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Resumen

Introduccion: Los estudiantes de medicina suelen presentar en mayor medida depresion,
ansiedad, estrés esto aunado a la exigencia académicay los nuevos métodos de ensefianza,
es comun que deban estar una gran parte de su tiempo conectados a internet sea por
ordenador, celular, etc. Esto genera una situacion propicia para el establecimiento de la
adiccion al internet, debido a esto es imperativo saber el estado actual de estos problemas
en nuestros estudiantes, asi como también si existe relacion entre ellos, para asi poder
decidir alguna intervencion a fin de evitar un mayor perjuicio a la salud de nuestros
futuros médicos.

Objetivos: Determinar la asociacion entre la depresion, ansiedad, estrés y la adiccion al
internet en estudiantes de la facultad de medicina del ciclo 2024-1 de la Universidad
Norbert Wiener en el afio 2024

Materiales y métodos: Estudio analitico, cuantitativo, de corte transversal; se realiz6 en
224 estudiantes correspondientes a la facultad de medicina de la Universidad Norbert
Wiener del ciclo 2024-1, se usaron los instrumentos DASS-21 y la escala de adiccion al
internet de Lima (EAIL), las hipdtesis fueron contrastadas con la prueba regresion de
Poisson.

Resultados: Participaron 224 estudiantes, la frecuencia de depresion, ansiedad, estrés y
adiccion al internet fue de 52.23%, 72.32%, 54.02%, 13.84% respectivamente, la
depresion y la ansiedad no presentaron asociacion con la adiccion al internet (P=0.266 y
P=0.987), el estrés si presento asociacion significativa (P=0.011).

Conclusiones: La depresion y la ansiedad no presento asociacion estadisticamente
significativa con la adiccion al internet, mas si lo hizo el estrés, el cual demostrd estar
asociado significativamente con la adiccion al internet.

Palabras clave (DeCS): Estudiantes de medicina, trastorno de adiccién a internet
depresion, ansiedad, estrés psicologico



ABSTRACT

Introduction: Medical students tend to present to a greater extent depression, anxiety,
stress, this coupled with the academic demand and new teaching methods, it is common
that they must be connected to the Internet a large part of their time, whether by computer,
cell phone, etc. This generates a favorable situation for the establishment of internet
addiction, due to this it is imperative to know the current state of these problems in our
students, as well as if there is a relationship between them, in order to decide on some
intervention in order to avoid further harm to the health of our future doctors.
Objectives: To determine the association between depression, anxiety, stress and internet
addiction in students of the Faculty of Medicine of the 2024-1 cycle of the Norbert Wiener
University in the year 2024

Materials and methods: Analytical, quantitative, cross-sectional study; The study will
be carried out on 224 students from the Faculty of Medicine of the Norbert Wiener
University of the 2024-1 cycle, the DASS-21 instruments and the Lima Internet Addiction
Scale (EAIL) were used, the hypotheses were contrasted with the Poisson regression test.
Results: 224 students participated, the prevalence of depression, anxiety, stress and
internet addiction was 52.23%, 72.32%, 54.02%, 13.84% respectively, depression and
anxiety did not present an association with internet addiction (P = 0.266 and P = 0.987),
stress did present a significant association (P = 0.011).

Conclusions: Depression and anxiety did not present a statistically significant association
with internet addiction, but stress did, which proved to be significantly associated with
internet addiction.

Keywords (Mesh): Students, Medical, internet addiction disorder, depression, anxiety,
stress, psychological



INTRODUCCION

A diferencia de otras carreras, estudiar medicina implica una serie de desafios, las largas
horas de estudio, presenciar las dolencias de los pacientes y el ambiente competitivo
impactan en la salud emocional del estudiante volviéndolos susceptibles a padecer de
dolencias como la depresion, ansiedad o el estrés, asi mismo el uso masificado del internet
en el ambito académico-social hace que deban estar una gran parte de su tiempo

conectados a internet ya sea por ordenador, celular, etc.

Esto genera una situacion propicia para el establecimiento de la adiccién al internet,
debido a esto es imperativo saber el estado actual de estos problemas en nuestros
estudiantes, asi como también si existe relacion entre ellos, para asi poder decidir alguna

intervencion a fin de evitar un mayor perjuicio a la salud de nuestros futuros médicos.

