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Destacados: (1) Los trastornos de salud mental son prevalentes
en universitarios en la era post COVID-19. (2) Los diagndsticos
de enfermeria relacionados con la salud mental son
prevalentes en estudiantes. (3) Caracteristicas definitorias
emergieron como predictoras de trastornos de salud mental.
(4) Es necesario implementar intervenciones para promover
la salud mental en esta poblacién

Objetivo: evaluar caracteristicas definitorias de diagndsticos de
enfermeria que se configuran como predictoras de trastornos de
salud mental entre estudiantes de pregrado en la era post COVID-19.
Método: estudio transversal, multicéntrico, realizado con estudiantes de
pregrado de cuatro universidades publicas del estado de Minas Gerais.
Los datos fueron recolectados mediante un cuestionario estructurado, en
linea, con variables sociodemogréficas y clinicas. Se investigd, ademas,
mediante autoinforme, la presencia de caracteristicas definitorias
incluidas en los Diagndsticos de Enfermeria de Ansiedad, Sindrome del
Estrés por Cambio; Sindrome Postraumatico; Sobrecarga de Estrés y
Tristeza Crénica, presentes en la taxonomia de la NANDA-I. Se utilizaron
también la Depression, Anxiety and Stress Scale y la Impact of Events
Scale-Revised. Se realizd un analisis de regresion logistica multivariada
para determinar las caracteristicas definitorias que se configuraron
como predictoras de los trastornos de salud mental. Se estimaron
odds ratios ajustadas, junto con los intervalos de confianza del 95%,
con un nivel de significancia del 5%. Resultados: participaron en
el estudio 2.349 estudiantes de pregrado. Se investigd la presencia
de 24 caracteristicas definitorias fisicas, conductuales, cognitivas y
emocionales de los diagndsticos de enfermeria en cuestion. De estas,
13 emergieron como predictoras para los sintomas de ansiedad; 15 para
los sintomas de estrés; 11 para los sintomas de depresion; y 15 para
el trastorno de estrés postraumatico. Conclusién: se evidenciaron
caracteristicas definitorias fisicas, conductuales, cognitivas y
emocionales de diagndsticos de enfermeria de la NANDA-I que se
configuraron como predictoras para el desarrollo de trastornos de salud
mental en universitarios en la era post COVID-19.

Descriptores: Signos y Sintomas; Salud Mental; Universidades;
Estudiantes; COVID-19; Enfermeria.
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Introduccion

Segun la World Health Organization, la salud mental
se define como “un estado de bienestar en el cual el
individuo es consciente de sus propias capacidades,
puede afrontar las tensiones normales de la vida, trabajar
de forma productiva y contribuir a su comunidad”®,
Los trastornos relacionados con ella representan un
gran problema de salud publica a nivel mundial y surgen
cuando la persona no logra adaptarse a los cambios que
ocurren en su vida, generando un gran sufrimiento®.

En todo el mundo, una de cada ocho personas vive
con trastornos de salud mental®. Los resultados del Global
Burden of Diseases sefialaron que entre los afios 1990
y 2019, el numero global de afios de vida ajustados por
discapacidad debido a trastornos mentales aumentoé de
80,8 millones a 125,3 millones, con una gran carga para
las personas en todo el mundo®.

Los estudiantes de pregrado representan una
poblacién vulnerable al desarrollo de trastornos de salud
mental®, y la pandemia de COVID-19 los agravé aun
mas“9), pues, entre sus numerosos impactos negativos,
desencadend una crisis global en la salud mental de las
personas®. De hecho, la ansiedad, el estrés, la depresidn
y el trastorno de estrés postraumatico (TEPT) continuaron
siendo prevalentes en la era post COVID-19¢-7,

En el contexto de la enfermeria, la taxonomia de la
NANDA-I® presenta algunos diagndsticos relacionados con
la salud mental que pueden estar presentes en la poblacién
universitaria, y que probablemente fueron intensificados
debido al contexto pandémico. Entre ellos, se destacan
la Ansiedad (00146); Sobrecarga de Estrés (00177);
Sindrome Postraumatico (00141); Sindrome del Estrés
por Cambio (00114) y Tristeza Croénica (00137). Fijarse a
las caracteristicas definitorias y a los factores relacionados
que pueden desencadenar estos problemas, con el fin
de implementar medidas efectivas para solucionarlos y
prevenirlos, resulta esencial en este contexto de crisis
de salud mental.

A nivel global, ya se han evaluado trastornos de
salud mental en estudiantes universitarios en la era
post COVID-19¢-7912) Por ejemplo, un estudio realizado
en China® identificd que factores asociados a cambios
sociales, familiares y econdmicos impuestos por la
pandemia aumentaron el riesgo de sintomas psicoldgicos
en estudiantes universitarios. Otro estudio”, realizado
en Chile, identific6, ademas de altas prevalencias de
depresion, ansiedad y estrés, que el sexo femenino,
pertenecer a minorias sexuales y el uso de psicofarmacos
parecen tener impacto en la susceptibilidad a problemas
de salud mental. Y un estudio realizado en Tailandia®?
encontrdé que condiciones médicas, malas relaciones con

familiares, amigos u otras personas, tener problemas
mientras se cursaban estudios universitarios y el impacto
autopercibido de la COVID-19 en la vida del estudiante
estuvieron todos asociados a problemas de salud mental.
Cabe destacar que gran parte de los estudios
involucraron, principalmente, el rastreo del estado psicoldgico
y su asociacién con factores demograficos, clinicos y
académicos®7*12, No obstante, las investigaciones en
Brasil son escasas y, hasta el momento, no se encontraron,
a nivel nacional o internacional, estudios de revision
sistematica o de alcance, ni estudios que evaluaran la
presencia de caracteristicas definitorias de diagndsticos
de enfermeria en estudiantes de pregrado en la era post
COVID-19 y las estimaran como predictoras de ansiedad,
estrés, depresion y TEPT. Evaluar estas caracteristicas en
una poblacién vulnerable al desarrollo de trastornos de
salud mental y que vividé una gran crisis sanitaria puede
ser un paso importante en el desarrollo de estrategias
institucionales de cuidado para este publico. En este
sentido, el presente estudio tuvo como objetivo evaluar
caracteristicas definitorias de diagndsticos de enfermeria que
se configuran como predictoras de trastornos de salud mental
entre estudiantes de pregrado en la era post COVID-19.

