ ] Peicologica

[ ] Figica

|:| Eccndmica

|| Sexual
[ ] Verbal
[ ] Todas

[ ] Mingura

4. Cuales son las estrategias que habias empleado para disminuir o reducir la
violencia en casa?

Marca solo un ovalo.

| Platicar con amistades
Denunciar en redes sociales

Liamar al 911

7 Minguna

| Ot

23, iHas experimentado viclencia quedandote en casa por la contingencia COVID 197

&

Munca  Algunas veces Casisempre  Siermnpre

He presenciado viclencia | { ) ()
He ejercide violencia ] ) () C )
He sufrido vialencia ) ) (
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56. ;Que tipo de violencia has experimentado? (puedes elegir mas de una opcion) *

[ ] Peicologica

[ ] Fisica

[ | Econamica

[ ] Sexusl
[ ] Verbal

[ ] Todas
[ ] Mirguna

ar.  luales son las estrategias que estas empleando para disminuir o reducir la
violencia en casa?

Marca solo un ovalo.

) Platicar con amizstades
Dienunciar en rnedes sociales
) Llzmar al 911

I Ninguna

Ofra:

8.  Tu sede universitaria jofrece servicios de apoyo psicoldgico para atender a la
comunidad estudiantil por la contingencia COVID-197 *

Marca solo un ovalo.

|
Mo

) Desconazes
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29, iSientes necesidad de algun apoyo psicologico especifico por el distanciamiento
social? *

Marca solo un ovalo.

=l

JHa

60. ;Te qustaria agreqar algun comentario con las consecusncias psicosociales v
emocionales derivadas del confinamiento social por COVID 197

61. 5Sidessas recibir informacion sobre las actividades que 58 organizaran para apoyo
psicosmocional dirigido a la poblacion estudiantil, solaments escribe tu correo
electronico (asegurate de escribir comectaments tu direccion electronica).

Este contenido no ke sido creado ni aprobadio por Google.
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Analisis estadisticos

Prueba de Mann-Whitney

Clima Emocional Familiar Antes y Durante el Confinamiento

162

Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
ACE Armonioso  Mujeres de licenciatura 159 80.00 12720.00
Hombres de licenciatura 254 286.50 72771.00

Total 413
DCE Armonioso  Mujeres de licenciatura 94 47.50 4465.00
Hombres de licenciatura 182 185.50 33761.00

Total 276

Estadisticos de prueba?

ACE Armonioso [DCE Armonioso
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 12720.000 4465.000
Z -20.298 -16.583
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000
Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
ACE Armonioso Mujeres de posgrado 46 23.50 1081.00
Hombres de posgrado 114 103.50 11799.00
Total 160




DCE Armonioso

Mujeres de posgrado
Hombres de posgrado

Total

41
77

118

21.00

80.00

163

861.00

6160.00

Estadisticos de prueba?

ACE Armonioso

DCE Armonioso

U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 32385.000 16653.000
V4 -16.062
Sig. asintdtica (bilateral) .000

Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
ACE Indiferente Mujeres de licenciatura 122 61.50 7503.00
Hombres de licenciatura 40 142.50 5700.00
Total 162
DCE Indiferente Mujeres de licenciatura 98 49.50 4851.00
Hombres de licenciatura 40 118.50 4740.00
Total 138

Estadisticos de prueba?

ACE Indiferente

DCE Indiferente

U de Mann-Whitney
W de Wilcoxon

Z

7503.000
-12.689

.000
4851.000
-11.705




Sig. asintdtica (bilateral)

.000

.000
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Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
ACE Indiferente Mujeres de posgrado 36 18.50 666.00
Hombres de posgrado 14 43.50 609.00
Total 50
DCE Indiferente Mujeres de posgrado 41 21.00 861.00
Hombres de posgrado 17 50.00 850.00
Total 58

Estadisticos de prueba?

ACE Indiferente

DCE Indiferente

U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 666.000 861.000
Z -7.000 -7.550
Sig. asintética (bilateral) .000 .000

Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
ACE Estresante Mujeres de licenciatura 89 45.00 4005.00
Hombres de licenciatura 51 115.00 5865.00

Total

140




DCE Estresante
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Mujeres de licenciatura 275 138.00 37950.00
Hombres de licenciatura 176 363.50 63976.00
Total 451
Estadisticos de prueba?
ACE Estresante DCE Estresante
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 4005.000 37950.000
Z -11.790 -21.213
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000
Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
ACE Estresante Mujeres de posgrado 26 13.50 351.00
Hombres de posgrado 10 31.50 315.00
Total 36
DCE Estresante Mujeres de posgrado 70 35.50 2485.00
Hombres de posgrado 60 100.50 6030.00
Total 130
Estadisticos de prueba?
ACE Estresante DCE Estresante
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 351.000 2485.000
V4 -5.916 -11.358
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Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000
Significacion exacta 000"
[2*(sig. unilateral)] '
Rangos
Sexo Rango promedio Suma de rangos
Mujeres de licenciatura 243 122.00 29646.00
Tranquilo ] )
Hombres de licenciatura 246 366.50 90159.00
Total 489
Mujeres de licenciatura 153 77.00 11781.00
Tranquilo ) )
Hombres de licenciatura 171 239.00 40869.00
Total 324

Estadisticos de prueba?

ACE Tranquilo DCE Tranquilo
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 29646.000 11781.000
Z -22.091 -17.972
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000

Rangos
Sexo Rango promedio Suma de rangos
ACE Tranquilo Mujeres de posgrado 84 42.50 3570.00
Hombres de posgrado 102 135.50 13821.00
Total 186
DCE Tranquilo Mujeres de posgrado 55 28.00 1540.00




Hombres de posgrado

Total

7

9 95.00

134

167

7505.00

Estadisticos de prueba?

ACE Tranquilo DCE Tranquilo
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 3570.000 1540.000
V4 -13.601 -11.533
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000

Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
ACE Alegre Mujeres de licenciatura 130 65.50 8515.00
Hombres de licenciatura 191 226.00 43166.00
Total 321
DCE Alegre Mujeres de licenciatura 100 50.50 5050.00
Hombres de licenciatura 124 162.50 20150.00
Total 224
Estadisticos de prueba?
ACE Alegre DCE Alegre
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 8515.000 5050.000
V4 -17.889 -14.933




Sig. asintdtica (bilateral)

.000

.000
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Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
ACE Alegre Mujeres de posgrado 43 22.00 946.00
Hombres de posgrado 72 79.50 5724.00
Total 115
IDCE Alegre Mujeres de posgrado 36 18.50 666.00
Hombres de posgrado 57 65.00 3705.00
Total 93
Estadisticos de prueba?
ACE Alegre DCE Alegre
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 946.000 666.000
Z -10.677 -9.592
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000

Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
ACE Violento Mujeres de licenciatura 14 7.50 105.00
Hombres de licenciatura 2 15.50 31.00

Total 16
DCE Violento Mujeres de licenciatura 24 12.50 300.00
Hombres de licenciatura 3 26.00 78.00
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Total | 27 |
Estadisticos de prueba?
ACE Violento DCE Violento
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 105.000 300.000
z -3.873 -5.099
Sig. asintética (bilateral) .000 .000
i e
Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
ACE Violento Mujeres de posgrado 4 2.50 10.00
Hombres de posgrado 1 5.00 5.00
Total 5
DCE Violento Mujeres de posgrado 5 3.00 15.00
Hombres de posgrado 3 7.00 21.00
Total 8
Estadisticos de prueba?
ACE Violento DCE Violento
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 10.000 15.000
V4 -2.000 -2.646
Sig. asintdtica (bilateral) .046 .008
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i o] ‘ 400" 036"
Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
ACE Angustiante ~ Mujeres de licenciatura 25 13.00 325.00
Hombres de licenciatura 8 29.50 236.00
Total 33
IDCE Angustiante ~ Mujeres de licenciatura 127 64.00 8128.00
Hombres de licenciatura 118 186.50 22007.00
Total 245
Estadisticos de prueba?
ACE Angustiante DCE Angustiante
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 325.000 8128.000
Z -5.657 -15.620
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000
_ Sig_nificacic’m exacta 0005
[2*(sig. unilateral)]

Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
ACE Angustiante  Mujeres de posgrado 8 4.50 36.00
Hombres de posgrado 5 11.00 55.00
Total 13
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DCE Angustiante  Mujeres de posgrado 37 19.00 703.00
Hombres de posgrado 37 56.00 2072.00
Total 74
Estadisticos de prueba?
ACE Angustiante DCE Angustiante
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 36.000 703.000
Z -3.464 -8.544
Sig. asintdtica (bilateral) .001 .000
_ Sig_nificacic’m exacta 0025
[2*(sig. unilateral)]
Espacios individuales durante el confinamiento
Rangos
Rango
Sexo N promedio Suma de rangos
| Recamara Mujeres de licenciatura 290 145.50 42195.00
Hombres de licenciatura 265 423.00 %)12095.0
Total 555
I Cocina Mujeres de licenciatura 33 17.00 561.00
Hombres de licenciatura 71 69.00 4899.00
Total 104
| Sala Mujeres de licenciatura 64 32.50 2080.00
Hombres de licenciatura 81 105.00 8505.00
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Total 145
I Comedor Mujeres de licenciatura 40 20.50 820.00
Hombres de licenciatura 80 80.50 6440.00
Total 120
I Mujeres de licenciatura 32 16.50 528.00
PatiolJardin Hombres de licenciatura 48 56.50 2712.00
Total 80
I Ninguno Mujeres de licenciatura 88 44.50 3916.00
Hombres de licenciatura 104 140.50 14612.00
Total 192
I Otro Mujeres de licenciatura 6 3.50 21.00
Hombres de licenciatura 20 16.50 330.00
Total 26
Estadisticos de prueba?
| Recamara | | Cocina | Sala | Comedor | Patio/Jardin
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 42195.000| 561.000 | 2080.000 820.000 528.000
z -23.537| -10.149 -12.000 -10.909 -8.888
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000 .000
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
I Ninguno | Otro
U de Mann-Whitney .000 .000
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W de Wilcoxon 3916.000 21.000
z -13.820 -5.000
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000
Significacion exacta [2*(sig. unilateral)] .000°