La investigacion de tipo basico cuenta con enfoque cuantitativo, disefio analitico de corte

transversal realizado en estudiantes de la facultad de medicina de la UPNW, 2024.
Esta investigacion cuenta con una estructura de 5 capitulos siendo los siguientes:
Capitulo I: Incluye problemaética, objetivos propuestos, justificacion y las delimitaciones.

Capitulo II: Incluye el marco tedrico que a su vez se disgrega en antecedentes
internacionales y nacionales, bagaje tedrico, asi como la hipotesis de la presente

investigacion.

Capitulo I1: Incluye la estructura metodoldgica cuya divisién es el método, enfoque, tipo,

disefio, poblacion, técnicas y aspectos éticos de la investigacion.

Capitulo IV: Incluye los resultados y la discusién obtenidos tras la aplicacion de los
instrumentos, analizados mediante software estadistico y contrastandolos con otros

estudios.

Capitulo V: Incluye las conclusiones y recomendaciones teniendo en cuenta los

resultados obtenidos en este estudio



1. CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema
Conforme va pasando el tiempo el uso de internet se ha masificado alrededor

del mundo y con esto han aparecido ciertos problemas, la adiccién al internet
es uno de ellos, es definida como el uso repetitivo y descontrolado del
internet, por cualquiera de sus métodos que ocasiona un perjuicio en la salud

del quien lo sufre (1).

En la actualidad su prevalencia es de 7.02%, siendo en el caso de los paises
de medio oriente los de mayor porcentaje (10.9%), ademas estos presentaron
diversas caracteristicas, sin embargo, la mas frecuente es padecer algin

trastorno mental o psicoldgico (1,2)

En los estudiantes de medicina dicha prevalencia es incluso mayor,
alcanzando el 30.1% a nivel global (3), asi mismo en Latinoamérica su estado
varia llegando al 13.84% y al igual que en los estudios globales, los afectados
presentaban sintomas de diversas enfermedades mentales, asi como un

desempefio académico disminuido (4).

A pesar de tener una prevalencia importante y el creciente uso por las
necesidades educativas en el Peru los estudios que establezcan la situacion
actual de esta dolencia son escasos, se conoce que la prevalencia de adiccién
al internet es de un 7% con preponderancia en jovenes con educacion
superior, aungue dicho estudio data del 2006 y no se han realizado estudios
de la misma naturaleza desde entonces en el ambito local (5).

Del mismo modo Sandoval C, et al (2020) en su estudio las adicciones mas
comunes en los estudiantes de educacion superior fueron la adiccion al
internet y videojuegos con un porcentaje obtenido de 30.7% y 9.7%, asi
mismo el 50% y 26% respectivamente estuvieron presente en estudiantes de

medicina y se asocié a tener mas cursos desaprobados (6).

Por otro lado, la carrera de medicina se caracteriza por su alta demanda tanto
en el ambito académico, actitudinal y mental, debido a la gran cantidad de
cursos, el ser testigo de las dolencias de las personas en hospitales y el temor

al fracaso, en consecuencia, no es de extrafiar que esta carrera tenga una de
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las prevalencias més altas de depresion, ansiedad, estrés y una tendencia de
conductas suicidas con un porcentaje de 27%, 33.8%, 44% y 11%

respectivamente (7-12).

Dado que la ansiedad y depresion cuentan con una prevalencia del 3.6% y
4.4% respectivamente a nivel global, podemos ver claramente que supone una
situacion de vulnerabilidad de padecer estas enfermedades, si se estudia
medicina, aunado a que dichas enfermedades estan relacionadas con sufrir de
adiccion al internet, vuelve a los estudiantes de medicina una poblacion de

riesgo a considerar (13).

En cuanto a la depresion, ansiedad y estrés, en la poblacion nacional, segun
el ministerio de salud hay un 7.6% de personas que padecen depresion y 5.9%
padecen ansiedad (14), por otra parte en los estudiantes de medicina, al igual
que el caso de la adiccidn al internet, no hay estudios que muestren un
porcentaje general de quienes las padecen, sin embargo existen estudios como
el de Abanto M. (2018), realizado en la universidad Antenor Orrego,
muestran que la prevalencia de depresion, ansiedad y estrés en estudiantes de
medicina fue de 64.77%, 76.17% y 69.39% respectivamente (15), ademas un
estudio hecho por Perales A. et al (2019) en Lima en la Universidad Mayor
de San Marcos encontrdé que los estudiantes de medicina que padecian
depresion y ansiedad fue de 8.5% y 3.2% (16).

