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Resumen

Objetivo: Determinar el nivel de estrés en jovenes universitarios e identificar su asociacion
con los pensamientos negativos. Establecer el apoyo social, pensamiento positivo y bienestar
psicologico son predictores del estrés académico.

Meétodo: Recoleccion de datos la cual abarco las fechas del 16 de mayo del 2021, durante
este lapso de tiempo se implement6 un método para la obtencion de datos, utilizando como
herramienta la plataforma de google forms, en la que se utilizd una URL en la cual se
afiadieron las 13 preguntas del cuestionario, las cuales fueron enviadas a 100 personas que
cursan una licenciatura.

Resultado: Participaron 100 estudiantes cursantes de la licenciatura de medicina, donde se
comprobaron las hipotesis planteadas dando resultado que el estrés no tiene que ver con la
pandemia de COVID-19

Conclusion: En conclusion, nuestra investigacion realizada en jovenes universitarios de
Comitan de Dominguez, Chiapas demostrd que el estrés aumento durante la pandemia de
COVID-19, mediante los resultados que obtuvimos mediante del cuestionario y Chi2, asi
como también se pudo observar que los jovenes tuvieron un incremento de peso y algunos
de ellos presentaron sintomas de estrés por distintas causas, por ejemplo, las clases en linea
y el cambio social.
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Abstract

Objective: To determine the level of stress in young university students and identify its
association with negative thoughts. Establishing social support, positive thinking and
psychological well-being are predictors of academic stress.



Method: Data collection which covered the dates of May 16, 2021, during this period of time

a method for obtaining data was implemented, using as a tool the google forms platform, in
which a URL was used in which the 13 questions of the questionnaire were added, which
were sent to 100 people who are pursuing a bachelor's degree.

Result: 100 students studying the medical degree participated, where the hypotheses raised
were tested resulting in stress not having to do with the COVID-19 pandemic

Conclusion: In conclusion, our research carried out in young university students of Comitan
de Dominguez, Chiapas showed that stress increased during the COVID-19 pandemic, the
results we obtained through the questionnaire and Chi2, as well as it could be observed that
young people had an increase in weight and some of them presented symptoms of stress from

different causes, for example, online classes and social change.

Key word: Comitéan, covid, stress, young people, university, mental health.

Introduccion:

La presente investigacion se refiere
al estrés como afeccion de salud que
reviste gran importancia para la calidad de
vida de los seres humanos, otra definicion
que se planteo es la relacién particular
entre el individuo y el entorno que es
evaluado mediante esta propuesta como
amenazante y desbordante de sus recursos
dejando en peligro su bienestar en relacion
con el encierro que causo la pandemia de
COVID-19 y la necesidad de la cuarentena
impuesta como medida de control esto
debido a COVID-19, definido como una
enfermedad respiratoria nueva que debido
a que se liberan grandes cantidades de
virus, son un desafio permanente para
contener la propagacion de la infeccion,
causando el colapso de los sistemas de
salud en las areas mas afectadas.

Problema:

Para entender el estrés es necesario
establecer algunas definiciones,
entendemos que el estrés es “La relacion
particular entre el individuo y el entorno
que es evaluado por este como amenazante
o desbordante de sus recursos y que pone
en peligro su bienestar” (Gaeta Gonzaléz

& Martin Hernandez, 2009). Dando a
entender que la relacion entre el ser
humano y el ambito amenazante que lo
rodea suele poner en riesgo su bienestar.

Las causas nos dice que, “Puede
derivar de algo que ocurre a nuestro
alrededor o de lo que ocurre en nuestro
interior, un problema laboral, una crisis
familiar o un ataque de ansiedad o
inseguridad” (Bairero Aguilar, 2017). En
términos generales, puede venir de nuestro
entorno o algo interno como un problema
profesional o personales.

Puede llegar a tener consecuencias
graves como son las “Fisicas representadas
en el acné, alopecia, diabetes, hipertension
arterial, epilepsia, infarto al miocardio,
migrafias, muerte subita obesidad incluso
suicidio” (Blanco, 2018). Por ello que
blanco se refiere, que el estrés puede tener
alteraciones a  nivel fisioldgico,
neuroldgico inclusion atentando contra la
propia vida.