Método

Diseino del estudio

Estudio transversal, multicéntrico, realizado con
estudiantes universitarios de pregrado y reportado de
acuerdo con las recomendaciones del Strengthening the
Reporting of Observational Studies in Epidemiology*3.

Lugar y periodo

El estudio se llevé a cabo en cuatro universidades
publicas del estado de Minas Gerais, Brasil, entre enero
de 2023 y abril de 2024. La universidad 1 cuenta con
79 cursos de pregrado distribuidos en cinco campus en
las regiones Metropolitana y Norte del estado de Minas
Gerais; la universidad 2 ofrece 56 cursos de pregrado en
tres campus en la regidn Metropolitana; la universidad
3 dispone de 67 cursos de pregrado en tres campus en
la Zona da Mata, region Metropolitana y Alto Paranaiba/
Tridngulo Mineiro; por ultimo, la universidad 4 esta
compuesta por 38 cursos de pregrado en cuatro campus
ubicados en el Sur y Suroeste del estado.

Poblacién y definicion de la muestra

La poblacién estuvo compuesta por 67.110
estudiantes universitarios de pregrado, siendo 33.900 en
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la universidad 1, 13.110 en la universidad 2, 14.000 en la
universidad 3 y 6.100 en la universidad 4. Para el calculo
de la muestra se utilizé una estimacioén conservadora de
prevalencia del 50%, ya que la prevalencia de trastornos
de salud mental en la era post COVID-19 en Brasil era
desconocida en el momento de la planificacion del estudio.
Se utilizé la formula n = (z2.p(1-p)/e2)/1+(z2.p(1-p)/e2N),
donde: z = valor z (para un nivel de confianza del 95%,
z = 1,96); p = prevalencia de casos con la caracteristica
estudiada; e = margen de error; N = tamafio de la poblacion.
Al considerar la poblacién de 67.110 estudiantes y un
margen de error del 2%, el tamafio minimo estimado de la
muestra para el presente estudio fue de 2.319 estudiantes.

Criterios de seleccion

Se reclutaron estudiantes de 18 afios o mas,
que estuvieran regularmente matriculados en cualquier
periodo de los cursos de pregrado y que tuvieran
disponibilidad de horario para responder a los instrumentos
de recoleccion de datos. Se excluyeron del estudio
aquellos que no tenian acceso a internet en el momento
de la recoleccion de los datos y quienes no completaron
todo el cuestionario.

Variables del estudio

La presencia o ausencia de sintomas de ansiedad,
estrés, depresion y TEPT fueron consideradas variables
dependientes. Las caracteristicas definitorias de
los diagndsticos de enfermeria estudiados fueron
consideradas explicativas o predictoras. Las caracteristicas
sociodemograficas y clinicas fueron consideradas covariables.

Instrumentos utilizados para la recolecciéon
de la informacion

Se recopilaron las siguientes caracteristicas
sociodemogréficas y clinicas mediante un cuestionario
estructurado en linea: sexo bioldgico; color de piel; estado
civil; tipo de vivienda; ingreso familiar (en salarios minimos
de Brasil — en el momento de la recoleccién de datos:
R$1.320,00); actividad laboral; asistencia estudiantil;
beca estudiantil (de docencia, investigacidn o extension);
diagndstico clinico de trastornos de salud mental; uso de
psicofarmacos; seguimiento con psiquiatra y psicélogo.
Ademas, se investigd, por medio de autoinforme,
la presencia de caracteristicas definitorias de los siguientes
diagndsticos de enfermeria, segun la taxonomia NANDA-I®:
1) Ansiedad: agitaciéon psicomotora; llanto facil;

inseguridad; alteracién en el ciclo suefio-vigilia;
productividad disminuida; opresidén en el pecho;
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boca seca; diarrea; tensién muscular; palpitaciones;
nauseas; patrén respiratorio alterado; rubor facial;
sudoracion aumentada; atencion alterada; olvidos;
preocupacion; miedo.

2) Sindrome del estrés por cambio: baja autoestima;
rabia; miedo; preocupacion; frustracién; alteracion
en el ciclo vigilia-suefio; soledad.

3) Sobrecarga de estrés: rabia; impaciencia aumentada;
tension muscular.

4) Sindrome postraumatico: atencion alterada; cefalea;
rabia; miedo; palpitaciones.

5) Tristeza cronica: tristeza.

Estas caracteristicas definitorias fueron seleccionadas
por haber sido observadas con mayor frecuencia en
estudiantes de pregrado, segun la practica clinica de seis
investigadores del equipo, que son enfermeros y docentes
universitarios. Ademas, algunas de estas caracteristicas
también estan presentes en la Depression, Anxiety,
and Stress Scale (DASS-21)t%y en la Impact of Events
Scale-Revised (IES-R)*),

Para medir los sintomas de ansiedad, estrés y
depresion se utilizd la DASS-2104, La escala cuenta con
21 items en formato de autoinforme, divididos en tres
subescalas que evalluan los sintomas percibidos durante
la Ultima semana, mediante siete preguntas con cuatro
opciones de respuesta (0 = no se aplicé en absoluto a
3 = se aplicé mucho o la mayor parte del tiempo). La suma
de cada subescala, multiplicada por dos, proporciona
la puntuacion total de cada constructo®. La escala fue
traducida y validada para la versién brasilefia y presenta
adecuadas propiedades psicométricas'. En la muestra
actual, el alfa de Cronbach global fue de 0.944 (para las
subescalas de ansiedad, estrés y depresion fue de 0.867,
0.886 y 0.901, respectivamente)®,

Para evaluar el TEPT se utiliz6 la IES-R®. La IES-R
es autoaplicable y presenta 22 items subdivididos en
tres subescalas de sintomas: evitacion, intrusién e
hiperestimulacién, que consideran los ultimos siete dias.
Cada item incluye cinco opciones de respuesta (0 - nada
en absoluto a 4 - extremadamente). El resultado general
es la suma de los promedios de cada subescala. Un valor
superior a 5,6 indica la presencia de TEPT®%, El instrumento
fue validado y adaptado a la version brasilefia®®, y en la
muestra presente, el alfa de Cronbach fue de 0.961(9),

Recoleccion de datos

El estudio se condujo en linea, mediante la plataforma
Google Forms, durante tres semestres, con el fin de
alcanzar el nUmero de participantes estimado por el célculo
muestral. El estudio fue divulgado en los canales oficiales
de comunicacion de las universidades, en los correos
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electrdnicos institucionales y por medio de la entrega de
folletos. Se proporcion6 a todos los posibles participantes
informacidn detallada sobre los objetivos de la investigacion
para que pudieran tomar una decision informada sobre
su participacion. Aquellos que aceptaron, firmaron el
consentimiento informado en formato digital. A continuacion,
respondieron por autoinforme a los instrumentos de
recoleccién de datos. Los datos fueron almacenados
en formato electrénico protegido con contrasena.