Segln lo escrito por Mufioz-Duefias CR et al. (2017) los estudiantes de
medicina que tuvieron adiccion al internet, también tuvieron diversos
trastornos mentales como la depresién, ansiedad o estrés(4), asi mismo Park
et al. (2017) en su estudio encontrd relacion entre la adiccion al internet y
enfermedades mentales, sobre todo con la depresion y la ansiedad(17), por
ultimo, Kim et al. (2016) concluyo que en sujetos con adiccion al internet, la
depresion tiene 4 veces mas posibilidades de aparecer y en quienes padecen

de ansiedad el riesgo es 2 veces mas(18).

Tomando en cuenta lo anterior, la prevalencia de dichas dolencias en la
poblacién de estudiantes de medicina y que los estudios nacionales en dicha
poblacion son aun escasos al dia de hoy, el estudio resulta importante para

determinar la frecuencia y asociacion entre dichas afecciones ya que



constituyen un riesgo en la salud de los estudiantes , esto obedece también a

la “Ley de salud mental N° 30947” donde menciona la importancia de

identificar y tratar dichas afecciones al ser deletéreas para la poblacion

afectada, asi como también comprometer su formacion como profesionales

de las ciencias de la salud(19).

1.1. Formulacion del problema

1.1.1.

1.1.2.

Problema general
¢La depresion, ansiedad, estrés presenta relacion con la adiccién al

internet en estudiantes de la facultad de medicina de la Universidad
Norbert Wiener en el afio 2024?

Problemas especificos
¢Cual es la frecuencia de depresion, ansiedad, estrés y adiccién al

internet en estudiantes de la facultad de medicina de la Universidad
Norbert Wiener en el afio 2024?

¢La depresidn presenta asociacion con la adiccion al internet en
estudiantes de la facultad de medicina de la Universidad Norbert
Wiener en el afio 2024?

¢La ansiedad presenta asociacion con la adiccion al internet en
estudiantes de la facultad de medicina de la Universidad Norbert
Wiener en el afio 2024?

¢El estrés presenta asociacion con la adiccion al internet en
estudiantes de la facultad de medicina de la Universidad Norbert
Wiener en el afio 2024?

¢Cual es el nivel de depresion, ansiedad, estrés y adiccion al
internet en estudiantes de la facultad de medicina de la Universidad

Norbert Wiener en el afio 2024?



1.2. Objetivos de la investigacion

1.2.1.

1.2.2.

Objetivo general

Determinar la asociacion entre la depresion, ansiedad, estrés y la
adiccion al internet en estudiantes de medicina de la facultad de

medicina de la Universidad Norbert Wiener en el afio 2024

Objetivos especificos

e Calcular la frecuencia de depresion, ansiedad, estrés y de adiccién
al internet en estudiantes de la facultad de medicina de la
Universidad Norbert Wiener en el afio 2024.

e Determinar la asociacion entre la depresion y la adiccion al
internet en estudiantes de la facultad de medicina de la
Universidad Norbert Wiener en el afio 2024.

¢ Determinar la asociacion entre la ansiedad y la adiccion al internet
en estudiantes de la facultad de medicina de la Universidad
Norbert Wiener en el afio 2024

e Determinar la asociacién entre el estrés y la adiccion al internet
en estudiantes de la facultad de medicina de la Universidad
Norbert Wiener en el afio 2024.

¢ Determinar los niveles de depresién, ansiedad, estrés y adiccion
al internet en estudiantes de la facultad de medicina de la

Universidad Norbert Wiener en el afio 2024.

1.3. Justificacion

1.3.1.

Tedrica

La realizacion de la investigacion contribuiria a ampliar el nivel de
conocimientos que se tienen sobre estas afecciones que aquejan a
esta poblacion, nos permitira saber la frecuencia de la depresion,
ansiedad, estrés y adiccion al internet en los estudiantes de

medicina, asi como también si existe alguna asociacion entre ellas,



1.3.2.

1.3.3.

ya que diversos estudios mostraron que dichas dolencias suelen
aparecer juntas y suponen un riesgo para la salud de los estudiantes
asi como también para su correcto desempefio académico, por
ultimo los hallazgos de este estudio servirian como precedente para

futuras investigaciones que busquen ahondar en este tema.