Existen distintas causales para
tener una clasificacion “Estrés
psicologico,  estrés  social,  estrés
econémico, estrés fisiologico, estrés
econdémico y estrés psicosocial.” (Bairero



Aguilar, 2017). Es decir que es
representado en distintos campos los
signos y sintomas son “Dolor de cabeza,
mala memoria, diarrea, falta de energia de
concentracion, cambios de la conducta,
cambios de peso, Cansancio constante y
prolongado, problemas a nivel sexual,
rigidez en la mandibula y el cuello,
insomnio o exceso de suefio y desgaste a
nivel celular y envejecimiento” (Gallardo
Ponce, 2020). Lo que significa pueden
aparecer fallas cognitivas, conductas
disfuncionales, afecciones a nivel craneal
trayendo la falta de suefio y nivel de
energia bajos.

Existen multiples factores de los
cuales entran “Las  enfermedades
cardiovasculares, el cancer, la obesidad y
la depresion o los que son provocados por
todos aquellos estimulos ambientales,
fisicos, psicologicos, que desencadena en
nuestro cuerpo mecanismos
neuroendocrinos de autorregulacion para
mantener un equilibrio interno energético
y emocional” (Herrera Covarrubias, y
otros, 2017). Para dar a entender lo que
dicen los autores existen causas que
provocan el estrés ya sean externos e
internos  causando desequilibrios en
nuestro cuerpo.

Es de gran utilidad los diagnostico
para el estrés como “El DSM-5 incluye
cinco diagndsticos especificos en la
categoria de trastorno de sintomas

somaticos y otros trastornos
relacionados. Los diagndsticos de
trastornos de  sintomas  somaticos

especificos incluyen: (I) trastorno de
sintomas somaticos; (II) trastorno de
conversion; (II1) factores psicologicos que
afectan una condicion médica; (IV)
trastorno facticio; (V) otros trastornos de
sintomas  somaticos  especificos e
inespecificos.” (Kumar Satsangi &

Brugnoli, 2018). En palabras generales
quisieron decir Kumar y Brugnoli El
manual diagnostico y estadistico de los
trastornos mentales basados en 5
estadisticas ayudaran a dar el diagnostico.

Uno de los tratamientos es “La
terapia de aceptacion y compromiso
propone  una  alternativa a la
conceptualizacion de la  patologia”
(Vargas Salina & Coria Libenson , 2017).
En palabras mdas entendibles seria el
tratamiento de aprobacion para una
mejoria del estrés.

Algunos farmacos que ayudan son

“Sertralina,  paroxetina, mirtazapina,
clonazepam, alprazolam, lorazepam,
atipicos: olanzapina, quetiapina,
risperidona,  aripiprazol;  topiramato,

gabapentina.” (Mufioz Fernandez, Molina
Valdespino, Ochoa Palacios , Sanchez
Guerrero, & Esquivel Acevedo, 2020)
Existen multiples farmacos que ayudan a
reducir el estrés

Algunas aportaciones y estudios
comprueban que “Mé€xico se encuentra en
los primeros lugares, junto con China y
Estados Unidos, con el mayor nimero de
personas estresadas a nivel mundial”
(Expansion, 2018). Dando a entender
México es el principal en contar con mas
personas con estrés antes que otros paises
con mas poblacion.

Por consiguiente “Los multiples
cambios fisicos, emocionales y sociales
que se dan en este periodo, incluida la
exposicion a la pobreza, el abuso o la
violencia, pueden hacer que los
adolescentes sean vulnerables a problemas
de salud mental.” (OMS, Salud mental del
adolescente, 2020). En general la OMS
nos dice, la variacion del cuerpo humano,
lo mental y lo comunitario que se



encuentra en esta etapa y distintos factores
hace fragil a adquirir el estrés.

Material y métodos
Tipo de estudio:

Este estudio tendra una orientacion
de tipo exploratoria, ya que obtendremos
informacién directa de la fuente auln
cuando procesaremos esta por un método
estadistico.

Tendra una orientacion de enfoque
cuantitativo, porque la informacion sera
tratada de forma estadistica
epidemiologica.