Rangos

Sexo N Rango promedio | Suma de rangos

| Recdmara Mujeres de posgrado 100 50.50 5050.00
Hombres de posgrado 118 159.50 18821.00
Total 218

I Cocina Mujeres de posgrado 17 9.00 153.00
Hombres de posgrado 36 35.50 1278.00
Total 53

| Sala Mujeres de posgrado 30 15.50 465.00
Hombres de posgrado 57 59.00 3363.00
Total 87

| Comedor Mujeres de posgrado 15 8.00 120.00
Hombres de posgrado 38 34.50 1311.00
Total 53

I Mujeres de posgrado 23 12.00 276.00

Patio/Jardin Hombres de posgrado 19 33.00 627.00

Total 42

I Ninguno Mujeres de posgrado 24 12.50 300.00
Hombres de posgrado 36 42.50 1530.00
Total 60




174

| Otro Mujeres de posgrado 3 2.00 6.00
Hombres de posgrado 6 6.50 39.00
Total 9
Estadisticos de prueba?
| Recdmara |1 Cocina | | Sala || Comedor |l Patio/Jardin | | Ninguno
U de Mann-Whitney .00 . ) .0 000 .00
0 000 000 00 0
W de Wilcoxon 505 1 z 12 276.0 300
0.000| 53.000]| 65.000 0.000 00 .000
7 - - | - - -
14.731 7.211| 9.274 7.211 6.403 7.681
Sig. asintotica (bilateral) .00 : . 0 000 .00
0 000 000 00 0
Significacion exacta [2*(sig.
unilateral)]
Estadisticos de prueba?
| Otro

U de Mann-Whitney .000

W de Wilcoxon 6.000

Z -2.828

Sig. asintdtica (bilateral) .005

Significacion exacta [2*(sig. unilateral)] .024P

Espacios compartidos durante el confinamiento

Rangos
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Sexo N Rango promedio Suma de rangos

|O Recamara Mujeres de licenciatura 146 73.50 10731.00
Hombres de licenciatura 201 247.00 49647.00
Total 347

|O Cocina Mujeres de licenciatura 346 173.50 60031.00
Hombres de licenciatura 333 513.00 170829.00
Total 679

|O Sala Mujeres de licenciatura 355 178.00 63190.00
Hombres de licenciatura 340 525.50 178670.00
Total 695

|O Comedor Mujeres de licenciatura 346 173.50 60031.00
Hombres de licenciatura 342 517.50 176985.00
Total 688

|O Patio/Jardin Mujeres de licenciatura 221 111.00 24531.00
Hombres de licenciatura 237 340.00 80580.00
Total 458

|O Ninguno Mujeres de licenciatura 1 1.00 1.00
Hombres de licenciatura 7 5.00 35.00
Total 8

|O Otro Mujeres de licenciatura 2 1.50 3.00
Hombres de licenciatura 6 5.50 33.00
Total 8

Estadisticos de prueba?
O Recamara | O Cocina | O Sala |O Comedor |O Patio/Jardin
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U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 10731.000 | 60031.000 [ 63190.000| 60031.000 24531.000
Z -18.601 -26.038 -26.344 -26.211 -21.378
(bi‘cl’;?éraaslintética 000 000 000 000 000
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
O Ninguno O Otro
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 1.000 3.000
Z -2.646 -2.646
Sig. asintdtica (bilateral) .008 .008
Significacion exacta [2*(sig. unilateral)] .250P .071°

Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
|O Recamara Mujeres de posgrado 57 29.00 1653.00
Hombres de posgrado 75 95.00 7125.00
Total 132
|O Cocina Mujeres de posgrado 107 54.00 5778.00
Hombres de posgrado 119 167.00 19873.00
Total 226
|O Sala Mujeres de posgrado 108 54.50 5886.00
Hombres de posgrado 122 169.50 20679.00
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Total 230
|O Comedor Mujeres de posgrado 112 56.50 6328.00
Hombres de posgrado 130 177.50 23075.00
Total 242
|O Patio/Jardin Mujeres de posgrado 75 38.00 2850.00
Hombres de posgrado 80 115.50 9240.00
Total 155
|O Ninguno Mujeres de posgrado 1 1.00 1.00
Hombres de posgrado 16 9.50 152.00
Total 17
Estadisticos de prueba?
O Recémara |O Cocina | O Sala |O Comedor |O Patio/Jardin
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 1653.000| 5778.000| 5886.000( 6328.000 2850.000
Z -11.446| -15.000| -15.133 -15.524 -12.410
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000 .000
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
O Ninguno
U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 1.000
z -4.000
Sig. asintdtica (bilateral) .000




Significacion exacta [2*(sig. unilateral)]

178

.118°

Discapacidad

Rangos

Sexo N Rango promedio Suma de rangos
¢ Alguna discapacidad? Mujeres de licenciatura 393 197.00 77421.00
Hombres de licenciatura 564 675.50 380982.00

Total 957
[Discapacidad Mental Mujeres de licenciatura 1 1.00 1.00
Hombres de licenciatura 2 2.50 5.00

Total 3
[Discapacidad Sensorial Mujeres de licenciatura 7 4.00 28.00
Y de la Comunicacion Hombres de licenciatura 12 13.50 162.00

Total 19

Estadisticos de prueba?

¢Alguna Discapacidad Sensorial y
discapacidad? |Discapacidad Mental de la Comunicacién
U de Mann-Whitney .000 .000 .000
W de Wilcoxon 77421.000 1.000 28.000
Z -30.085 -1.414 -4.243
Slg. asintotica 000 157 000
(bilateral)
Significacion exacta
o 667° .000°
[2*(sig. unilateral)] 66 000
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Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
¢ Alguna discapacidad?  Mujeres de posgrado 132 66.50 8778.00
Hombres de posgrado 253 259.00 65527.00
Total 385
[Discapacidad Mental Mujeres de posgrado 0? .00 .00
Hombres de posgrado 2 1.50 3.00
Total 2
|Discapacidades Mujeres de posgrado 2 1.50 3.00
Multiples y Otras Hombres de posgrado 02 .00 .00
Total 2
|Discapacidad Sensorial  Mujeres de posgrado 4 2.50 10.00
Y de la Comunicacion Hombres de posgrado 6 7.50 45.00
Total 10
a. La prueba de Mann-Whitney no se puede realizar en grupos vacios.
Estadisticos de prueba?
Discapacidad Sensorial y de la
¢Alguna discapacidad? Comunicacion
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 8778.000 10.000
V4 -18.620 -3.000
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .003
Significacion exacta 010°
[2*(sig. unilateral)]
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Rangos

Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
Si Consumo Habitual de Mujeres de licenciatura 220 110.50 24310.00
Cafe Hombres de licenciatura 421 431.00 181451.00

Total 641
Si Aumento en el Mujeres de licenciatura 112 56.50 6328.00
Consumo de Cafc Hombres de licenciatura 171 198.00 33858.00

Total 283

Estadisticos de prueba®

Si Consumo
Habitual de Café

Si Aumento en el
Consumo de Café

U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 24310.000 6328.000
Z -25.298 -16.793
Sig. asintdtica
(bilateral) 000 000
Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
Si Consumo Habitual Mujeres de posgrado 75 38.00 2850.00
de Café
Hombres de posgrado 185 168.00 31080.00
Total 260
Si Aumento en el Mujeres de posgrado 42 21.50 903.00
Consumo de Café
Hombres de posgrado 76 80.50 6118.00




Total |
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Estadisticos de prueba®

Si Aumento en el
Si Consumo Habitual Consumo de
de Cafe Café
|U de Mann-Whitney .000 .000
\W de Wilcoxon 2850.000 903.000
Z -16.093 -10.817
Sig. asintotica
(bilateral) 000 000
Rangos
Sexo N Rango promedio |Suma de rangos
Si Consumo Habitual ~ Mujeres de licenciatura 59 30.00 1770.00
de Alcohol ) ]
Hombres de licenciatura 151 135.00 20385.00
Total 210
Si Aumento en el Mujeres de licenciatura 19 10.00 190.00
Consumo de Alcohol ) _
Hombres de licenciatura 75 57.00 4275.00
Total 94

Estadisticos de prueba?

Si Consumo Habitual de

Si Aumento en
el Consumo de

Alcohol Alcohol
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 1770.000 190.000
V4 -14.457 -9.644
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Sig. asintdtica
(bilateral) 000 000
Rangos
Sexo N Rango promedio  Suma de rangos
Si Consumo Habitual de  Mujeres de posgrado 22 11.50 253.00
Alcohol
Hombres de posgrado 105 75.00 7875.00
Total 127
Si Aumento en el Mujeres de posgrado 6 3.50 21.00
Consumo de Alcohol
Hombres de posgrado 40 26.50 1060.00
Total 46

Estadisticos de prueba?

Si Consumo Si Aumento en el
Habitual de Alcohol | Consumo de Alcohol

U de Mann-Whitney .000 .000

W de Wilcoxon 253.000 21.000

Z -11.225 -6.708

Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000

Significacion exacta 000"
[2*(sig. unilateral)] '

Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
Si Consumo Habitual ~ Mujeres de licenciatura 16 8.50 136.00
de Marihuana ) )
Hombres de licenciatura 9 21.00 189.00
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Total 25
Si Aumento en el Mujeres de licenciatura 5 3.00 15.00
Consumo de Marihuana ) )
Hombres de licenciatura 7 9.00 63.00
Total 12
Estadisticos de prueba?
Si Consumo Si Aumento en el
Habitual de Marihuana Consumo de Marihuana
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 136.000 15.000
Z -4.899 -3.317
Sig. asintdtica
(bilateral) 000 001
Significacion exacta b b
[2*(sig. unilateral)] 000 003

Rangos

Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
Si Consumo Habitual de Mujeres de posgrado 5 3.00 15.00
Marihuana

Hombres de posgrado 10 10.50 105.00

Total 15
Si Aumento en el Mujeres de posgrado 0? .00 .00
Consumo de Marihuana

Hombres de posgrado 6 3.50 21.00

Total




Estadisticos de prueba?