Tratamiento y analisis de los datos

A partir de las respuestas obtenidas por medio del
Google Forms, se gener6 una base de datos en el software
Microsoft Office Excel, version 2021. Los datos fueron
importados al software IBM SPSS Statistics for Windows,
versién 26 (IBM Corp., Armonk, NY, USA) para su analisis.
Las variables estudiadas se resumieron mediante
frecuencias absolutas y relativas, media y desviacién
estandar. Se utilizé el analisis bivariado mediante la prueba
de Chi-cuadrado de Pearson para evaluar la asociacion
entre las caracteristicas definitorias de los diagndsticos de
enfermeria estudiados y los sintomas de ansiedad, estrés,
depresion y TEPT evaluados con las escalas utilizadas.

Para el analisis de regresion multiple, también se
evalué la multicolinealidad de las variables. La prueba
VIF para colinealidad present6 valores cercanos a 1,
sin indicar problemas de multicolinealidad. La presencia
0 ausencia de sintomas de ansiedad, estrés, depresién
y TEPT fueron consideradas variables dependientes.
Las variables explicativas (caracteristicas definitorias de
los diagndsticos de enfermeria estudiados) se incluyeron
en el modelo de regresion logistica multiple mediante el
método Backward. Se estimaron los odds ratios ajustados
(ORA), junto con sus intervalos de confianza del 95%
(IC 95), que se utilizaron para determinar aquellas
caracteristicas definitorias que podrian configurarse como
predictoras de los sintomas de ansiedad, estrés, depresién
y TEPT. La asociacién de las variables se considerd
estadisticamente significativa cuando p<0,05.

Las variables sociodemograficas y clinicas se
incluyeron en el grupo de variables del modelo de
regresion logistica multiple; sin embargo, como no fueron
estadisticamente significativas (p>0,05), se optd por
mantener Unicamente las caracteristicas definitorias de
los diagndsticos de enfermeria en cuestion.

Aspectos éticos
Se siguieron rigurosamente las normas éticas

para investigaciones que involucran a seres humanos.
El estudio fue aprobado por el Comité de Etica en

Investigacion bajo los pareceres nimero 5.700.107/
CAAE: 63318222.0.0000.5153. Todos los estudiantes
que aceptaron participar en el estudio firmaron el
Consentimiento Informado.

Resultados

Un total de 2.409 estudiantes de pregrado fueron
evaluados, de los cuales el 97,5% (2.349) completaron
el estudio. El 2,5% (60) fueron excluidos del analisis,
ya que eran estudiantes de posgrado (48); rechazaron
participar en el estudio (7); no respondieron completamente
el cuestionario (3); o no tenian 18 afos (2).

La edad de los participantes varié entre 18 y 62 afos,
con una media de 23,4 afios (desviacion estandar: 5,4).
El 48,6% (1.141) estaban matriculados en cursos del
area de ciencias bioldgicas y de la salud; el 24,2% (569)
en ciencias humanas, artes y letras; el 21,3% (501)
en ciencias exactas y tecnoldgicas; y el 5,9% (138) en
ciencias agrarias. La descripcién de las caracteristicas
sociodemograficas y clinicas se encuentra en la Tabla 1.

Tabla 1 - Caracteristicas sociodemogréficas y clinicas de
los estudiantes universitarios de pregrado (n = 2.349).
Vigosa, MG, Brasil, 2024

Variables * (%)

Sexo biolégico

Masculino 572 24,4
Femenino 1.777 75,6
Color de piel
Blanco 1.353 57,6
Amarillo 27 11
Pardo 676 28,8
Negro 287 12,2
Indigena 6 0,3
Estado civil
Soltero 2.203 93,8
Casado/union estable 132 5,6
Viudo 1 0,1
Divorciado 13 0,6

Tipo de vivienda

Solo 410 17,5
Con la familia 942 40,1
Pension 58 2,5
Republica 794 33,8
Alojamiento estudiantil 145 6,2

Ingreso familiar en salarios minimos*

Hasta 3 1.380 58,7
4 omas 969 41,3
continua...
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...continuacion

Variables * (%)
Actividad laboral en el momento 606 25,8
Asistencia estudiantil en el momento 621 26,4
Beca estudiantil en el momento 476 20,3

Diagnéstico clinico de trastornos de

salud mental 1.337 56,9
Uso de psicofarmacos 956 40,7
Seguimiento con psiquiatra
No 1.638 69,7
Ya lo hacia antes de la pandemia 302 12,9
s;rzzzr;fic; durante/después de la 409 174
Seguimiento con psicélogo
No 1.254 53,4
Ya lo hacia antes de la pandemia 461 19,6
Comenzé durante/después 634 27.0

de la pandemia

*f = Frecuencia absoluta; % = Frecuencia relativa; *Valor del salario minimo
en el momento de la recoleccién de datos: R$1.320,00, 2023

De los 2.349 estudiantes que participaron en
el estudio, el 76,8% (1.804) presentaban sintomas
de ansiedad; el 77,3% (1.816) sintomas de estrés;
el 77,2% (1.814) sintomas de depresién; y el 42,2%
(994) TEPT, los cuales fueron medidos mediante las
escalas empleadas.

El analisis bivariado demostré que todas las
caracteristicas definitorias de los diagndsticos
de enfermeria seleccionadas para su medicion y
reportadas por los estudiantes se asociaron de forma
estadisticamente significativa con los sintomas de
ansiedad, estrés, depresiéon y TEPT en la era post
COVID-19 (Tabla 2).

La Tabla 3 presenta las caracteristicas definitorias
que se configuraron como predictoras de los trastornos
de salud mental entre estudiantes universitarios
de pregrado, a partir de los modelos de regresion

logistica multivariada.