Se tendra un alcance explicativo,
porque una vez obtenida la informacion se
intentard dar explicacion y se intentara
comprobar la hipdtesis calificativa

Como también se tendra un tipo de
disefio cuantitativo, a través de encuestas,
cuestionarios.

Y un estudio de temporalidad tipo
cohorte, ya que solamente se delimitard en
un espacio de tiempo determinado

Universo:

El nombre prehispadnico de
Comitan fue Balun Canan que significa:
“Lugar de las nueve estrellas”. El antiguo
poblado fue fundado en una ciénaga por un
nutrido grupo de indigenas tzeltales. En
1486 fue sometido por los aztecas quienes
le denominaron Comitan, del nahuatl
komitl-tlan y que significa: “Lugar de
fiebres”. En 1556, el misionero Diego
Tinoco traslada a la poblacion de Comitan
junto con un numeroso grupo de indigenas
tojolabales, a la ubicacion actual; en 1625
se le renombra “Santo Domingo de
Comitan” y el 3 de septiembre de 1915, se
le agrega el apellido Dominguez, en

memoria del médico y politico mexicano,
Belisario Dominguez Palencia.

La poblacion que se estudid eran
de la edad 15-24 afios residentes de
Comitan de Dominguez Chiapas que
cursaron la universidad durante el periodo
de tiempo de marzo a agosto del 2020.

La poblacion de Comitdn de
Dominguez, Chiapas se encontraba
conformada de la forma que senala la
figura 1 en su piramide poblacional.

Muestra:

La muestra se determino de manera
intensionada obteniendose un total de 100
encuestas.

Algunos de los problemas que se
presentaron las restricciones a lo largo de
la investigacion la mas importante es que
se hizo en la temporada de pandemia de
COVID-19 y no se podia estar saliendo
como se debia para llegar a resultados mas
concretos.

Otra de las limitaciones fue el
tamafio de la muestra que fueron 100
jovenes universitarios, no todos se lo
tomaban en serio al momento de responder
el cuestionario, produciendo asi algunos
falsos positivos, y no poder avanzar
adecuadamente.

Tipo de instrumento:

Se utilizd un cuestionario de 13
preguntas, las cudles 11 fueron preguntas
cerradas de opcion multiple y 1 pregunta
fue abierta, las cudles fueron enviadas por
medio de wathasapp donde se envio el link
https://docs.google.com/forms/d/I No2we
M6PwrNaDBcPdSm9Uf fgCp3jiWh9Squ
gnig6Gw/edit las respuestas fueron
guardadas en excel para su tratamiento
estadistico.




Analisis:

Los resultados obtenidos se
midieron y compararon en cuanto al
porcentaje de posibilidad de cada uno de
los items y su distribucion fue la del
cuadro de estos resultados se pudo
observar su distribucion porcentual y su
distribucion, presentado en la tabla 1.

Cuadro de resultados de la
investigacion de Estrés en jovenes
universitarios resultado de la
pandemia COVID 19 en Comitan de
Dominguez, Chiapas de marzo a

agosto del 2020
T | Por Pg(;
items ot| cen p .,
. | cid
al | taje 1

1. De los siguientes sintomas, sefiale
cudles ha sentido

. 4 0.6

Cansancio 1 41 9
Dolor de cabeza ; 22 Oéz
Diarrea o 1 13 0.1

estrefiimiento 3 5
Falta de energia o 2 0.3

> 24
concentracion 4 2
1
Total 0100
0

2. De los siguientes conceptos que se

les muestra marque cual tiene una

idea de lo que es

. 2 0.4

Virus 9 29 1
1 0.1

Enfermedad 5 15 3
Propagacion 717 Oéo
2 0.3

Cuarentena 3 23 0

) 2 0.3
Ninguna 6 26 5
1
Total 0100
0
3. (Cuantos afos tiene?
N 9 13.
15-24 atios 3 93 29
Mayor de 24 7 7 Oéo
1
Total 0100
0
4. (Ha visto un incremento de peso
actualmente?
, 5 1.3
Si 7 57 3
4 0.7
No 3 43 5
1
Total 0100
0
5. De los siguientes aparatos
electronicos sefiale cuales ha
utilizado
Computadora 47‘ 47 0§8
, 4 0.8
Teléfono 6 46 5
Tablet 4| 4 040
Televisor 31 3 0?')0
1
Total 0100
0