Si Consumo Habitual de Marihuana

U de Mann-Whitney .000

W de Wilcoxon 15.000

Z -3.742

e

Significacion exacta 0018
[2*(sig. unilateral)]
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Rangos
Sexo N | Rango promedio | Suma de rangos
Si Consumo Habitual Mujeres de licenciatura 13 7.00 91.00
de Otra Sustancia ] )
Hombres de licenciatura 21 24.00 504.00
Total 34
Si Aumento en el Mujeres de licenciatura 10 5.50 55.00
Consumo de Otra ] )
Hombres de licenciatura 17 19.00 323.00
Total 27

Estadisticos de prueba?

Si Consumo Habitual de

Si Aumento en
el Consumo de

Otra Sustancia Otra
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 91.000 55.000
Z -5.745 -5.099
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Sig. asintdtica
(bilateral) 000 000
Significacion exacta b b
[2*(sig. unilateral)] 000 000
Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
Si Consumo Habitual Mujeres de posgrado 5 3.00 15.00
de Otra Sustancia
Hombres de posgrado 15 13.00 195.00
Total 20
Si Aumento en el Mujeres de posgrado 4 2.50 10.00
Consumo de Otra
Hombres de posgrado 12 10.50 126.00
Total 16

Estadisticos de prueba?
Si Consumo Habitual de Si Aumento en el
Otra Sustancia Consumo de Otra
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 15.000 10.000
Z -4.359 -3.873
Sig. asintotica
. . .000
(bilateral) 000
Significacion exacta b b
. . ) .001
[2*(sig. unilateral)] 000
Rangos

Sexo

Rango promedio

Suma de rangos
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Si Consumo Habitual Mujeres de licenciatura 149 75.00 11175.00
de Ninguna Sustancia ] )
Hombres de licenciatura 120 209.50 25140.00
Total 269
Si Aumento en el Mujeres de licenciatura 393 197.00 77421.00
Consumo de Ninguna ) )
Hombres de licenciatura 564 675.50 380982.00
Total 957

Estadisticos de prueba?

Si Consumo Habitual Si Aumento en el
de Ninguna Sustancia Consumo de Ninguna
|U de Mann-Whitney .000 .000
\W de Wilcoxon 11175.000 77421.000
Z -16.371 -27.343
Sig. asintotica
' : .000
(bilateral) 000
Rangos
Sexo N Rango promedio [Suma de rangos
Si Consumo Habitual Mujeres de posgrado 49 25.00 1225.00
de Ninguna Sustancia
Hombres de posgrado 41 70.00 2870.00
Total 90
Si Aumento en el Mujeres de posgrado 132 66.50 8778.00
Consumo de Ninguna
Hombres de posgrado 253 259.00 65527.00
Total 385




Estadisticos de prueba?
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Si Consumo Habitual Si Aumento en el
de Ninguna Sustancia Consumo de Ninguna
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 1225.000 8778.000
Z -9.434 -16.846
Sig. asintdtica
(bilateral) 000 000
Habitos de suefio
Rangos
Sexo N | Rango promedio |Suma de rangos
Dificultad para Mujeres de licenciatura 155 78.00 12090.00
conciliar el suefio ) )
Hombres de licenciatura 173 242.00 41866.00
Total 328
Duermo las mismas Mujeres de licenciatura 34 17.50 595.00
horas con horarios . )
. Hombres de licenciatura 63 66.00 4158.00
diferentes
Total 97
Duermo las mismas Mujeres de licenciatura 7 4.00 28.00
horas con el mismo . )
horari Hombres de licenciatura 45 30.00 1350.00
orario
Total 52
Duermo maés horas Mujeres de licenciatura 79 40.00 3160.00
Hombres de licenciatura 148 153.50 22718.00
Total 227
Duermo menos horas  Mujeres de licenciatura 33 17.00 561.00
Hombres de licenciatura 43 55.00 2365.00
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Total 76

Insomnio Ocasional ~ Mujeres de licenciatura 85 43.00 3655.00
Hombres de licenciatura 92 131.50 12098.00
Total 177

Estadisticos de prueba?

Dificultad Duermo las Duermo las
para conciliar el | mismas horas con | mismas horas con Duermo mas
suefio horarios diferentes | el mismo horario horas

U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 12090.000 595.000 28.000 3160.000
Z -18.083 -9.798 -7.141 -15.033
S19. asintotica 000 000 000 000
(bilateral)
Significacion exacta 000°
[2*(sig. unilateral)] '

Estadisticos de prueba?

Duermo menos horas Insomnio Ocasional
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 561.000 3655.000
z -8.660 -13.266
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000
Significacion exacta [2*(sig.
unilateral)]




189

Rangos
Sexo N | Rango promedio |Suma de rangos
Dificultad para Mujeres de posgrado 39 20.00 780.00
conciliar el suefio
Hombres de posgrado 66 72.50 4785.00
Total 105
Duermo las mismas Mujeres de posgrado 21 11.00 231.00
horas con horarios
. Hombres de posgrado 34 38.50 1309.00
diferentes
Total 55
Duermo las mismas Mujeres de posgrado 8 4.50 36.00
horas con el mismo
. Hombres de posgrado 33 25.00 825.00
horario
Total 41
Duermo més horas Mujeres de posgrado 31 16.00 496.00
Hombres de posgrado 58 60.50 3509.00
Total 89
Duermo menos horas  Mujeres de posgrado 15 8.00 120.00
Hombres de posgrado 22 26.50 583.00
Total 37
Insomnio Ocasional Mujeres de posgrado 18 9.50 171.00
Hombres de posgrado 40 38.50 1540.00
Total 58
Estadisticos de prueba?
Dificultad para Duermo las Duermo las mismas
conciliar el mismas horas con horas con el mismo | Duermo més
suefio horarios diferentes horario horas
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
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W de Wilcoxon 780.000 231.000 36.000 4960'8
V4 -10.198 -7.348 -6.325 -9.381
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Slgnlflca0|qn exacta 000b

[2*(sig. unilateral)]

Estadisticos de prueba?
Duermo menos Insomnio
horas Ocasional

U de Mann-Whitney .000 .000

W de Wilcoxon 120.000 171.000

Z -6.000 -7.550

Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000

Significacion exacta [2*(sig. unilateral)] .000°

Habitos alimenticios durante pandemia

Rangos
Sexo N Rango promedio |Suma de rangos
Aum_ento mi Consumo  Mujeres de licenciatura 21 107.00 9979100
de Alimentos 3
Hombres de licenciatura 2; 352.00 97504.00
Total 49
0
Mujeres de licenciatura 43 22.00 946.00
Hombres de licenciatura 151 119.00 17969.00
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Consumo las Total 19
Mismas Cantidades y 4
Tipos de Alimentos
Disminuy6 mi Mujeres de licenciatura 98 49.50 4851.00
Consumo de Alimentos Hombres de li ot 10
ombres de licenciatura : 151.00 15855.00
Total 20
3
No he puesto Mujeres de licenciatura 39 20.00 780.00
atencion ) )
Hombres de licenciatura 31 55.00 1705.00
Total 70
Estadisticos de prueba?
Consu
mo las
Aume Mismas Dismi
nté mi Cantidades y nuyo mi No he
Consumo de Tipos de Consumo de puesto
Alimentos Alimentos Alimentos atencion
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 22791.000 946.000 4851.000 780.000
Z -22.113 -13.892 -14.213 -8.307
S1g. asintotica 000 000 000 000
(bilateral)
Rangos
Sexo N | Rango promedio |Suma de rangos
Mujeres de posgrado 60 30.50 1830.00
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Aum_ento mi Consumo Hombres de posgrado 109 115.00 12535.0
de Alimentos 0
Total 169
Consumo las Mismas Mujeres de posgrado 27 14.00 378.00
Cantidades y Tipos de
. Hombres de posgrado 70 62.50 4375.00
Alimentos
Total 97
Disminuy6 mi Mujeres de posgrado 34 17.50 595.00
Consumo de Alimentos
Hombres de posgrado 54 61.50 3321.00
Total 88
No he puesto atencion Mujeres de posgrado 11 6.00 66.00
Hombres de posgrado 20 21.50 430.00
Total 31
Estadisticos de prueba?
Consu
mo las
Aume Mismas Dismi
nté mi Cantidades y nuyo mi No he
Consumo de Tipos de Consumo de puesto
Alimentos Alimentos Alimentos atencion
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 1830.000 378.000 595.000 66.000
z -12.961 -9.798 -9.327 -5.477
Sig. asintotica 000 000 000 000
(bilateral)
Significacion exacta 000"
[2*(sig. unilateral)] '




Estado de salud
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Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
Estado de Salud Bueno  Mujeres de licenciatura 153 77.00 11781.00
Durante el ] )
Confinamiento Hombres de licenciatura 294 300.50 88347.00
Total 447
Estado de Salud Mujeres de licenciatura 222 111.50 24753.00
Regular Durante el i i
) ) Hombres de licenciatura 249 347.00 86403.00
Confinamiento
Total 471
Estado de Salud Mujeres de licenciatura 18 9.50 171.00
Complicado Durante el ] )
Confinamiento Hombres de licenciatura 21 29.00 609.00
Total 39
Estadisticos de prueba®
Estad Estad Estad
o de Salud o de Salud o de Salud
Bueno Regular Complicado
Durante el Durante el Durante el
Confinamient | Confinamient | Confinamient
0 0 0
U de Mann-Whitney .000 .000 .000
W de Wilcoxon 11781.000 24753.000 171.000
Z -21.119 -21.679 -6.164
Sig. asintética
(bilateral) .000 .000 .000
Significacion
exacta [2*(sig. .000P
unilateral)]
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Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
Estado de Salud Bueno  Mujeres de posgrado 70 35.50 2485.00
Durante el
Confinamiento Hombres de posgrado 1? 154.00 25718.00
Total 23
7
Estado de Salud Mujeres de posgrado 58 29.50 1711.00
Regular Durante el
. : Hombres de posgrado 76 96.50 7334.00
Confinamiento
Total 13
4
Estado de Salud Mujeres de posgrado 4 2.50 10.00
Complicado Durante el
Confinamiento Hombres de posgrado 10 9.50 95.00
Total 14
Estadisticos de prueba?
Estad Estad Estad
o0 de Salud 0 de Salud o0 de Salud
Bueno Regular Complicado
Durante el Durante el Durante el
Confinamient | Confinamient | Confinamient
0 0 0
U de Mann-Whitney .000 .000 .000
W de Wilcoxon 2485.000 1711.000 10.000
Z -15.362 -11.533 -3.606
_ Sig. asintotica 000 000 000
(bilateral)