Tabla 2 - Asociacion entre caracteristicas definitorias referidas por los estudiantes universitarios de pregrado y la

presencia de sintomas de ansiedad, estrés, depresidn y trastorno e estrés postraumatico en la era post COVID-19

(n = 2.349). Vigosa, MG, Brasil, 2024

Sintomas de Sintomas de Sintomas de Trastorr’w
[ . L. de estrés
ansiedad Valor p estrés Valor p depresion Valor p postraumético Valor p
(%) £ (%) (%) £ (%)
Caracteristicas definitorias fisicas
Alteracion No 329 (18,2) 326 (18,0) 335 (18,5) 130 (13,1)
en el ciclo <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
suefio-vigilia*s Si 1475 (81,8) 1490 (82,0) 1479 (81,5) 864 (86,9)
i4 No 900 (49,9) 917 (50,5) 940 (51,8) 433 (43,6)
Sudoracion <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
aumentada Si 904 (50,1) 899 (49,5) 874 (48,2) 561 (56,4)
No 825 (45,7) 871 (48,0) 882 (48,6) 391 (39,3)
Boca secat <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 979 (54,3) 945 (52,0) 932 (51,4) 603 (60,7)
Patron No 636 (35,3) 657 (36,2) 701 (38,6) 284 (28,6)
respiratorio <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
alteradot Si 1168 (64,7) 1159 (63,8) 1113 (61,4) 710 (71,4)
itaci No 644 (35,7) 694 (38,2) 720 (39,7) 308 (31,0)
Palg!tamoz‘es ’ <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
cardiacas Si 1160 (64,3) 1122 (61,8) 1094 (60,3) 686 (69,0)
Tensién No 373 (20,8) 362 (19,9) 408 (22,5) 168 (16,9)
lartt <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
muscular Si 1431 (79,3) 1454 (80,1) 1406 (77,5) 826 (83,1)
No 641 (35,5) 646 (35,6) 6607 (36,8) 296 (29,8)
Cefaleal <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 1163 (64,5) 1170 (64,4) 1147 (63,2) 698 (70,2)
No 1080 (59,9) 1101 (60,6) 1117 (61,6) 545 (54,8)
Nauseas?! <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 724 (40,1) 715 (39,4) 697 (38,4) 449 (45,2)
i4 No 591 (32,8) 625 (34,4) 646 (35,6) 264 (26,6)
OpresmnI en <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
el pecho Si 1213 (67,2) 1191 (65,6) 1168 (64,4) 730 (73,4)
No 1235 (68,5) 1245 (68,6) 1260 (69,5) 640 (64,4)
Diarrea*! <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 569 (31,5) 571 (31,4) 554 (30,5) 354 (994)
No 1427 (79,1) 1441 (79,4) 1453 (80,1) 756 (76,1)
Rubor facial* <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 373 (20,7) 371 (20,4) 357 (19,7) 238 (23,9)
continua...
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...continuacion

Sintomas de Sintomas de Sintomas de 1(;':?5(::2:
ansiedad Valor p estrés Valor p depresién Valor p postraumatico Valor p
* (%) * (%) * (%) (%)
Caracteristicas definitorias comportamentales
o No 150 (8,3) 131 (7,2) 180 (9,9) 61 (6,1)
Agltamon <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
psicomotora*
Si 1654 (91,7) 1685 (92,8) 1634 (90,1) 933 (93,9)
No 490 (27,2) 483 (26,6) 521 (28,7) 214 (21,5)
Llanto facil* <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 1314 (72,8) 1333 (73,4) 1293 (71,3) 780 (78,5)
o No 219 (12,1) 169 (9,3) 214 (11,8) 80 (8,0)
Impaciencia <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
aumentada’
Si 1585 (87,9) 1647 (90,7) 1600 (88,2) 914 (92,0)

» No 287 (15,9) 292 (16,1) 258 (14,2) 123 (12,4)
Productividad <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
disminuida*

Si 1517 (84,1) 1524 (83,9) 1556 (85,8) 871 (87,6)
) No 266 (14,9) 273 (15,1) 246 (13,7) 96 (9,7)
Baja <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
autoestima$
Si 1525 (85,1) 1531 (84,9) 1556 (86,3) 898 (90,3)
Caracteristicas definitorias cognitivas
No 212 (11,8) 201 (11,1) 209 (11,5) 87 (8,8)
Atencién
<0,001 <0,001 <0,001 <0,001
alteradat!l
Si 1592 (88,2) 1615 (88,9) 1605 (88,5) 907 (91,2)
No 291 (16,1) 280 (15,4) 296 (16,3) 117 (11,8)
Olvidos
<0,001 <0,001 <0,001 <0,001
frecuentes*
Si 1513 (83,9) 1536 (84,6) 1518 (83,7) 877 (88,2)
Caracteristicas definitorias emocionales
B No 110 (6,1) 96 (5,3) 126 (6,9) 24 (2,4)
Preocupacion <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
excesiva®®
Si 1694 (93,9) 1720 (94,7) 1688 (93,1) 970 (97,6)
No 195 (10,8) 190 (10,5) 154 (8,5) 68 (6,8)
Frustracion$ <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 1609 (89,2) 1626 (89,5) 1660 (91,5) 926 (93,2)
No 437 (24,2) 421 (23,2) 401 (22,1) 178 (17,9)
Soledad$ <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 1367 (75,8) 1395 (76,8) 1413 (77,9) 816 (82,1)
No 305 (16,9) 326 (18,0) 325 (17,9) 114 (11,5)
Miedo?#s! <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 1499 (83,1) 1490 (82,0) 1489 (82,1) 880 (88,5)
No 557 (30,9) 521 (28,7) 538 (29,7) 225 (22,6)
Rabiasif <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 1247 (69,1) 1295 (71,3) 1276 (70,3) 769 (77,4)
No 266 (14,7) 273 (15,0) 246 (13,6) 68 (6,8)
Tristeza** <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Si 1538 (85,3) 1543 (85,0) 1568 (86,4) 926 (93,2)

*f = Frecuencia absoluta; "% = Frecuencia relativa; caracteristicas definitorias de los diagndsticos de enfermeria; *Ansiedad; $Sindrome del Estrés por
Cambio; ''Sindrome Postraumatico; 9Sobrecarga de Estrés; **Tristeza Crdnica, segun la taxonomia NANDA-I(8); valor p < 0,05 - estadisticamente significativo
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Tabla 3 - Caracteristicas definitorias que se configuran como predictoras de trastornos de salud mental en universitarios
en la era post COVID-19 (n = 2.349). Vigosa, MG, Brasil, 2024