6. De los siguientes sintomas sefale
cuales ha manifestado

.. 4 0.7
Nerviosismo ) 42 )

., ) 0.0
Sensacion de peligro | 6| 6 6

1 0.1
Temblores 0 10 1




Le cuesta concentrarse ; 42 0;
1
Total 01100
0

7. De la siguiente pregunta debera
responder positivamente si ha tenido
uno de estos signos y sintomas:
pensamientos de suicidio, no tener
ganas de vivir o matenerse inactivo

, 4 0.8
Si 5 45 )
5 1.2
No p 55 )
1
Total 0100
0

8. De la siguiente pregunta
responderan afirmativamente si ha
tenido 1 a 3 de estos signos o
sintomas: Panico, Desesperacion,
Sensacion de asfixia, Latidos fuertes

. 5 1.1
Si 3 53 3
4 0.8
No 7 47 9
1
Total 0100
0

9. (Cual de las siguientes respuestas
se considera usted?

Heterosexual (Le

gusta la persona de su ? 91 11(1
S€X0 opuesto)
Gay (Persona,
especialmente hombre
. ., 0.0
que siente atraccion | 2 | 2 )
hacia alguien de su
mismo sexo)
Indefinido (No se 0.0
considera hombreni | 2| 2 2
mujer)
Lesbiana (Mujer que
! ., 0.0
sientre atraccion 5015 P

sexual por otra mujer)

1
Total 0100
0

10. (En cudl de las siguientes
ubicaciones se encuentra usted?

Cerca del hospital 2| 8 0.0
COVID-19 9
Cerca del panteon 1 0.1
L 11
municipal 1 2
Cerca del crematorio | 4 | 4 040
7 33
Otros 7 77 5
1
Total 0100
0
11. Senale lo que noto que le hizo
amenorar el apetito
. 1 0.2
Pandemia 9 19 3
. 2 0.3
El encierro 3 23 0
Enfermedad 2| 2 Oéo
No me ha amenorado | 5 56 1.2
el apetito 6 7
1
Total 0100
0

12. ;Cual es el lugar donde reside?

Comitén de 9 95 19.
Dominguez, Chiapas | 5 00
Tapachula, Chiapas | 5| 5 050
1
Total 0100
0

13. De los siguientes estupefacientes
sefiale cudl a consumido

Tabaco 8| 8 oéo
Marihuana 21 2 Oéo
3 0.5

Alcohol 5 35 4




Cocaina 21 2 ‘ Oéo ‘
) 5 1.1
Ninguno 3 53 3
1
Total 0100
0

Tabla 1 Estrés en jovenes universitarios resultado de la
pandemia COVID 19 en Comitan de Dominguez,

Chiapas de marzo a agosto del 2020

Resultados:

En cuanto a los resultados finales
de la investigacion se comprobardn las
hipétesis y los factores predisponentes que

se muestran en la tabla 2.

Hipatesis

El estrés entre los jovenes
no tiene relacion con la
pandemia de COVID-19

Clasificacion de estrés

Leve

Moderado

Grave

El incremento de estrés en
jovenes no tiene relacion
con la pandemia de
COVID-19

C
h
i
2
1

~N — o0 N

o -
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—
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Tienen idea de lo que es
virus, enfermedad,
cuarentena, propagacion o
ninguna

Cuarentena

El incremento de estrés en
el numero de jovenes no
tiene relacion con la
pandemia de COVID-19
El aumento de uso de las
computadoras no tiene
relacion con la pandemia
de COVID-19

El aumento de peso si tiene
relacion con la pandemia
de COVID-19

La pandemia por COVID-
19 no tiene relacion con la
presencia de sintomas de
estrés

La pandemia por COVID-
19 no tiene relacion en el
consumo de alcohol en
jovenes universitarios de
15-24 aiios

La mayoria de los
entrevistados si tienen una
relacion que viven lejos de
centros de contagio