Significacion
exacta [2*(sig.
unilateral)]

.002°

Variacion de estados emocionales a partir del confinamiento
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Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
Variacion de estados ~ Mujeres de licenciatura 393 197.00 77421.00
emocionales con el _ ]
confinamiento social Hombres de licenciatura 564 675.50 380982.00
Total 957

Estadisticos de prueba®

Variacion de estados
emocionales con el
confinamiento social

U de Mann-Whitney .000

W de Wilcoxon 77421.000

Z -27.167

Sig. asintdtica

(bilateral) 000

Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos

\ariacion de estados Mujeres de posgrado 132 66.50 8778.00
emocionales con el

confinamiento social Hombres de posgrado 253 259.00 65527.00

Total 385




Estadisticos de prueba®

Variacion de
estados emocionales
con el confinamiento

social
U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 8778.000
Z -16.716
Sig. asintotica 000

(bilateral)
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Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
Antes Tranquilidad ~ Mujeres de licenciatura 239 120.00 28680.00
Hombres de licenciatura 100 289.50 28950.00
Total 339
Antes Felicidad Mujeres de licenciatura 246 123.50 30381.00
Hombres de licenciatura 88 290.50 25564.00
Total 334
Antes Tristeza Mujeres de licenciatura 121 61.00 7381.00
Hombres de licenciatura 25 134.00 3350.00
Total 146
Antes Miedo Mujeres de licenciatura 49 25.00 1225.00
Hombres de licenciatura 14 56.50 791.00
Total 63
Antes Angustia Mujeres de licenciatura 79 40.00 3160.00
Hombres de licenciatura 29 94.00 2726.00
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Total 108

Antes Ansiedad Mujeres de licenciatura 197 99.00 19503.00
Hombres de licenciatura 52 223.50 11622.00
Total 249

Antes Panico Mujeres de licenciatura 24 12.50 300.00
Hombres de licenciatura 3 26.00 78.00
Total 27

Antes Mujeres de licenciatura 57 29.00 1653.00

Incertidumbre Hombres de licenciatura 21 68.00 1428.00
Total 78

Antes Confianza Mujeres de licenciatura 134 67.50 9045.00
Hombres de licenciatura 66 167.50 11055.00
Total 200

Antes Apatia Mujeres de licenciatura 85 43.00 3655.00
Hombres de licenciatura 26 98.50 2561.00
Total 111

Antes Enojo Mujeres de licenciatura 85 43.00 3655.00
Hombres de licenciatura 24 97.50 2340.00
Total 109

Antes Mujeres de licenciatura 143 72.00 10296.00

Preocupacion Hombres de licenciatura 37 162.00 5994.00
Total 180

Antes Irritacion Mujeres de licenciatura 110 55.50 6105.00
Hombres de licenciatura 26 123.50 3211.00
Total 136

Antes Depresion Mujeres de licenciatura 95 48.00 4560.00
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Hombres de licenciatura 21 106.00 2226.00
Total 116
Antes Mujeres de licenciatura 63 32.00 2016.00
Desesperacion Hombres de licenciatura 17 72.00 1224.00
Total 80
Antes Melancolia ~ Mujeres de licenciatura 85 43.00 3655.00
Hombres de licenciatura 25 98.00 2450.00
Total 110
Antes Gratitud Mujeres de licenciatura 95 48.00 4560.00
Hombres de licenciatura 43 117.00 5031.00
Total 138
Antes Atencion Mujeres de licenciatura 104 52.50 5460.00
Hombres de licenciatura 37 123.00 4551.00
Total 141
Antes Estrés Mujeres de licenciatura 259 162.50 42087.50
Hombres de licenciatura 65 162.50 10562.50
Total 324
Estadisticos de prueba?
Antes Antes Antes Ant
Tranquilidad | Felicidad Tristeza es Miedo
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 28680.000| 30381.000 7381.000( 1225.000
V4 -18.385 -18.248 -12.042 -7.874
(Eiif‘a't::;‘)tética 000 000 000 000




Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
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Estadisticos de prueba?

Antes Antes Antes Antes
Angustia Ansiedad Panico Incertidumbre
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 3160.000|  19503.000 300.000 1653'08
z -10.344 -15.748 -5.099 -8.775
Sig. asintotica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Significacion exacta 001°
[2*(sig. unilateral)] '
Estadisticos de prueba?
Antes Ant Ant Antes Antes
Confianza | es Apatia | es Enojo |Preocupacion| Irritacion
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 9045.000( 3655.000( 3655.000( 10296.000 6105.000
z -14.107 -10.488 -10.392 -13.379 -11.619
Slg. asintotica 000 000 000 000 000
(bilateral)
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
Antes Antes Antes Antes
Depresion Desesperacion Melancolia Gratitud
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U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 4560.000 2016.000 3655.000 4560.000
Z -10.724 -8.888 -10.440 -11.705
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000

Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]

Estadisticos de prueba?

Antes Atencion

Antes Estrés

U de Mann-Whitney .000 8417.500
W de Wilcoxon 5460.000 10562.500
V4 -11.832 .000
Sig. asintdtica (bilateral) .000 1.000

Significacion exacta [2*(sig.

unilateral)]

Rangos
Sexo N Rango promedio | Suma de rangos
Antes Tranquilidad Mujeres de posgrado 318 159.50 50721.00
Hombres de posgrado 186 411.50 76539.00
Total 504
Antes Felicidad Mujeres de posgrado 365 183.00 66795.00
Hombres de posgrado 154 442.50 68145.00
Total 51
9
Antes Tristeza Mujeres de posgrado 60 30.50 1830.00
Hombres de posgrado 35 78.00 2730.00
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Total 95

Antes Miedo Mujeres de posgrado 35 18.00 630.00
Hombres de posgrado 7 39.00 273.00
Total 42

Antes Angustia Mujeres de posgrado 61 31.00 1891.00
Hombres de posgrado 19 71.00 1349.00
Total 80

Antes Ansiedad Mujeres de posgrado 215 108.00 23220.00
Hombres de posgrado 91 261.00 23751.00
Total 306

Antes Panico Mujeres de posgrado 8 4.50 36.00
Hombres de posgrado 1 9.00 9.00
Total 9

Antes Incertidumbre Mujeres de posgrado 77 39.00 3003.00
Hombres de posgrado 44 99.50 4378.00
Total 121

Antes Confianza Mujeres de posgrado 226 113.50 25651.00
Hombres de posgrado 122 287.50 35075.00
Total 348

Antes Apatia Mujeres de posgrado 42 21.50 903.00
Hombres de posgrado 32 58.50 1872.00
Total 74

Antes Enojo Mujeres de posgrado 51 26.00 1326.00
Hombres de posgrado 22 62.50 1375.00
Total 73

Antes Preocupacion Mujeres de posgrado 153 77.00 11781.00
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Hombres de posgrado 76 191.50 14554.00
Total 229

Antes Irritacion Mujeres de posgrado 72 36.50 2628.00
Hombres de posgrado 24 84.50 2028.00
Total 96

Antes Depresion Mujeres de posgrado 56 28.50 1596.00
Hombres de posgrado 28 70.50 1974.00
Total 84

Antes Mujeres de posgrado 21 11.00 231.00

Desesperacion Hombres de posgrado 11 27.00 297.00
Total 32

Antes Melancolia Mujeres de posgrado 45 23.00 1035.00
Hombres de posgrado 23 57.00 1311.00
Total 68

Antes Gratitud Mujeres de posgrado 218 109.50 23871.00
Hombres de posgrado 87 262.00 22794.00
Total 305

Antes Atencion Mujeres de posgrado 153 77.00 11781.00
Hombres de posgrado 84 195.50 16422.00
Total 237

Antes Estrés Mujeres de posgrado 318 159.50 50721.00
Hombres de posgrado 113 375.00 42375.00
Total 431

Estadisticos de prueba?
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[2*(sig. unilateral)]

Antes Antes Antes Ant
Tranquilidad | Felicidad Tristeza es Miedo
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 50721.000 66795.000 1830.000 630.000
z -22.428 -22.760 -9.695 -6.403
S1g. asintotica 000 000 000 000
(bilateral)

Significacion exacta 000P

Estadisticos de prueba?

Antes Antes Antes Antes
Angustia Ansiedad Panico Incertidumbre
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 1891.000 23220.000 36.000 3003.000
Z -8.888 -17.464 -2.828 -10.954
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .005 .000
Significacion exacta 90b
[2*(sig. unilateral)] '
Estadisticos de prueba?
Antes Ant Ant Antes Antes
Confianza | es Apatia | es Enojo |Preocupacion| Irritacion
|U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 25651.000 903.000| 1326.000 11781.000 2628.000
Z -18.628 -8.544 -8.485 -15.100 -9.747
S1g. asintotica 000 000 000 000 000
(bilateral)




Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
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Estadisticos de prueba?

Antes Antes Antes Antes
Depresion Desesperacion | Melancolia Gratitud

U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 1596.000 231.000 1035.000 23871.000
z -9.110 -5.568 -8.185 -17.436
Sig. asintotica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Slgn.lflcac.lon exacta 000°

[2*(sig. unilateral)]

Estadisticos de prueba?