Sintomas de Sintomas de Sintomas de Trastorno de estrés
ansiedad estrés depresion postraumatico
. ORA* ORA* ORA* ORA*
Categorias (IC 95%) Valor P (IC 95%) Valor P (IC 95%) Valor P (IC 95%) Valor P

Caracteristicas definitorias fisicas

Alteracion No? B B B i 1 1
en el ciclo
. 1,405 1,437
Ao-vigilias! - - - -
suefio-vigilia Si (1,054-1,872) 0,021 (1.111-1,858) 0,006
No* 1 1 - - 1
Sudoracién
aumentada$ . 1,463 1,382 1,355
Si (1.075-1001) 01 (4016.1,878) 0030 ) . (1,108-1658) %003
No* 1 - - 1 1
Booa secat Si 3,312 <0,001 - - 1613 0,001 1,551 <0.001
(2,369-4,630) ! (1,209-2,152) ’ (1,265-1,901) :
.3 - -
Patron No 1 1 1
respiratorio 1,618 1,877 1,373
5 i ’ , < _ B ,
alterado Si (1.170-2,238) 0,004 (1,353-2,604) 0,001 (1,097-1,719) 0,006
No* 1 1 - - 1
Palpitaciones
cardiacas’" . 3,316 1,455 1,319
S (2,379-4,623) <0001 (1,058-2,002) 0,021 . ) (1,062-1,638) 0.012
No* - - 1 - - - -
Tension
musculars” . 1,444
Si ; ; (1,072-1,043) 2016 . - : -
No* - - 1 - - 1
Cefalea’
. 1,298 1,299
S ) ) (0,966-1,744) 0,083 B . (1,054-1,599) 0,014
No* 1 1 1 1
Nauseas$"
. 2,707 1,628 1,952 1,226
Si (1,822-4,020) <0,001 (1,109-2,390) 0,013 (1,397-2,726) <0,001 (0,933-1,514) 0,058
No* 1 - - - - - -
Opresion en
el pecho’ . 1,422 ) ) } } a )
Si (1,041-1,041) 9027
Caracteristicas definitorias comportamentales
No* 1 1 - - 1
Agitacion
psicomotora’ . 2,238 3,233 } ) 1,425
Si (1,614-3,104) <0,001 (2,312-4,522) <0,001 (1,009-2,013) 0,045
No* 1 1 - - 1
Llanto facil$
. 1,550 1,813 1,343
St aozesy %% (ass2420 <00 - © qorerere 0009
No* - - 1 1 - -
Impaciencia
aumentada*™* . 2,225 1,319
Si - - (1,601-3,003) 0001 0531805 0090 - -
No* - - - - 1 - -
Productividad
disminuida$ . 2,449
Si - - - . (1827-3282) 0001 . i
No* 1 1 1 1
Baja
autoestimal . 2,026 1,632 2,205 1,696
Sl (14762782) <001 (1189.2039) %092 (1ga00049) OO (42755060 <0001
continua...
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Sintomas de Sintomas de Sintomas de Trastorno de estrés
ansiedad estrés depresion postraumatico
. ORA* ORA* ORA* ORA*
Categorias (IC 95%) Valor P (IC 95%) Valor P (IC 95%) Valor P (IC 95%) Valor P

Caracteristicas definitorias cognitivas

No* - - 1 - - - -
Atencion
alteradast . 1,649
Si . (1169-2,325) %004 - . . .
No* 1 1 1 1
Olvidos
frecuentess . 1,433 1,644 1,362 1,547
Si (1,061-1,934) 0,019 (1,197-2,257) 0,002 (1,009-1,838) 0,043 (1,189-2,013) 0,001
Caracteristicas definitorias emocionales
No* 1 1 1 1
Preocupacion
excesivad! ) 1,728 2,698 1,539 2,825
< <
Si (1,209-2,471) 0,003 (1,868-3,897) 0,001 (1,075-2,205) 0,019 (1,764-4,523) 0,001
No* 1 - - 1 - -
Frustracion!
: 1,412 2,454
Si (0,991-2,012) 0,056 . . (1,793-3,359) <0,001 . .
No* - - 1 1 1
Soledad!
. 1,677 1,822 1,420
Si ) ) (1,237-2,273) 0,001 (1,378-2,407) <0,001 (1,120-1,801) 0,004
No* 1 - - 1 1
MiedoS!f
; 2,036 1,305 1,677
St (1,508-2,748) 0,001 - - ©0,972-1,152) %078 (42810105 <0001
No* - - 1 1 1
Rabial™
. 2,213 1,923 1,597
Si ; ; (1.641-2086) 0001 4 aagomsyy <0001 4 og7.1083)  <0:001
No* 1 1 1 1
Tristezat
Si 1,487 0,021 1,572 0,009 2,557 <0,001 1,522 0,013

(1,062-2,082) (1,118-2,211)

(1,871-3,472) (1,091-2,123)

*ORA = Odds Ratio Ajustado; 'IC 95% = Intervalo de confianza del 95%; *Referencia para el ORA, caracteristicas definitorias de los diagndsticos de enfermeria;
SAnsiedad; !'Sindrome del Estrés por Cambio; 1Sindrome Postraumatico; **Sobrecarga de Estrés; ''Tristeza Crdnica, segln la taxonomia NANDA-I®; valor

p < 0.05 - estadisticamente significativo

Discusion

Este estudio determind caracteristicas definitorias fisicas,
conductuales, cognitivas y emocionales de los diagndsticos
de enfermeria, segin la taxonomia de la NANDA-I®),
Ansiedad (00146); Sobrecarga de Estrés (00177); Sindrome
Postraumatico (00141); Sindrome del Estrés por Cambio
(00114) y Tristeza Crénica (00137), que se configuraron
como predictoras en aquellos estudiantes universitarios
con trastornos de salud mental en la era post COVID-19.
Tanto las caracteristicas definitorias de los diagndsticos
de enfermeria observados como los trastornos de salud
mental fueron altamente prevalentes en esta poblacion,
lo que hace que estos hallazgos sean preocupantes.

Los problemas de salud mental se agravaron
significativamente durante la pandemia de COVID-19
y continuaron después de su término, incluso entre
estudiantes de pregrado. Investigaciones realizadas con

este publico ya han reportado la prevalencia de estos
problemas a nivel mundial en la era post COVID-19(7:9),
Sin embargo, encontramos mayores prevalencias de estos
trastornos de salud mental en los estudiantes brasilefios.
Esto indica el gran sufrimiento mental vivido en la era post
pandemia y la urgente necesidad de establecer politicas
de atencidon que prioricen su salud mental.