Practica
Esta investigacion cuenta con justificacion practica ya que los

resultados obtenidos servirdn para conocer el estado de salud
mental de los estudiantes de medicina de la universidad Norbert
Wiener, esto servird también para realizar actividades de
prevencion y deteccion por parte de la institucion a fin de disminuir
la aparicion de dichas dolencias que pueden comprometer la salud

de los estudiantes, asi como también su desempefio académico

Metodoldgica

Para el acopio de datos que necesita esta investigacion se dispondra
de instrumentos validados como la escala DASS-21 para las
variables de depresion, ansiedad, estrés, asi como la Escala de
adiccion al internet de Lima, para la adiccion al internet y mediante
la plataforma Google Forms se hara envio6 de dichos instrumentos
a los estudiantes para su posterior llenado y analisis, todo esto
previa aprobacién del comité de ética de nuestra universidad.

1.4. Delimitaciones de la investigacion

1.4.1.

Temporal
La presente tesis cuenta con una delimitacion temporal

comprendida entre los meses de enero a agosto del 2024, durante
dicho periodo se realiz6 la solicitud de permisos, acopio de
informacidn, andlisis estadistico. Este periodo obedece al proposito
de contar con datos actuales y asociaciones entre las variables en
una poblacién susceptible a estos trastornos. Esta delimitacion
provee de informacién actualizada y significativa para la poblacién

involucrada.



1.4.2. Espacial
La presente tesis cuenta con wuna delimitacion espacial

comprendida en los estudiantes pertenecientes a la facultad de
medicina de la Universidad Norbert Wiener ubicada en Lima
metropolitana, la eleccion de esta ubicacion resulta apropiada al
contar con poblacion con las caracteristicas apropiadas para la
investigacion ya que estan expuestos a las situaciones adversas
propias de la carrera, ademas de ser mas susceptibles a padecer los

trastornos de interés para esta investigacion.

1.4.3. Recursos
La presente tesis cuenta con una delimitacion de recursos

comprendido en los costos implicados en la realizacion de esta
investigacion, también en la obtencion de la autorizacion de la
institucién para la ejecucién de esta, se hizo uso de los recursos
logisticos en apoyo de la escuela académica de la universidad,
mediante la difusion de los instrumentos por via correo

institucional.

2. CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes Internacionales
Seo E, et al. (2021) elaboraron una investigacion, cuyo objetivo fue “estimar

la prevalencia de la adiccion al internet, asi como su asociaciéon con la
depresion, ansiedad social, autoestima y apoyo social” 62.5% eran varones,
excluyendo los datos sobre la “ansiedad y apoyo sociales” de los
participantes, dado que no es relevante para este trabajo el 37.5% mujeres. La
prevalencia global de Adiccion al internet fue un 11%, ademéas dicha
prevalencia fue mas preponderante en los alumnos de primer afio con un
21.175%, seguido por los de cuarto afio con 10.106%, segundo afio con un 9,
96% vy tercer afio con un 7, 7%, la depresion fue mayor en los presentaron
adiccion al internet, con un 48.9%, a diferencia en los que no la tenian, un

8.9%. En conclusién, la adiccion al internet mostro asociacion positiva con



los sintomas depresivos (p<0,01) y la ansiedad social, pero también indico

asociacion negativa con la autoestima y el apoyo social(20).

Shadzi M, Salehi A, Vardanjani H. (2020) elaboraron un articulo, cuyo
proposito fue de “evidenciar la asociacion de la depresion, ansiedad y estrés
con el uso problemdtico del internet y suenio en estudiantes de medicina”,
excluyendo los datos sobre el “suefio” de los participantes, dado que no es
relevante para este trabajo, el estudio fue analitico, transversal de la
Universidad de Ciencias Médicas de Shiraz de Iran ,siendo unos 487 los que
participaron, del primer al Gltimo afio, de estos 67 no quisieron continuar y
18 fueron excluidos, el muestreo fue aleatorio simple, tomando como base la
identificacion del estudiante, en proporcion al nivel educativo. Para medir el
uso problematico del internet usaron la “Prueba de adiccion al internet
(IAT)”, “la escala DASS-21” para los sintomas de depresion, ansiedad y
estrés. El 50.3% de los participantes eran mujeres, con una media de edad de
22.4 afos, la prevalencia del uso problematico de internet fue de 38.6%, la
integridad mental de los estudiantes estuvo comprometida, dado que la
depresion en los estudiantes fue de 48.8%, la ansiedad fue de 50.5% y por
ualtimo el estrés fue de 48%. Los que experimentaron uso problematico del
internet, en contraposicion a los que no la presentaron tuvieron porcentajes
mas altos de, depresion, ansiedad, estrés. En conclusion, los investigadores
hallaron asociacion significativa del uso problematico de internet con los
sintomas depresivos (P <0,001), ansiedad (P = 0,035) y estrés (P <0,001)(21).