Antes Atencion

Antes Estrés

U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 11781.000 50721.000
V4 -15.362 -20.736
Sig. asintoética (bilateral) .000 .000

Significacion exacta [2*(sig.

unilateral)]

Rangos
Sexo N Rango promedio [Suma de rangos
3sEH_Tranquilidad Mujeres de posgrado 134 67.50 9045.00
Hombres de posgrado 67 168.00 11256.00
Total 201
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3sEH_Felicidad Mujeres de posgrado 65 33.00 2145.00
Hombres de posgrado 27 79.00 2133.00
Total 92

3sEH_Tristeza Mujeres de posgrado 105 53.00 5565.00
Hombres de posgrado 54 132.50 7155.00
Total 159

3sEH_Miedo Mujeres de posgrado 230 115.50 26565.00
Hombres de posgrado 93 277.00 25761.00
Total 323

3sEH_Angustia Mujeres de posgrado 287 144.00 41328.00
Hombres de posgrado 123 349.00 42927.00
Total 410

3sEH_Ansiedad Mujeres de posgrado 327 164.00 53628.00
Hombres de posgrado 142 398.50 56587.00
Total 469

3sEH_Panico Mujeres de posgrado 59 30.00 1770.00
Hombres de posgrado 18 68.50 1233.00
Total 77

3sEH_Incertidumbre ~ Mujeres de posgrado 342 171.50 58653.00
Hombres de posgrado 155 420.00 65100.00
Total 497

3sEH_Confianza Mujeres de posgrado 32 16.50 528.00
Hombres de posgrado 23 44.00 1012.00
Total 55

3sEH_Apatia/Indiferenc Mujeres de posgrado 50 25.50 1275.00

a Hombres de posgrado 33 67.00 2211.00
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Total 83

3sEH_Enojo Mujeres de posgrado 79 40.00 3160.00
Hombres de posgrado 43 101.00 4343.00
Total 122

3sEH_Preocupacion Mujeres de posgrado 331 166.00 54946.00
Hombres de posgrado 134 398.50 53399.00
Total 465

3sEH_Irritacion Mujeres de posgrado 108 54.50 5886.00
Hombres de posgrado 56 136.50 7644.00
Total 164

3sEH_Depresion Mujeres de posgrado 78 39.50 3081.00
Hombres de posgrado 35 96.00 3360.00
Total 113

3sEH_Desesperacion  Mujeres de posgrado 95 48.00 4560.00
Hombres de posgrado 40 115.50 4620.00
Total 135

3sEH_Melancolia Mujeres de posgrado 80 40.50 3240.00
Hombres de posgrado 36 98.50 3546.00
Total 116

3sEH_Gratitud Mujeres de posgrado 60 30.50 1830.00
Hombres de posgrado 18 69.50 1251.00
Total 78

3sEH_Atencion Mujeres de posgrado 33 17.00 561.00
Hombres de posgrado 22 44.50 979.00
Total 55

3sEH_Estrés Mujeres de posgrado 261 131.00 34191.00
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Hombres de posgrado 103 313.00 32239.00
Total 364
Estadisticos de prueba?
3sEH
_Tranquilida 3sEH 3sEH 3sE
d _Felicidad _Tristeza H_Miedo
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 9045.000 2145.000 5565.000| 26565.000
Z -14.142 -9.539 -12.570 -17.944
(Sii&t:f;?)tética 000 000 000 000
Estadisticos de prueba?
3sEH_ 3sEH_ 3sEH_P 3sEH_|
Angustia Ansiedad anico ncertidumbre
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 41328.000 53628.000 1770.000 58653.000
Z -20.224 -21.633 -8.718 -22.271
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000

Estadisticos de prueba?

3sEH_Confian | 3sEH_Apatia/I 3sEH_Preocupa

za ndiferencia 3sEH_Enojo cion
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 528.000 1275.000 3160.000 54946.000
V4 -7.348 -9.055 -11.000 -21.541
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Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Estadisticos de prueba?
3sEH_Irritacio 3sEH_ 3sEH_ 3sEH_
n Depresion Desesperacion Melancolia
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 5886.000 3081.000 4560.000 3240.000
Z -12.767 -10.583 -11.576 -10.724
Sig. asintoética (bilateral) .000 .000 .000 .000
Estadisticos de prueba?
3sEH_Grati 3sEH_Aten 3sEH_Estr
tud cion és
U de Mann-Whitney .000 .000 .000
W de Wilcoxon 1830.000 561.000 34191.000
Z -8.775 -7.348 -19.053
(b"aterj')g' asintotica 000 000 000
Rangos
Sexo N Rango promedio |Suma de rangos
4sEH_Tranquilidad Mujeres de licenciatura 105 53.00 5565.00
Hombres de licenciatura 46 128.50 5911.00
Total 151
4sEH_Felicidad Mujeres de licenciatura 60 30.50 1830.00
Hombres de licenciatura 25 73.00 1825.00
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Total 85

4SEH_Tristeza Mujeres de licenciatura 145 73.00 10585.00
Hombres de licenciatura 29 160.00 4640.00
Total 174

4sEH_Miedo Mujeres de licenciatura 119 60.00 7140.00
Hombres de licenciatura 27 133.00 3591.00
Total 146

4sEH_Angustia Mujeres de licenciatura 191 96.00 18336.00
Hombres de licenciatura 52 217.50 11310.00
Total 243

4sEH_Ansiedad Mujeres de licenciatura 254 127.50 32385.00
Hombres de licenciatura 78 293.50 22893.00
Total 332

4sEH_Panico Mujeres de licenciatura 62 31.50 1953.00
Hombres de licenciatura 18 71.50 1287.00
Total 80

4sEH_Incertidumbre ~ Mujeres de licenciatura 192 96.50 18528.00
Hombres de licenciatura 56 220.50 12348.00
Total 248

4sEH_Confianza Mujeres de licenciatura 23 12.00 276.00
Hombres de licenciatura 19 33.00 627.00
Total 42

4sEH_Apatia/Indifere  Mujeres de licenciatura 76 38.50 2926.00

neia Hombres de licenciatura 26 89.50 2327.00
Total 102

4sEH_Enojo Mujeres de licenciatura 121 61.00 7381.00
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Hombres de licenciatura 37 140.00 5180.00
Total 158

4sEH_Preocupacion Mujeres de licenciatura 222 111.50 24753.00
Hombres de licenciatura 53 249.00 13197.00
Total 275

4sEH_Irritacion Mujeres de licenciatura 191 96.00 18336.00
Hombres de licenciatura 54 218.50 11799.00
Total 245

4sEH_Depresion Mujeres de licenciatura 129 65.00 8385.00
Hombres de licenciatura 32 145.50 4656.00
Total 161

4sEH_Desesperacion  Mujeres de licenciatura 159 80.00 12720.00
Hombres de licenciatura 47 183.00 8601.00
Total 206

4sEH_Melancolia Mujeres de licenciatura 95 48.00 4560.00
Hombres de licenciatura 31 111.00 3441.00
Total 126

4sEH_Gratitud Mujeres de licenciatura 39 20.00 780.00
Hombres de licenciatura 12 45.50 546.00
Total 51

4sEH_Atencién Mujeres de licenciatura 23 12.00 276.00
Hombres de licenciatura 10 28.50 285.00
Total 33

4sEH_Estrés Mujeres de licenciatura 252 126.50 31878.00
Hombres de licenciatura 70 287.50 20125.00
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Total | 322 |

Estadisticos de prueba?

4sEH_Tran 4sEH 4sEH 4sE
quilidad _Felicidad _Tristeza H_Miedo
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 5565.000 1830.000 10585.000 7140.000
z -12.247 -9.165 -13.153 -12.042
S1. asintotica 000 000 000 000
(bilateral)
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]

Estadisticos de prueba?

4sEH_ 4sEH_ 4sEH_ 4sEH_I
Angustia Ansiedad Panico ncertidumbre
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 18336.000 32385.000 1953.000 18528.000
z -15.556 -18.193 -8.888 -15.716
Sig. asintotica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]

Estadisticos de prueba?

4sEH_
4sEH_ | Apatia/Indifere 4sEH_ 4sEH_P
Confianza ncia Enojo reocupacion

U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
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W de Wilcoxon 276.000 2926.000 7381.000 24753.000
Z -6.403 -10.050 -12.530 -16.553
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
4sEH_I 4sEH_ 4sEH_ 4sEH_
rritacion Depresion Desesperacion | Melancolia
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 18336.000 8385.000 12720.000 4560.000
Z -15.620 -12.649 -14.318 -11.180
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
4sEH_Grati 4sEH_Aten 4sEH_Estr
tud cion és
U de Mann-Whitney .000 .000 .000
W de Wilcoxon 780.000 276.000 31878.000
Z -7.071 -5.657 -17.916
Sig. asintética (bilateral) .000 .000 .000
Significacion exacta [2*(sig. b
. .000
unilateral)]

Rangos
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Sexo N | Rango promedio [Suma de rangos
4sEH_Tranquilidad  Mujeres de posgrado 148 24.50 11026.8
Hombres de posgrado 81 189.00 15309.8

Total 229
4sEH_Felicidad Mujeres de posgrado 85 43.00 3655.00
Hombres de posgrado 39 105.00 4095.00

Total 124
4sEH_Tristeza Mujeres de posgrado 135 68.00 9180.00
Hombres de posgrado 64 167,50 10720.8

Total 199
4sEH_Miedo Mujeres de posgrado 207 104.00 21528.8
Hombres de posgrado 83 249.00 20667.8

Total 290
4sEH_Angustia Mujeres de posgrado 251 126.00 31626.8
Hombres de posgrado 109 306.00 33354.8

Total 360
4sEH_Ansiedad Mujeres de posgrado 331 166.00 54946.8
Hombres de posgrado 135 399.00 53865.8

Total 466
4sEH_Panico Mujeres de posgrado 65 33.00 2145.00
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Hombres de posgrado 32 81.50 2608.00
Total 97

4sEH_Incertidumbre  Mujeres de posgrado 303 152.00 46056.8
Hombres de posgrado 144 375 50 54072.8
Total 447

4sEH_Confianza Mujeres de posgrado 47 24.00 1128.00
Hombres de posgrado 44 69.50 3058.00
Total 91

4sEH_Apatia/Indifere  Mujeres de posgrado 76 38.50 2926.00

ncia
Hombres de posgrado 44 98.50 4334.00
Total 120

4sEH_Enojo Mujeres de posgrado 97 49.00 4753.00
Hombres de posgrado 48 121.50 5832.00
Total 145

4sEH_Preocupacion  Mujeres de posgrado 308 154.50 47586.8
Hombres de posgrado 120 368.50 44220.8
Total 428

4sEH_Irritacion Mujeres de posgrado 145 23.00 10585.8
Hombres de posgrado 63 179,50 12206.8
Total 213

4sEH_Depresion Mujeres de posgrado 96 48.50 4656.00
Hombres de posgrado 40 116.50 4660.00
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Total 136