Con respecto a las caracteristicas definitorias fisicas,
la sudoracion aumentada, el patron respiratorio alterado
y las palpitaciones cardiacas emergieron como predictoras
de ansiedad, estrés y TEPT; la boca seca, de ansiedad,
TEPT y depresion; las nauseas, de ansiedad, estrés y
depresion; la opresion en el pecho, de ansiedad y depresion;
la alteracion en el ciclo suefio-vigilia, de TEPT y depresion;
la tensidn muscular, de estrés; y la cefalea, de TEPT.

Segun la NANDA-I®, todos estos signos y sintomas
fisicos, con excepcion de la cefalea, son caracteristicas
definitorias del diagndstico Ansiedad. El diagndstico
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Sindrome del Estrés por Cambio también presenta como
caracteristica definitoria la referencia a sintomas fisicos
intensificados. El diagndstico Sobrecarga de Estrés incluye
la expresion de tension. Las palpitaciones cardiacas
y la cefalea se incluyen en el diagnéstico Sindrome
Postraumatico. El diagndstico Tristeza Cronica no presenta
caracteristicas definitorias fisicas. Estos hallazgos
reafirman que estas caracteristicas definitorias estan
efectivamente presentes en personas con ansiedad, estrés
y depresion y, ademas, pueden conducir al desarrollo de
estas condiciones clinicas, ya que se configuraron como
variables predictoras en el presente estudio.

En el contexto de la pandemia de COVID-19,
las alteraciones en el patrén de suefio fueron frecuentes
entre los estudiantes universitarios*”). En el presente
estudio, esta prevalencia también fue expresiva para los
cuatro trastornos investigados (superior al 80,0%), lo que
demuestra que las alteraciones en el ciclo suefio-vigilia se
mantuvieron en la era post COVID-19. Estos datos son
preocupantes, ya que la alteracién del patrén de suefio
tiene una correlacién directa con los problemas de salud
mental en universitarios?).

Manifestaciones como sudoracién aumentada,
boca seca, parametros cardiacos y respiratorios alterados,
y alteraciones gastrointestinales como las nauseas,
también pueden estar presentes en personas con
ansiedad®. Estas manifestaciones también son evaluadas
en instrumentos validados como la DASS-214% para
medir ansiedad, estrés y depresion, y en la IES-R para
la evaluaciéon del TEPT®9, Esto reafirma la importancia
de valorar dichas caracteristicas.

En el presente estudio, las prevalencias de boca seca,
palpitaciones cardiacas y patron respiratorio alterado
fueron elevadas entre los estudiantes que presentaron
ansiedad (54,3%, 64,3% y 64,7%, respectivamente).
Y, particularmente, los parametros cardiacos y respiratorios
también fueron relevantes entre quienes presentaron
TEPT (69% y 71,4%, respectivamente) y estrés (61,8% y
63,8%, respectivamente). La activacién del eje hipotalamo-
hipofisis-adrenal y del sistema nervioso simpatico en
situaciones de estrés justifica estas manifestaciones®®.
En el contexto post pandémico, las elevadas prevalencias
de TEPT y estrés en los estudiantes revelan la importancia
de evaluar tales manifestaciones en este publico.

La tension muscular emergié como caracteristica
definitoria predictora de la presencia de estrés, con una
prevalencia significativa en los estudiantes del presente
estudio (80,1%). Como el sistema nervioso auténomo
inerva practicamente todos los sistemas organicos del
cuerpo, la activacién de la respuesta simpatica puede
provocar diversas alteraciones fisioldgicas, como,
por ejemplo, el aumento de la tensidon y del dolor
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muscular®®, En estudiantes universitarios, durante la
pandemia, investigadores observaron una alta prevalencia
de tensidn en los musculos faciales, y los niveles de estrés
fueron significativamente mas altos?®, De la misma
manera, la cefalea también puede presentarse y estar
asociada a elevados niveles de estrés en estudiantes®b.
De hecho, en el presente estudio, esta caracteristica
definitoria fue predictora del desarrollo de TEPT, con una
alta prevalencia entre los estudiantes (70,2%).

Otro sintoma fisico que se configuré como
caracteristica definitoria predictora de ansiedad y depresion
fue la sensacion de opresidon en el pecho, con una
prevalencia del 67,2% en estudiantes con ansiedad y del
64,4% en estudiantes con depresion. Un estudio realizado
con estudiantes universitarios encontré una asociacién
significativa entre la presencia de ansiedad y el sintoma
de opresion en el pecho o en el corazén; lo mismo no
se observo para la depresion®?, Es importante destacar
que este sintoma aparece como caracteristica definitoria
del diagnédstico Ansiedad en la NANDA-I®, Sin embargo,
debido a su alta prevalencia en estudiantes con sintomas
de depresion y al hecho de haber emergido como variable
predictora para esta condicién, se sugiere evaluar la
posibilidad de incluir este sintoma como caracteristica
definitoria del diagndstico Tristeza Cronica.

Al considerar que las caracteristicas definitorias
fisicas son mas facilmente perceptibles, pueden actuar
como sefiales de alerta para estas condiciones. En el
contexto universitario, por ejemplo, cuando los docentes
identifiquen la presencia de estas manifestaciones en
los estudiantes dentro del aula, se debe prestar mayor
atencion a su salud mental, de modo que los problemas
emocionales puedan ser identificados en etapas iniciales
y se implementen intervenciones tempranas.

Entre las caracteristicas definitorias conductuales
identificadas en los estudiantes, la baja autoestima
fue predictora de ansiedad, estrés, depresion y TEPT;
la agitacion psicomotora y el llanto facil fueron predictoras
de ansiedad, estrés y TEPT; la impaciencia aumentada lo
fue para el estrés; y la productividad disminuida, para la
depresion. Segun la NANDA-I®, la baja autoestima es una
caracteristica definitoria del diagndstico Sindrome del Estrés
por Cambio; la agitacion psicomotora, el llanto facil y la
productividad disminuida son caracteristicas del diagndstico
Ansiedad; y la impaciencia aumentada se configura como
caracteristica definitoria de Sobrecarga de Estrés.