La mayoria de los jovenes
entrevistados si tienen una
relacion con el sintoma de
cansancio debido a la
pandemia
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Tabla 2 Estrés en jovenes universitarios resultado de la

Chiapas de marzo a agosto del 2020

Segun los datos analizados en lo
que respecta a que el estrés entre los

pandemia COVID 19 en Comitan de Dominguez,



jovenes universitarios de Comitan de
Dominguez, Chiapas es clara la relacion
con el proceso de la pandemia por
COVID-19, lo cual no pudo quedar
demostrada en forma directa mediante la
forma de Chi?, sin embargo, las hipdtesis
secundarias demuestran esta relacion al
obtener valores mayores en la tabla.

Chi?: de acuerdo con los resultados
obtenidos después de realizar dichas
operaciones el estrés entre los jovenes no
tiene relacion con la pandemia de COVID-
19. Por lo tanto, un nimero de jovenes no
sufrieron estrés o no tienen la idea de lo
que es.

RR: podemos observar que RR <1,
ya que es de 0.85, por lo que nos indica que
los jovenes estan asociados con el estrés
por el confinamiento, aunque existen
actividades que pueden ayudar a disminuir
el estrés durante la pandemia.

Chi?: en estos resultados, la suma
de la Chi? de cada celda es el estadistico de
Chi? de Pearson, que es de 1.28. Los datos
observados sobre la incidencia 'y
prevalencia del estrés que a partir de la
cuarentena por pandemia de COVID 19
presente en jovenes en el periodo de Marzo
a Agosto del 2020 en Comitan de
Dominguez observamos que HI1 es
verdadera y HO es falsa, ya que la Chi? es
de 1.28 siendo > 0.05, concluimos que:

El estrés entre los jovenes no tiene
relacion con la pandemia de COVID-19

RR: RR es de 0.85 por lo que es
menor a 1 entonces decimos que el estrés
que a partir de la cuarentena por pandemia
de COVID 19 presente en jovenes en el
periodo de Marzo a Agosto del 2020 en
Comitan de Dominguez, Chiapas, no se
consideran como factor de riesgo real para
que los jovenes tengan estrés la

proporcion de expuestos es igual a la mitad
de todos los casos pero ¢l no estar
estresado durante la pandemia reduce esa
posibilidad a solo 45%

OR indica que las personas pueden
contraer 85 veces mas estrés en
comparacion con las que no tal como
demuestra que se protegeria hasta el 1.13%
el que no se estuviera en pandemia.

Chi?: en estos resultados, la suma
de la Chi? de cada celda es el estadistico de
Chi? de Pearson, que es de 17.68. Los datos
observados sobre el mayor numero de
casos de estrés clasificados como: grave a
partir del confinamiento de la pandemia,
observamos que H1 es verdadera y HO es
falsa, ya que la Chi? es de 17.68 siendo >
0.05, concluimos que: El confinamiento
por COVID-19 no tiene relacion con el
grado de estrés experimentado entre los
jovenes universitarios.

RR: RR es de 0.5 por lo que es
menor a 1 entonces decimos que el estrés
leve no se considera como factor de riesgo
real para tener estrés por el confinamiento
de la pandemia. La proporciéon de
expuestos es igual a la mitad de todos los
casos pero el estar estresado moderado por
el confinamiento de la pandemia reduce
esa posibilidad a solo 1%.

OR indica que las personas pueden
contraer 43 veces mas estrés leve por
confinamiento de la pandemia en
comparacion con las que no tal como
demuestra que se protegeria hasta el 0% el
que no se estuviera en confinamiento por
la pandemia.

RR: RR es de 0.13 por lo que es
menor a 1 entonces decimos que el estrés
moderado no se considera como factor de
riesgo real para tener estrés por el
confinamiento de la pandemia. La
proporcion de expuestos es igual a la mitad
de todos los casos pero el estar estresado



moderado por el confinamiento de la
pandemia reduce esa posibilidad a solo
1%.

OR indica que las personas pueden
contraer 10 veces mas estrés moderado por
confinamiento de la pandemia en
comparacion con las que no tal como
demuestra que se protegeria hasta el 0% el
que no se estuviera en confinamiento por
la pandemia.