4sEH_Desesperacion  Mujeres de posgrado 141 21.00 10011.8
Hombres de posgrado 49 166.00 8134.00
Total 190

4sEH_Melancolia Mujeres de posgrado 106 53.50 5671.00
Hombres de posgrado 48 130.50 6264.00
Total 154

4sEH_Gratitud Mujeres de posgrado 76 38.50 2926.00
Hombres de posgrado 33 93.00 3069.00
Total 109

4sEH_Atencion Mujeres de posgrado 47 24.00 1128.00
Hombres de posgrado 30 62.50 1875.00
Total 77

4sEH_Estrés Mujeres de posgrado 261 131.00 34191.8
Hombres de posgrado 101 312.00 31512.8
Total 362

Estadisticos de prueba?
4sEH
_Tranquilida 4sEH 4sEH 4sE
d _Felicidad _Tristeza H_Miedo

U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000

W de Wilcoxon 11026.000 3655.000 9180.000| 21528.000

z -15.100 -11.091 -14.071 -17.000
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(Eiigt:rs;‘)té“ca ‘ 000 000 000 000
Estadisticos de prueba?
4sEH_ 4sEH_ 4sEH_P 4sEH_|
Angustia Ansiedad anico ncertidumbre
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 31626.000 54946.000 2145.000 46056.000
Z -18.947 -21.564 -9.798 -21.119
Sig. asintotica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Estadisticos de prueba?
4SEH_A
4sEH_C | patia/Indiferenc 4sEH_ 4sEH_P
onfianza ia Enojo reocupacion
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 1128.000 2926.000 4753.000 47586.000
z -9.487 -10.909 -12.000 -20.664
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Estadisticos de prueba?
4SEH_| 4SEH_ 4SEH_ 4sEH_
rritacion Depresion Desesperacion Melancolia
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 10585.000 4656.000 10011.000 5671.000
V4 -14.560 -11.619 -13.748 -12.369
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000




Estadisticos de prueba?
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4sEH_Grati 4sEH_Aten 4sEH_Estr
tud cion és
U de Mann-Whitney .000 .000 .000
W de Wilcoxon 2926.000 1128.000 34191.000
Z -10.392 -8.718 -19.000
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000
Rangos
Sexo N | Rango promedio [Suma de rangos
Ampliacion Mujeres de licenciatura 93 47.00 4371.00
Tranquilidad Hombres de licenciatura 43 115.00 4945.00
Total 136
Ampliacion Felicidad  Mujeres de licenciatura 51 26.00 1326.00
Hombres de licenciatura 26 64.50 1677.00
Total 77
Ampliacion Tristeza ~ Mujeres de licenciatura 151 76.00 11476.00
Hombres de licenciatura 29 166.00 4814.00
Total 180
Ampliacién Miedo Mujeres de licenciatura 125 63.00 7875.00
Hombres de licenciatura 27 139.00 3753.00
Total 152
Ampliacién Angustia  Mujeres de licenciatura 188 94.50 17766.00
Hombres de licenciatura 61 219.00 13359.00
Total 249
Ampliacion Ansiedad  Mujeres de licenciatura 241 121.00 29161.00
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Hombres de licenciatura 70 276.50 19355.00
Total 311

Ampliacién Panico Mujeres de licenciatura 83 42.00 3486.00
Hombres de licenciatura 24 95.50 2292.00
Total 107

Ampliacion Mujeres de licenciatura 199 100.00 19900.00

Incertidumbre Hombres de licenciatura 60 229.50 13770.00
Total 259

Ampliacion Confianza Mujeres de licenciatura 16 8.50 136.00
Hombres de licenciatura 17 25.00 425.00
Total 33

Ampliacion Mujeres de licenciatura 76 38.50 2926.00

Indiferencia Hombres de licenciatura 32 92.50 2960.00
Total 108

Ampliacion Enojo Mujeres de licenciatura 126 63.50 8001.00
Hombres de licenciatura 42 147.50 6195.00
Total 168

Ampliacion Mujeres de licenciatura 213 107.00 22791.00

Preocupacion Hombres de licenciatura 57 242.00 13794.00
Total 270

Ampliacion Irritacion ~ Mujeres de licenciatura 210 105.50 22155.00
Hombres de licenciatura 50 235.50 11775.00
Total 260

Ampliacion Depresion  Mujeres de licenciatura 146 73.50 10731.00
Hombres de licenciatura 32 162.50 5200.00
Total 178
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Ampliacion Mujeres de licenciatura 175 88.00 15400.00

Desesperacion i i
Hombres de licenciatura 56 203.50 11396.00
Total 231

Ampliacion Mujeres de licenciatura 105 53.00 5565.00

Melancolia i i
Hombres de licenciatura 28 119.50 3346.00
Total 133

Ampliacion Gratitud ~ Mujeres de licenciatura 36 18.50 666.00
Hombres de licenciatura 14 43.50 609.00
Total 50

Ampliacion Atencion  Mujeres de licenciatura 15 8.00 120.00
Hombres de licenciatura 7 19.00 133.00
Total 22

Ampliacion Estras Mujeres de licenciatura 266 133.50 35511.00
Hombres de licenciatura 75 304.00 22800.00
Total 341

Estadisticos de prueba?
Ampli Ampli Ampli
acién acién acioén Ampli

Tranquilidad | Felicidad Tristeza acion Miedo

U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000

W de Wilcoxon 4371.000 1326.000 11476.000 7875.000

Z -11.619 -8.718 -13.379 -12.288

S1g. asintotica 000 000 000 000

(bilateral)

Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
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Amplia
Amplia Amplia Amplia cion
cion Angustia | cion Ansiedad | cion Panico | Incertidumbre
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 17766.000 29161.000 3486.000 19900.000
z -15.748 -17.607 -10.296 -16.062
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
Amplia Amplia
Amplia cion Amplia cion
cién Confianza | Indiferencia cién Enojo Preocupacion
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 136.000 2926.000 8001.000 22791.000
Z -5.657 -10.344 -12.923 -16.401
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Significacion exacta 000"
[2*(sig. unilateral)] '
Estadisticos de prueba?
Amplia Amplia
Amplia Amplia cion cion
cion Irritacion | cion Depresion | Desesperacion | Melancolia
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 22155.000 10731.000 15400.000 5565.000
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Z -16.093 -13.304 -15.166 -11.489
Sig. asintotica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
Ampliacion Ampliacion Ampliacién
Gratitud Atencion Estras
U de Mann-Whitney .000 .000 .000
W de Wilcoxon 666.000 120.000 35511.000
Z -7.000 -4.583 -18.439
Sig. asintotica (bilateral) .000 .000 .000
Significacion exacta [2*(sig. b
unilateral)] 000
Rangos
Sexo N | Rango promedio [Suma de rangos
Ampliacion Mujeres de posgrado 125 63.00 7875.00
Tranquilidad Hombres de posgrado 72 161.50 11628.00
Total 197
Ampliacién Felicidad Mujeres de posgrado 66 33.50 2211.00
Hombres de posgrado 34 83.50 2839.00
Total 100
Ampliacién Tristeza Mujeres de posgrado 144 72.50 10440.00
Hombres de posgrado 55 172.00 9460.00
Total 199
Ampliacién Miedo Mujeres de posgrado 177 89.00 15753.00
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Hombres de posgrado 80 217.50 17400.00
Total 257

Ampliacién Angustia Mujeres de posgrado 223 112.00 24976.00
Hombres de posgrado 95 271.00 25745.00
Total 318

Ampliaciéon Ansiedad Mujeres de posgrado 310 155.50 48205.00
Hombres de posgrado 131 376.00 49256.00
Total 441

Ampliacién Panico Mujeres de posgrado 68 34.50 2346.00
Hombres de posgrado 25 81.00 2025.00
Total 93

Ampliacion Mujeres de posgrado 315 158.00 49770.00

Incertidumbre Hombres de posgrado 137 384.00 52608.00
Total 452

Ampliacion Confianza Mujeres de posgrado 43 22.00 946.00
Hombres de posgrado 32 59.50 1904.00
Total 75

Ampliacion Mujeres de posgrado 66 33.50 2211.00

Indiferencia Hombres de posgrado 50 91.50 4575.00
Total 116

Ampliacion Enojo Mujeres de posgrado 122 61.50 7503.00
Hombres de posgrado 53 149.00 7897.00
Total 175

Ampliacion Mujeres de posgrado 318 159.50 50721.00

Preocupacion Hombres de posgrado 123 380.00 46740.00
Total 441
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Ampliacion Irritacion Mujeres de posgrado 164 82.50 13530.00
Hombres de posgrado 67 198.00 13266.00
Total 231

Ampliacion Depresion Mujeres de posgrado 116 58.50 6786.00
Hombres de posgrado 43 138.00 5934.00
Total 159

Ampliacion Mujeres de posgrado 159 80.00 12720.00

Desesperacion Hombres de posgrado 55 187.00 10285.00
Total 214

Ampliacion Mujeres de posgrado 109 55.00 5995.00

Melancolia Hombres de posgrado 52 135.50 7046.00
Total 161

Ampliacion Gratitud Mujeres de posgrado 87 44.00 3828.00
Hombres de posgrado 32 103.50 3312.00
Total 119

Ampliacion Atencion Mujeres de posgrado 40 20.50 820.00
Hombres de posgrado 30 55.50 1665.00
Total 70

Ampliacion Estras Mujeres de posgrado 285 143.00 40755.00
Hombres de posgrado 92 331.50 30498.00
Total 377

Estadisticos de prueba?
Ampli Ampli Ampli
acién acioén acioén Ampli
Tranquilidad Felicidad Tristeza acién Miedo
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[U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
\W de Wilcoxon 7875.000 2211.000 10440.000 15753.000
Z -14.000 -9.950 -14.071 -16.000
S1g. asintotica 000 000 000 000
(bilateral)
Estadisticos de prueba?
Amplia
Amplia Amplia Amplia cién
cién Angustia | cion Ansiedad | cion Panico Incertidumbre
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 24976.000 48205.000 2346.000 49770.000
Z -17.804 -20.976 -9.592 -21.237
Sig. asintoética (bilateral) .000 .000 .000 .000
Estadisticos de prueba?
Amplia Amplia
Amplia cion Amplia cion
ciéon Confianza | Indiferencia cién Enojo Preocupacion
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 946.000 2211.000 7503.000 50721.000
Z -8.602 -10.724 -13.191 -20.976
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 .000 .000
Estadisticos de prueba?
Amplia Amplia
Amplia Amplia cion cion
cion Irritacion | cion Depresion | Desesperacion Melancolia
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Medidas Sanitarias

U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 13530.000 6786.000 12720.000 5995.000
Z -15.166 -12.570 -14.595 -12.649
(bi‘cl’;?éraaslintética 000 000 000 000
Estadisticos de prueba?
Ampliacién Ampliacion Ampliacién
Gratitud Atencion Estras
U de Mann-Whitney .000 .000 .000
W de Wilcoxon 3828.000 820.000 40755.000
Z -10.863 -8.307 -19.391
Sig. asintotica (bilateral) .000 .000 .000
Escenarios de preocupacion
Rangos
Sexo N | Rango promedio [Suma de rangos
Situacion Financiera Mujeres de licenciatura 299 150.00 44850.00
Personal y Familiar ) )
como Escenario de Hombres de licenciatura 316 457.50 144570.00
Preocupacién por Total 515

Estadisticos de prueba?