Rani S, et al. (2024) elaboraron un articulo donde la finalidad fue “evaluar la
prevalencia de la adiccion a Internet y su asociacion con la depresion, la
ansiedad y el estrés entre estudiantes de medicina en un instituto médico de
atencion terciaria en el este de la India”, de disefio analitico, transversal en
estudiantes de la facultad de medicina, siendo en total de 413 participantes,
de estos 65.6% fueron varones, el 34.4% fueron mujeres. La dependencia al
internet fue analizada con la “escala de adiccion al internet de Young”, asi
como la depresion, ansiedad y estrés fue analizada con el instrumento DASS-
21. La prevalencia de adiccion al internet obtenido fue del 31,2%, el sintoma

depresivo estuvo presente en el 64,6%, ansiedad 68,8%, estrés 58.1%, de ellos
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la adiccion al internet se correlaciono significativamente con la depresion,

ansiedad y estrés con un valor de p < 0.000(22).

Shawi A. et al (2021) elaboraron un articulo con el proposito de "estimar la
prevalencia de la adiccion al internet, asi como su asociacion con la ansiedad
y la depresion en estudiantes de medicina" de disefio analitico, transversal
con la participacion de 305 estudiantes de la Universidad de Faluya y Al-
Anbar pertenecientes a la facultad de medicina, el cuestionario Dass-21 fue
empleado para el anélisis de la depresion, ansiedad y estrés, asi como la
“escala de adiccion a la internet de Young”. La presencia de la depresion fue
de un 79.3 %, para ansiedad 76.8%, la adiccion al internet fue de 70.5%,
compuesta por 47.5% para adiccion a la internet media y 23% para adiccion
a la internet moderada. Aquellos con depresion y leve o moderada
dependencia fueron el 22.9 y 32.9% respectivamente, del mismo modo para
quienes tuvieron ansiedad y dependencia leve o moderada fue 24.3 y 41.2%.
La adiccion al internet presento correlacion significativa con la depresion y
la ansiedad p < 0,001, con un OR de 2.302 y 3.088 respectivamente(23).

Meilinda M. et al (2023) elaboraron una investigacion, cuyo objetivo fue
“determinar la relacion entre la adiccién a Internet y los niveles de ansiedad
en estudiantes del Programa de Estudios Médicos de la Facultad de Medicina
de la Universidad Mulawarman” de disefio analitico, transversal, la muestra
consto de 83 estudiantes elegidos por muestreo aleatorio estratificado de estos
el 33.7% eran varones, el 66.7% mujeres. Emplearon para el “Test de adiccion
al internet” y el “Inventario de ansiedad de Beck” 68 estudiantes presentaron
adiccion al internet siendo estos el 81.92%, 49 (72.1%) presento adiccion
leve, 18 (26.5%) moderada, 1 (1.5%) severa, 50 (60.24%) estudiantes
presentaron ansiedad, de estos 38 (76%) fue de nivel bajo, 11 (22%)
moderado, 1 (2%) alto. El andlisis posterior demostro ausencia de correlacion
entre la adiccion a Internet y el nivel de ansiedad entre los estudiantes p=
0,077(24).

Nacionales

Saavedra S, Barbaran K. (2021) su investigacion cuyo objetivo fue

“Determinar la asociacion entre la adiccion a internet y depresion en
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estudiantes universitarios en Lima, Pert1.” de disefio analitico, transversal, los
estudiantes parte de esa investigacion fueron 678 escogidos por muestreo
aleatorio, para medir la presencia de estos trastornos usaron instrumentos
como el “Test de adiccion a internet” y la “Patient Helth Questionnarie (PHQ-
9)”, del total 54.3% fueron féminas, 45.7% fueron varones. El 60.5% (414)
de ellos tuvo sintomatologia positiva a uso problematico del internet,
asimismo el 21.20% de ese total era perteneciente a sintomas leves, ademas
el 23.30% de los estudiantes que tienen uso problematico de internet tuvieron
sintomas moderados, severos 16.05%, en cuanto a la depresion 436 (64.3 %)
la presentaron. Finalmente, el estudio logro significativa asociacion entre la

adiccion al internet y dependencia al internet (p <0.001)(25).