RR: RR es de 0.19 por lo que es
menor a 1 entonces decimos que el estrés
grave no se considera como factor de
riesgo real para tener estrés por el
confinamiento de la pandemia. La
proporcion de expuestos es igual a la mitad
de todos los casos pero el estar estresado
moderado por el confinamiento de la
pandemia reduce esa posibilidad a solo
1%.

OR indica que las personas pueden
contraer 15 veces mas estrés grave por
confinamiento de la pandemia en
comparacion con las que no tal como
demuestra que se protegeria hasta el 0% el
que no se estuviera en confinamiento por
la pandemia.

Chi?: en estos resultados, la suma
de la Chi? de cada celda es el estadistico de
Chi? de Pearson, que es de 1.28. Los datos
observados sobre el incremento en el
nimero de jovenes con estrés a causa de la
pandemia, observamos que HI es
verdadera y HO es falsa, ya que la Chi* es
de 1.28 > 0.05, concluimos que: El
aumento en el niimero de jovenes no hay
un incremento por causa de la pandemia.

RR: RR es de 1.18 por lo tanto es
mayor a 1, entonces decimos que el
incremento en el nimero de jovenes con
estrés a causa de la pandemia es un factor
de riesgo real para tener estrés a causa de
la pandemia, la proporcidn de expuestos es
igual a la de todos los casos pero €l no estar

en pandemia reduce esa posibilidad a solo
el 45% OR indica que los jovenes pueden
contraer estrés durante la pandemia, 1.17
veces si  estin en pandemia en
comparacion con las que no y tal como
demuestra que se protegeria hasta 82 % el
que no se estuviera en pandemia.

Chi?: en estos resultados, la suma
de la Chi? de cada celda es el estadistico de
Chi? de Pearson, que es de 20. Los datos
observados sobre las personas que tienen
una idea de lo que es virus, cuarentena,
enfermedad, propagacion o ninguna,
observamos que H1 es verdadera y HO es
falsa, ya que la Chi* es de 20 > 0.05,
concluimos que: las personas no tienen
conocimientos sobre que es virus,
cuarentena, enfermedad, propagacion o
ninguna.

RR: RR es de 1.93 por lo tanto es
mayor a 1, entonces decimos que si hay
falta de conocimientos sobre lo que es
virus, cuarentena, enfermedad,
propagacion o ninguna esto es un factor de
riesgo real , la proporcion de expuestos es
igual a la de todos los casos pero €l no estar
en pandemia reduce esa posibilidad a solo
el 15% OR indica que no se tiene
conocimientos sobre que es virus,
cuarentena, enfermedad, propagacion o
ninguna, 5.43  veces si  tienen
conocimientos en comparacion con las que
no y tal como demuestra que se protegeria
hasta 82 % el que si tenga los
conocimientos.

RR: RR es de 0.30 por lo que es
menor a 1 entonces decimos que la
definicion de cuarentena no se considera
como factor de riesgo real para tener estrés
por el confinamiento de la pandemia. La
proporcion de expuestos es igual a la mitad
de todos los casos pero el estar estresado
moderado por el confinamiento de la
pandemia reduce esa posibilidad a solo
77%.



OR indica que las personas pueden
contraer 30 veces mas el conocimiento de
cuarentena en comparacion con las que no
tal como demuestra que se protegeria hasta
el 3.35% el que no tenga conocimientos.

Chi?: en estos resultados, la suma
de la Chi? de cada celda es el estadistico de
Chi? de Pearson, que es de 69.3. Los datos
observados sobre el aumento del uso de la
computadora durante la pandemia,
observamos que H1 es verdadera y HO es
falsa, ya que la Chi* es de 69.3 > 0.05,
concluimos que: El aumento de uso de las
computadoras no tiene relacién con la
pandemia de COVID-19.

RR: RR es de 0.47 por lo que es
menor a 1 entonces decimos que el uso de
la computadora no se considera como
factor de riesgo real para tener su uso
incrementado durante el confinamiento de
la pandemia. La proporcién de expuestos
es igual a la mitad de todos los casos pero
el estar estresado moderado por el
confinamiento de la pandemia reduce esa
posibilidad a solo 1%.