Situacion Financiera Personal y Familiar como
Escenario de Preocupacion por Medidas Sanitarias

U de Mann-Whitney
W de Wilcoxon

.000
44850.000




z

-24.779

Sig. asintdtica (bilateral)

.000
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Rangos
Sexo N Rango promedio [Suma de rangos
Situacién Financiera Mujeres de posgrado 103 52.00 5356.00
Personal y Familiar
como Escenario de Hombres de posgrado 125 166.00 20750.00
Preocupacion por Total
Medidas Sanitarias 228

Estadisticos de prueba?

Situacion Financiera Personal y Familiar como
Escenario de Preocupacion por Medidas Sanitarias

U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 5356.000
Z -15.067
Sig. asintética (bilateral) .000

Rangos
Sexo N Rango promedio |Suma de rangos
Situacion académica  Mujeres de licenciatura 326 163.50 53301.00
como Escenario de ] )
Preocupacion por Hombres de licenciatura 332 492.50 163510.00
Medidas Sanitarias Total 658

Estadisticos de prueba?




Situacion académica como Escenario de
Preocupacion por Medidas Sanitarias

U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 53301.000
Z -25.632
Sig. asintdtica (bilateral) .000
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Rangos
Sexo N | Rango promedio |Suma de rangos
Situacién académica Mujeres de posgrado 109 5995.00
como Escenario de
Preocupacion por Hombres de posgrado 133 176.00 23408.00
Medidas Sanitarias Total 249

Estadisticos de prueba?

Situacion académica como Escenario de
Preocupacion por Medidas Sanitarias

U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 5995.000
V4 -15.524
Sig. asintética (bilateral) .000

Rangos
Sexo N | Rango promedio |Suma de rangos
Modificaciones de mis  Mujeres de licenciatura 104 5460.00
planes profesionales . _
como Escenario de Hombres de licenciatura 305 257.00 78385.00




Preocupacion por
Medidas Sanitarias

Total

‘ 409
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Estadisticos de prueba?

Modificaciones de mis planes profesionales como
Escenario de Preocupacién por Medidas Sanitarias

U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 5460.000
Z -20.199
Sig. asintética (bilateral) .000

Rangos
Sexo N | Rango promedio |Suma de rangos
Modificaciones de mis  Mujeres de posgrado 40 20.50 820.00
planes profesionales
como Escenario de Hombres de posgrado 123 102.00 12546.00
Preocupacién por Total
Medidas Sanitarias 163
Estadisticos de prueba?
Modificaciones de mis planes profesionales como
Escenario de Preocupacién por Medidas Sanitarias
U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 820.000
Z -12.728
Sig. asintdtica (bilateral) .000

Rangos




229

Sexo N Rango promedio |Suma de rangos
Concluir mis servicios  Mujeres de licenciatura 19 10.00 190.00
sociales como ) ]
Escenario de Hombres de licenciatura 25 32.00 800.00
Preocupacion por Total
Medidas Sanitarias 44
Estadisticos de prueba?
Concluir mis servicios sociales como Escenario
de Preocupacion por Medidas Sanitarias
U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 190.000
Z -6.557
Sig. asintdtica (bilateral) .000

Rangos
Sexo N Rango promedio |Suma de rangos
|IConcluir mis servicios Mujeres de posgrado 7 4.00 28.00
sociales como
Escenario de Hombres de posgrado 7 11.00 77.00
Preocupacién por Total
Medidas Sanitarias 14
Estadisticos de prueba?
Concluir mis servicios sociales como
Escenario de Preocupacion por Medidas Sanitarias
U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 28.000
Z -3.606
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Sig. asintdtica (bilateral) .000

Significacion exacta 0018

[2*(sig. unilateral)] '

Rangos
Rango Suma
Sexo N promedio de rangos

Perdida de practicas Mujeres de licenciatura 119 60.00 7140.00
profesionales en ] _
clinicas y hospitales Hombres de licenciatura 255 247.00 62985.00
como Escenario de Total

Preocupacion por 374

Medidas Sanitarias

Estadisticos de prueba?

Perdida de practicas profesionales en clinicas y
hospitales como Escenario de Preocupacion por
Medidas Sanitarias

U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 7140.000
V4 -19.313
Sig. asintética (bilateral) .000

Rangos
Sexo N Rango promedio |Suma de rangos
Perdida de practicas Mujeres de posgrado 40 20.50 820.00
profesionales en
clinicas y hospitales Hombres de posgrado 119 100.00 11900.00




como Escenario de
Preocupacion por
Medidas Sanitarias

Total
159

231

Estadisticos de prueba?

Medidas Sanitarias

Perdida de practicas profesionales en clinicas y
hospitales como Escenario de Preocupacion por

U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 820.000
Z -12.570
Sig. asintdtica (bilateral) .000

Rangos
Sexo N Rango promedio |Suma de rangos
Modificaciones de mis  Mujeres de licenciatura 178 89.50 15931.00
planes personales como ] ]
Escenario de Hombres de licenciatura 280 318.50 89180.00
Preocupacion por Total
Medidas Sanitarias 458
Estadisticos de prueba?
Modificaciones de mis planes personales como
Escenario de Preocupacién por Medidas
Sanitarias
U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 15931.000
z -21.378
Sig. asintética (bilateral) .000
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Rangos
Sexo N Rango promedio  [Suma de rangos
Modificaciones de mis  Mujeres de posgrado 63 32.00 2016.00
planes personales como
Escenario de Hombres de posgrado 122 124.50 15189.00
Preocupacion por Total
Medidas Sanitarias 185
Estadisticos de prueba?
Modificaciones de mis planes personales
como Escenario de Preocupacién por Medidas
Sanitarias
U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 2016.000
z -13.565
Sig. asintética (bilateral) .000
Rangos
Sexo N| Rango promedio [Suma de rangos
|Otro como Escenario de  Mujeres de licenciatura 20 10.50 210.00
Preocupacién por ] ]
Medidas Sanitarias Hombres de licenciatura 63 52.00 3276.00
Total 83

Estadisticos de prueba?

Otro como Escenario de Preocupacion por
Medidas Sanitarias

U de Mann-Whitney

.000




W de Wilcoxon 210.000
Z -9.055
Sig. asintdtica (bilateral) .000
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Rangos
Sexo N| Rango promedio |Suma de rangos
Otro como Escenario Mujeres de posgrado 4 2.50 10.00
de Preocupacion por
Medidas Sanitarias Hombres de posgrado 31 20.00 620.00
Total 35

Estadisticos de prueba?

Otro como Escenario de Preocupacion por
Medidas Sanitarias

U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 10.000
z -5.831
Sig. asintdtica (bilateral) .000
Significacion exacta 000"
[2*(sig. unilateral)] '

Acciones ante pandemia

Rangos
Sexo N| Rango promedio |Suma de rangos
Hablo con mis Mujeres de licenciatura 168 84.50 14196.00
familiares y amigos ] ]
Hombres de licenciatura 407 372.00 151404.00
Total 575
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Me distraigo viendo Mujeres de licenciatura 262 131.50 34453.00
redes sociales i i
Hombres de licenciatura 229 377.00 86333.00
Total 491
Escucho musica, veo Mujeres de licenciatura 314 157.50 49455.00
television o leo i i
Hombres de licenciatura 413 521.00 215173.00
Total 727
Consumo alguna Mujeres de licenciatura 24 12.50 300.00
bebida alcohdlica o ) )
f Hombres de licenciatura 46 47.50 2185.00
umo
Total 70
Hago ejercicio Mujeres de licenciatura 198 99.50 19701.00
Hombres de licenciatura 298 347.50 103555.00
Total 496
Otra Mujeres de licenciatura 20 10.50 210.00
Hombres de licenciatura 51 46.00 2346.00
Total 71
Estadisticos de prueba?
Consu
Hablo Me Escuc | mo alguna
con mis distraigo ho masica, bebida
familiares y | viendo redes |veo television| alcohodlica o
amigos sociales 0 leo fumo
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 14196.000 34453.000 49455.000 300.000
z -23.958 -22.136 -26.944 -8.307
Slg. asintotica 000 000 000 000
(bilateral)
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Hago ejercicio Otra
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 19701.000 210.000
V4 -22.249 -8.367
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000

Rangos
Sexo N | Rango promedio [Suma de rangos
Hablo con mis Mujeres de posgrado 70 35.50 2485.00
familiares y amigos
Hombres de posgrado 186 163.50 30411.00
Total 256
Me distraigo viendo Mujeres de posgrado 88 44.50 3916.00
redes sociales
Hombres de posgrado 118 147.50 17405.00
Total 206
Escucho musica, veo Mujeres de posgrado 109 55.00 5995.00
television o leo
Hombres de posgrado 199 209.00 41591.00
Total 308
Consumo alguna Mujeres de posgrado 10 5.50 55.00
bebida alcohdlica o
f Hombres de posgrado 49 35.00 1715.00
umo
Total 59
Hago ejercicio Mujeres de posgrado 63 32.00 2016.00
Hombres de posgrado 132 129.50 17094.00
Total 195
Otra Mujeres de posgrado 13 7.00 91.00
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Hombres de posgrado 21 24.00 504.00

Total 34

Estadisticos de prueba?