La baja autoestima puede entenderse como una
percepcion negativa del propio valor, la autoaceptacion,
el autorrespeto, la competencia y la actitud hacia uno
mismo®. En el contexto universitario, la baja autoestima es
un factor que influye en niveles mas altos de depresion®?),
ademas de comprometer significativamente el rendimiento
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académico®@®, Esta situacion se agravo con la pandemia
y persiste en el contexto post pandémico, como se
observa en la prevalencia expresiva de baja autoestima,
que oscilo entre el 84,9% vy el 90,1% entre los estudiantes
con trastornos de salud mental en este estudio. Por ello,
la evaluacion de la autoestima en los estudiantes puede
contribuir al establecimiento mas preciso de diagndsticos
relacionados con la salud mental y, en consecuencia,
a la implementacién de intervenciones mas eficaces.

La agitacion psicomotora y el llanto facil también fueron
altamente prevalentes (aproximadamente 92,0% y 75,0%,
respectivamente) entre los estudiantes con ansiedad,
estrés y TEPT. La DASS-211% incluye, en el constructo de
ansiedad, la presencia de temblores, por ejemplo, en las
manos, y en el constructo de estrés, dificultades para
calmarse y relajarse, asi como agitacion. Estos sintomas
estan relacionados con la agitacién psicomotora, lo que
refuerza la importancia de su evaluacién en personas
con sintomas de ansiedad, estrés y en situaciones
postraumaticas. Por otro lado, el llanto facil, que emergid
como predictor de estas condiciones, también esta presente
en la DASS-2104, aunque de forma indirecta, como “senti
que estaba un poco emotivo/demasiado sensible” en el
constructo depresion. Se reafirma la necesidad de detectar
estas caracteristicas definitorias en los estudiantes, quienes
se vieron fuertemente afectados a nivel psicoldgico por la
pandemia de COVID-19.

La impaciencia aumentada también fue expresiva entre
los estudiantes que presentaron sintomas de estrés (90,7%)
en el contexto post pandémico. Este también es un sintoma
evaluado por la IES-R en personas con TEPT (“me sentia
irritable y enojado”)*>. Las diversas consecuencias de la
pandemia en la modalidad de ensefianza llevaron a los
estudiantes a desarrollar sentimientos de impaciencia,
molestia y hostilidad®®, lo cual puede predisponer al
desarrollo de estrés, como se evidencidé en el presente
estudio. Ante esto, resulta importante trabajar estrategias
de afrontamiento y alivio del estrés con esta poblacion,
de forma que esos sentimientos negativos no afecten
el desempefio académico del estudiante.

Otro sintoma frecuente entre los estudiantes de este
estudio, que se configuré como predictor de depresion,
fue la productividad disminuida (85,8%). Se destaca que
la falta de voluntad para realizar actividades cotidianas es
una caracteristica comun de la depresion. En el contexto
universitario, esta falta de voluntad puede reflejarse en una
disminucién de la productividad, con un consecuente
impacto en el rendimiento académico. Sin embargo, en la
NANDA-I, el diagndstico Tristeza Cronica no presenta esta
caracteristica definitoria®. Debido a la alta prevalencia
evidenciada en este estudio y su relacidon directa con la
depresion, se sugiere su posible inclusion.

Entre los signos y sintomas cognitivos, el olvido
frecuente fue predictor de ansiedad, estrés, TEPT y
depresion; y la atencion alterada, de estrés y TEPT. Segun
la NANDA-I, el olvido se configura como caracteristica
definitoria del diagndstico Ansiedad; y la atencién alterada,
como caracteristica de Ansiedad y del diagndstico Sindrome
Postraumatico. Ademas, la IES-R incluye los problemas de
concentracién como parte del cuadro del TEPT(%, lo que
refuerza la necesidad de evaluar estos sintomas.

Durante la pandemia de COVID-19, la dificultad
de concentracion fue frecuente entre estudiantes
universitarios, con una prevalencia cercana al 89%©7.
Los problemas cognitivos persistieron hasta la era post
pandémica, hecho comprobado en el presente estudio,
gue encontré una prevalencia de olvido frecuente superior
al 80% en todos los constructos evaluados, y de atencidn
alterada del 88,9% y 91,2% en estudiantes con estrés y
TEPT, respectivamente. Estos hallazgos son importantes,
ya que la presencia de estas caracteristicas definitorias
puede comprometer el rendimiento académico de los
estudiantes, reducir su motivaciéon para el estudio vy,
en ultima instancia, contribuir a la desercidn escolar.

Entre las caracteristicas definitorias emocionales,
la preocupacién excesiva y la tristeza fueron predictoras
de ansiedad, estrés, TEPT y depresidn; la soledad y la
rabia, de estrés, TEPT y depresidn; el miedo, de ansiedad
y TEPT; vy la frustracidon, de depresion.

En el presente estudio, se observd una alta
prevalencia de sentimientos de preocupacién (>93,0%
en todos los constructos) y de tristeza (=285,0% en todos
los constructos) entre los estudiantes. Un estudio realizado
con 195 estudiantes universitarios, que buscé comprender
los efectos de la pandemia en su salud mental, encontrd
que la preocupacién por el rendimiento académico vy los
pensamientos excesivos y depresivos también estaban
presentes en esta poblacion; ademas, estos pensamientos
contribuyeron a la aparicion de ideas suicidas”). Ante tales
hallazgos, queda claro que estos sentimientos aun
persisten en el contexto post pandémico y que, cuando
se intensifican, pueden comprometer la salud mental de
los estudiantes y llevarlos a comportamientos de riesgo.
Por lo tanto, al evaluar la salud mental de los estudiantes,
se sugiere observar la presencia de estos sentimientos
al considerar todos los diagndsticos de enfermeria
estudiados aqui.

Los sentimientos de soledad*” y de rabia®®®, presentes
entre estudiantes durante la pandemia, también mostraron
una alta prevalencia en la era post COVID-19. De hecho,
mas del 75,0% y del 69,0% de los estudiantes de este
estudio presentaron estos sintomas, respectivamente.
Segun la NANDA-I, estos sentimientos estan presentes
en los diagndsticos de Sindrome del Estrés por Cambio,
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Sindrome Postraumatico y Sobrecarga de Estrés(®),
Sin embargo, en el presente estudio también emergieron
como predictores de depresion en estudiantes de
pregrado, por lo que se sugiere su evaluacion también
en casos de tristeza.