OR indica que las personas pueden
contraer 47 veces mas el uso de la
computadora durante la pandemia en
comparacion con las que no tal como
demuestra que se protegeria hasta el 0% al
que no la usa.

Chi?: en estos resultados, la suma
de la Chi? de cada celda es el estadistico de
Chi? de Pearson, que es de 3.92. Los datos
observados sobre el numero de jovenes
que incrementaron su peso a partir de la
pandemia, observamos que HI es
verdadera y HO es falsa, ya que la Chi® es
de 3.92> 0.05, concluimos que: El
aumento de peso no tiene que ver con la
pandemia.

RR es de 1.33 por lo tanto es
mayor a I, entonces decimos que el peso
que incrementa en los jovenes a partir de

la pandemia esto es un factor de riesgo
real, la proporcion de expuestos es igual a
la de todos los casos pero €l no estar en
pandemia reduce esa posibilidad a solo el
43% OR indica que las personas pueden
contraer 33 veces mas el incremento de
peso durante la pandemia en comparacion
con las que no y tal como demuestra que
se protegeria hasta 75 % el que si tenga los
conocimientos.

Chi?: En estos resultados, la suma
de la Chi? de cada celda es el estadistico de
Chi? de Pearson, que es de 0.72. Los datos
observados sobre el nimero de jovenes
que tuvieron sintomas de estrés durante la
pandemia de COVID-19 , observamos que
H1 es verdadera y HO es falsa, ya que la
Chi* es de 0.72> 0.05, concluimos que: La
pandemia por COVID-19 si tiene relacion
con la presencia de sintomas de estrés.

RR: RR es de 0.89 por lo que es
menor a 1 entonces decimos que los
sintomas de estrés no se consideran como
factor de riesgo real para tener relacién con
el confinamiento de la pandemia. La
proporcion de expuestos es igual a la mitad
pero ¢l no estar en confinamiento de la
pandemia reduce esa posibilidad a solo
53%

OR indica que las personas pueden
contraer 89 veces mas los sintomas de
estrés durante la pandemia de COVID-19
en comparacion con las que no tal como
demuestra que se protegeria hasta el 1.13%
el que no se esté en pandemia de COVID-
19.

Chi2: En estos resultados, la suma
de la Chi? de cada celda es el estadistico de
Chi?, que es de 13.46. Los datos
observados sobre que la mayoria de los
entrevistados serdn de Comitdn de
Dominguez, Chiapas viven lejos de
centros de contagio, observamos que H1 es
verdadera y HO es falsa, ya que la Chi? es



de 13.46 > 0.05, concluimos que: La
mayoria de los entrevistados no tienen
relacién conforme a centros de contagio.

RR: RR es de 1.83 por lo tanto es
mayor a 1, entonces decimos que los
entrevistados seran de Comitan de
Dominguez, Chiapas y vivirdn lejos de
centros de contagio esto es un factor de
riesgo real , la proporcion de expuestos es
igual a la de todos los casos pero €l no estar
en pandemia reduce esa posibilidad a solo
el 44% OR indica que las personas pueden
contraer 4.60 veces mas el incremento de
vivir cerca de un centro de contagio en
comparacion con las que no y tal como
demuestra que se protegeria hasta 81 % el
que no vivan cerca de un centro de
contagio.

Discusion y conclusiones:

Como conclusion se pudo observar
que los jovenes universitarion presentaron
sintomas de estrés por distintas causas, por
ejemplo, las clases en linea, el cambio
social, el no poder salir a lugares publicos,
el vivir cerca del hospital COVID-19, del
pantedn, fueron factores que influyeron a
que las personas presentaran o cursaran
por una crisis de estrés, se pudo notar que
algunos de estos jovenes padecieron
signos y sintomas tales como: péanico,
sensacion de asfixia, desesperacion y
latidos fuertes, asi como también los
resultados demostraron que existi6 un
aumento de peso.

Durante la pandemia el aparato
electronico mas utilizado fue la
computadora y el teléfono, ya que es la
manera en la que ellos pudieron continuar
con sus estudios.

Colorario:

Las clases en linea y el
confinamiento aumentardn los sintomas de
estrés en jovenes universitarios.
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