Consumo
Hablo con Me Escucho alguna
mis distraigo mausica, veo bebida
familiares y | viendo redes | television o | alcoholicao
amigos sociales leo fumo
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 2485.000 3916.000 5995.000 55.000
Z -15.969 -14.318 -17.521 -7.616
Sig. asintdtica
(bilateral) .000 .000 .000 .000
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
Hago ejercicio Otra
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 2016.000 91.000
Z -13.928 -5.745
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000
Significacion exacta [2*(sig. b
. .000
unilateral)]

Equipos para actividades académicas
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Rangos
Sexo N | Rango promedio [Suma de rangos
Teléfono como Mujeres de licenciatura 351 176.00 61776.00
herramienta para ) ]
actividades académicas Hombres de licenciatura 491 597.00 293127.00
virtuales Total 842
Laptop como Mujeres de licenciatura 276 138.50 38226.00
herramienta para . ]
.. .. Hombres de licenciatura 495 524.00 259380.00
actividades académicas
virtuales Total 771
Computadora Mujeres de licenciatura 92 46.50 4278.00
como herramienta para . .
.. . Hombres de licenciatura 116 150.50 17458.00
actividades académicas
virtuales Total 208
Tablet como Mujeres de licenciatura 42 21.50 903.00
herramienta para . .
.. L. Hombres de licenciatura 212 148.50 31482.00
actividades académicas
virtuales Total 254
Equipo Mujeres de licenciatura 393 197.00 77421.00
compartido para ) ]
Actividades Hombres de licenciatura 564 675.50 380982.00
Académicas Virtuales Total 957
Estadisticos de prueba?
Teléf Lapto Comp Tablet
0Nno como p como utadora como como
herramienta | herramienta | herramienta | herramienta
para para para para
actividades actividades actividades actividades
académicas | académicas | académicas | académicas
virtuales virtuales virtuales virtuales
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000




W de Wilcoxon 61776.000| 38226.000|  4278.000 903.000
Z -29.000 -27.749 -14.387 -15.906
S1g. asintotica 000 000 000 000
(bilateral)

Estadisticos de prueba?
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Equipo compartido para
Actividades Academicas Virtuales

U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 77421.000
V4 -28.038
Sig. asintoética (bilateral) .000

Rangos
Sexo N | Rango promedio [Suma de rangos
Teléfono como Mujeres de posgrado 110 55.50 6105.00
herramienta para
actividades académicas Hombres de posgrado 223 222.00 49506.00
virtuales Total 333
Laptop como Mujeres de posgrado 86 43.50 3741.00
herramienta para
. - Hombres de posgrado 230 201.50 46345.00
actividades académicas
virtuales Total 316
Computadora Mujeres de posgrado 40 20.50 820.00
como herramienta para
. . Hombres de posgrado 60 70.50 4230.00
actividades académicas
virtuales Total 100
Tablet como Mujeres de posgrado 15 8.00 120.00
herramienta para
Hombres de posgrado 125 78.00 9750.00
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actividades académicas Total
) 140
virtuales
Equipo Mujeres de posgrado 131 66.00 8646.00
compartido para
Actividades Hombres de posgrado 253 258.00 65274.00
Académicas Virtuales Total 384
Estadisticos de prueba?
Teléf Lapto Comp Tablet
ono como p como utadora como como
herramienta | herramienta | herramienta | herramienta
para para para para
actividades actividades actividades actividades
académicas | académicas | académicas | académicas
virtuales virtuales virtuales virtuales

U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 6105.000 3741.000 820.000 120.000
Z -18.221 -17.748 -9.950 -11.790
Sig. asintotica 000 000 000 000
(bilateral)

Estadisticos de prueba?

Actividades Académicas Virtuales

Equipo compartido para

U de Mann-Whitney .000
W de Wilcoxon 8646.000
Z -17.573
Sig. asintdtica (bilateral) .000
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Rangos
Sexo N | Rango promedio |Suma de rangos
Realizar Mujeres de licenciatura 31 16.00 496.00
Actividades ) ]
Académicas en Estudio Hombres de licenciatura 119 91.00 10829.00
Total 150
Realizar Mujeres de licenciatura 276 138.50 38226.00
Actividades . .
L Hombres de licenciatura 359 456.00 163704.00
Académicas en
Recamara Total 635
Realizar Mujeres de licenciatura 27 14.00 378.00
Actividades . ]
L . Hombres de licenciatura 31 43.00 1333.00
Académicas en Cocina
Total 58
Realizar Mujeres de licenciatura 139 70.00 9730.00
Actividades . ]
. Hombres de licenciatura 179 229.00 40991.00
Académicas en Sala
Total 318
Realizar Mujeres de licenciatura 156 78.50 12246.00
Actividades . ]
. Hombres de licenciatura 227 270.00 61290.00
Académicas en
Comedor Total 383
Realizar Mujeres de licenciatura 11 6.00 66.00
Actividades . ]
. Hombres de licenciatura 17 20.00 340.00
Académicas en
Patio/Jardin Total 28
Realizar Mujeres de licenciatura 4 2.50 10.00
Actividades ) ]
Hombres de licenciatura 5 7.00 35.00

Académicas en Otro
espacio

Total




Estadisticos de prueba?
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Realiz Realiz Realiz Realiz
ar ar ar ar
Actividades | Actividades | Actividades | Actividades
Académicas | Académicas | Académicas | Académicas
en Estudio | en Recamara | en Cocina en Sala
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 496.000 38226.000 378.000 9730.000
Z -12.207 -25.179 -7.550 -17.804
Slg. asintotica 000 000 000 000
(bilateral)
Significacion exacta
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
Realizar Realizar Realizar
Actividades Actividades Actividades
Académicas en Académicas en Académicas en
Comedor Patio/Jardin Otro espacio
U de Mann-Whitney .000 .000 .000
W de Wilcoxon 12246.000 66.000 10.000
Z -19.545 -5.196 -2.828
Sig. asintética (bilateral) .000 .000 .005
e, e
Slgnlflcamon exacta [2*(sig. 0005 o16b
unilateral)]
Rangos

Sexo

N | Rango promedio

Suma de rangos

Mujeres de posgrado

17

9.00

153.00
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Realizar Hombres de posgrado 48 41.50 1992.00
Actividades
Académicas en Estudio ' Ot@ 65
Realizar Mujeres de posgrado 86 43.50 3741.00
Actividades
L Hombres de posgrado 162 167.50 27135.00
Academicas en
Recamara Total 248
Realizar Mujeres de posgrado 8 4.50 36.00
Actividades
Académicas en Cocina Hombres de posgrado 6 11.50 69.00
Total 14
Realizar Mujeres de posgrado 41 21.00 861.00
Actividades
Académicas en Sala Hombres de posgrado 102 92.50 9435.00
Total 143
Realizar Mujeres de posgrado 35 18.00 630.00
Actividades
Académicas en Hombres de posgrado 81 76.00 6156.00
Comedor Total 116
Realizar Mujeres de posgrado 8 4.50 36.00
Actividades
. Hombres de posgrado 12 14.50 174.00
Académicas en
Patio/Jardin Total 20
Realizar Mujeres de posgrado 2 1.50 3.00
Actividades
Académicas en Otro Hombres de posgrado 1 3.00 3.00
espacio Total 3

Estadisticos de prueba?
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Realiz Realiz Realiz Realiz
ar ar ar ar

Actividades | Actividades | Actividades | Actividades

Académicas | Académicas | Académicas | Académicas

en Estudio | en Recamara | en Cocina en Sala
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000
W de Wilcoxon 153.000 3741.000 36.000 861.000
Z -8.000 -15.716 -3.606 -11.916
Sig. asintdtica
(bilateral) .000 .000 .000 .000
Significacion exacta 001}
[2*(sig. unilateral)] '

Estadisticos de prueba?
Realizar Realizar Realizar
Actividades Actividades Actividades
Académicas en Académicas en Académicas en
Comedor Patio/Jardin Otro espacio
U de Mann-Whitney .000 .000 .000
W de Wilcoxon 630.000 36.000 3.000
Z -10.724 -4.359 -1.414
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000 157
e, ol

Slgnlflcamon exacta [2*(sig. 000° 6675
unilateral)]

Emociones ante actividades académicas

Rangos

Sexo

N | Rango promedio

A Seguridad

Mujeres de licenciatura

21

11.00

Suma de rangos
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Hombres de licenciatura 13 28.00 364.00
Total 34
A Mujeres de licenciatura 48 24.50 1176.00
Tranquilidad Hombres de licenciatura 20 58.50 1170.00
Total 68
A Mujeres de licenciatura 196 98.50 19306.00
Incertidumbre Hombres de licenciatura 75 234.00 17550.00
Total 271
Agotamiento Mujeres de licenciatura 224 112.50 25200.00
Hombres de licenciatura 68 258.50 17578.00
Total 292
A Fastidio Mujeres de licenciatura 291 146.00 42486.00
Hombres de licenciatura 105 344.00 36120.00
Total 396
A Entusiasmo Mujeres de licenciatura 20 10.50 210.00
Hombres de licenciatura 8 24.50 196.00
Total 28
Ansiedad Mujeres de licenciatura 215 108.00 23220.00
Hombres de licenciatura 64 247.50 15840.00
Total 279
Estadisticos de prueba?
A
A A [ Incertidumbr Agota A
Seguridad | Tranquilidad e miento Fastidio
U de Mann-Whitney .000 .000 .000 .000 .000
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W de Wilcoxon 231.000|  1176.000| 19306.000| 25200.000 42486'08
Z -5.745 -8.185 -16.432 -17.059 -19.875
Slg. asintotica 000 000 000 000 000
(bilateral)
Slgn.lflcac!on exacta 000°
[2*(sig. unilateral)]
Estadisticos de prueba?
A Entusiasmo Ansiedad
U de Mann-Whitney .000 .000
W de Wilcoxon 210.000 23220.000
Z -5.196 -16.673
Sig. asintdtica (bilateral) .000 .000
e, ro:
Significacion exacta [2*(sig. 0005

unilateral)]