El miedo, también reportado por estudiantes
universitarios en el contexto de la pandemia‘'”), se manifestd
de forma muy frecuente en la era post COVID-19,
como lo demuestra nuestro estudio, especialmente entre
los estudiantes con ansiedad (83,1%) y con TEPT (88,5%).
El miedo puede influir en multiples aspectos de la vida
y la salud de las personas®?”). Durante la pandemia,
esta reaccion desencadend serias consecuencias
fisiopatoldgicas, sociales, conductuales y mentales?”.
De hecho, un estudio sefialé que la mayor prevalencia
del miedo a la COVID-19 se relacioné con peor calidad
del sueno, peor percepcion de salud, tristeza, mayor
estrés, sintomas depresivos e ideacion suicida®”). Por lo
tanto, comprender y mitigar el miedo en la poblacién
universitaria es una gran preocupacion y un punto clave
para las intervenciones?®, Cabe destacar que, segun
la NANDA-I®), este sentimiento esta presente en los
diagndsticos Ansiedad, Sindrome del Estrés por Cambio
y Sindrome Postraumatico, lo que demuestra que los
resultados encontrados estan alineados con la taxonomia.

Por ultimo, la frustracion fue otro sintoma expresivo
en el presente estudio, con una prevalencia del 91,5%
en estudiantes con depresion. Durante la pandemia,
los estudiantes expresaron frustraciones relacionadas
con las clases remotas, el acceso a tecnologias,
la interrupcion de actividades de investigacion y extension,
asi como en aspectos familiares, sociales, emocionales,
conductuales y financieros de la vida®®. Con los hallazgos
aqui presentados, se percibe que este sentimiento persiste
en la era post COVID-19. Garantizar, por tanto, que las
frustraciones de los estudiantes y las barreras al éxito
académico sean reconocidas y tenidas en cuenta puede
ayudar a prevenir el abandono de la educaciéon superior?,

A la luz de los resultados de esta investigacién,
se sugiere que las caracteristicas definitorias fisicas,
conductuales, cognitivas y emocionales que emergieron
como predictoras de ansiedad, estrés, TEPT y depresidn
en estudiantes de pregrado en la era post COVID-19
sean estudiadas mas profundamente como posibles
caracteristicas definitorias de los respectivos diagndsticos
Ansiedad, Sindrome del Estrés por Cambio, Sindrome
Postraumatico, Sobrecarga de Estrés y Tristeza Crdnica.
Estas caracteristicas pueden proporcionar mas indicios
diagnosticos y, en consecuencia, facilitar la implementacion
de intervenciones efectivas para este grupo poblacional.

Este estudio presenta limitaciones que deben ser
consideradas. En primer lugar, la recoleccion de datos

www.eerp.usp.br/rlae

en formato en linea impidié el calculo preciso de la tasa
de respuesta; ademas, los estudiantes sin acceso a
internet no pudieron participar. En futuras investigaciones,
la recoleccion presencial de datos podria evitar este sesgo
de seleccion. En segundo lugar, se utilizaron cuestionarios
de autoinforme para evaluar los sintomas relacionados
con los trastornos de salud mental, asi como la presencia
de caracteristicas definitorias de los diagndsticos de
enfermeria estudiados. Para estudios futuros, se sugiere
la realizacién de diagndsticos clinicos por parte de
médicos y la evaluacidn de las caracteristicas definitorias
por enfermeros, de modo que estos datos no se basen
Unicamente en la autoevaluacién de los participantes.
En tercer lugar, este estudio se limité a una sola regién
del pais, lo que puede restringir en cierta medida la
generalizacion de los resultados a otras regiones o paises.
Sin embargo, el tamafio muestral expresivo, proveniente
de 15 campi (en diferentes ciudades) y 94 cursos de
pregrado, aumento la confiabilidad y validez de las
comparaciones realizadas. Ademas, las asociaciones
con ORA inferior a 2,0 deben ser interpretadas con
cautela, ya que pueden generar asociaciones falso
positivas®%, También se sugiere considerar en los
analisis estadisticos el semestre académico, ya que los
estudiantes de diferentes periodos pueden presentar
caracteristicas distintas. Por Ultimo, se destaca que no
se utilizé la versién mas reciente de la NANDA-I, pues en
el momento de la recoleccidén de datos alin no habia sido
publicada. No obstante, los investigadores observaron que
las caracteristicas definitorias investigadas no estaban
contempladas en dicha version.

A pesar de las limitaciones, este estudio aporta
avances al conocimiento cientifico, pues se encuentra entre
los primeros en identificar la prevalencia de trastornos
relacionados con la salud mental en estudiantes de
pregrado en la era post COVID-19 en Brasil. En particular,
es relevante para el area de la enfermeria, ya que evidencid
caracteristicas definitorias de diagndsticos de enfermeria
que se configuraron como predictoras de ansiedad, estrés,
depresion y TEPT. Estos hallazgos pueden ayudar a los
enfermeros a perfeccionar la evaluacién de trastornos
de salud mental en la poblacién universitaria, asi como
a implementar intervenciones eficaces para la promocidn
de la salud mental.

Ademas, cabe resaltar que la version mas reciente
de la NANDA-I, lanzada en abril de 2024GY, no contempla
los diagndsticos de Sindrome del Estrés por Cambio,
Sobrecarga de Estrés y Tristeza Cronica. Al considerar
la alta prevalencia de las caracteristicas definitorias
de estos diagnésticos en una muestra expresiva de
estudiantes de pregrado, y que estas fueron predictoras
de ansiedad, estrés, depresion y TEPT, este estudio valida
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su ocurrencia. Por lo tanto, se sugiere la reincorporacion
de dichos diagnodsticos, con sus respectivas caracteristicas

definitorias, en la taxonomia de la NANDA-I.

Conclusioén

Este estudio evidencié caracteristicas definitorias
fisicas, conductuales, cognitivas y emocionales presentes
en los diagndsticos de enfermeria Ansiedad, Sindrome
del Estrés por Cambio, Sindrome Postraumatico,
Sobrecarga de Estrés y Tristeza Crodnica, segun la
NANDA-I, que se configuraron como predictoras del
desarrollo de trastornos de salud mental en estudiantes
universitarios en la era post COVID-19, tales como:
alteracion en el ciclo suefio-vigilia, sudoracién
aumentada, boca seca, patron respiratorio alterado,
palpitaciones cardiacas, tension muscular, cefalea,
nauseas, opresién en el pecho, agitacion psicomotora,
llanto facil, impaciencia aumentada, productividad
disminuida, baja autoestima, atencion alterada, olvidos
frecuentes, preocupacion excesiva, frustracion, soledad,

miedo, rabia y tristeza.
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