Sandoval C, et al. (2020) en su articulo, cuyo objetivo fue “determinar el
descontrol de los impulsos en los estudiantes de medicina y su relacion con
las adicciones medidas por el cuestionario MULTICAGE-CAD-4, en
comparacion a las demas carreras de la Universidad Ricardo Palma”, para
lograrlo decidieron adoptar un disefio transversal analitico, los participantes
estuvieron integrados por estudiantes de las facultades de “ciencias
biologicas”, en la que se encontraba medicina, biologia y veterinaria;
“ciencias econdmicas”, “humanidades” e ingenieras. En total fueron 500
alumnos elegidos por muestreo no aleatorio, para poder medir y hallar las
adicciones presentes en esta poblacion usaron el cuestionario MULTICAGE-
CAD-4, compuesta por 32 items, la cual es capaz de medir diversas
adicciones entre ellas al internet. Del total el 61.2% de estudiantes eran
mujeres, la media de edad fue de 18 afios, 55.1% pertenecian a la carrera de
medicina. La adiccion al internet estuvo presente en 30.7% de los
participantes , dicho trastorno fue prevalente en un 50% de estudiantes, el
bajo rendimiento académico propiciaba un aumento en la conducta

problematica hacia el uso del internet(6).

Dupont C. , Ballon | (2024) en su trabajo cuya finalidad fue” estimar el nivel
de adiccion a internet y su asociacion a la ansiedad y depresion en
estudiantes de medicina en el contexto de la pandemia COVID 19” para ello
decidieron de hacer uso de un disefio de investigacion transversal analitico, la

poblacién consto de 226 estudiantes del cuarto al quinto afio, de estos el

12



58.4% fueron féminas, 41.6% varones, la adiccion al internet fue hallada en
el 13.27% de la poblacion, la ansiedad tuvo 69.9% de porcentaje, la depresion
un 77%. Los estudiantes con adiccion al internet que a su vez mostraron
ansiedad y depresion fueron 27 y 29, siendo estos el 90% y 96.7
respectivamente en su poblacion afectada, tras el anlisis se comprobd la
significativa asociacién de estos trastornos con la adiccion al internet, con un
OR de 4.466, IC de 1.306-15.267, p < 0.010 para la ansiedad, en el caso de la
depresion presento un OR 10.2, IC de 1.355-76.802, p < 0.006, asi mismo el
Rho de Spearman entre la adiccion al internet con la ansiedad fue de 0.171 (p
< 0.010), con la depresion fue de 0.183 (0.006)(26).

Cruzado J. (2023) en su trabajo tuvo como objetivo "hallar la asociacion
entre la adiccion al internet con la depresién en estudiantes de medicina" de
disefio analitico, transversal los participantes fueron 578 escogidos de forma
censal procedentes de la Universidad Nacional de Trujillo, usaron para este
estudio el “Test de Young” para medir la adiccion al internet, el “Escala de
Zung” fue usado para medir la depresion. De estos, 61.24 % fueron varones,
38.76 mujeres. Los estudiantes que manifestaron tener adiccion al internet
fueron 34.1%, de estos el 89.84% fue leve, el 10.16% fue moderada, en cuanto
la depresion el 54.2% llego a experimentarla, el 38.97 fue leve, 49.2% fue
moderada, 11.83% fue severa. Los estudiantes que teniendo adiccién al
internet presentaron también depresion fueron 23.9% del total de
participantes. La adiccion al internet presento asociacion significativa con la
depresion con p=0.0000(27).
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2.2. Bases Teoricas

I. Adiccion al internet

Vista desde la perspectiva convencional, las adicciones son “una enfermedad
neurobioldgica con factores genéticos-psicosociales debido al consumo y uso
compulsivo de estupefacientes”, sin embargo, no solo las drogas pueden
generar adicciones, aquellas adicciones en la que no participa el consumo de
alguna droga se le conoce como “adicciones comportamentales”, asi mismo
las que estan conformadas por la adiccion a los videojuegos, celulares, redes

sociales e internet, son conocidas como “ciberadicciones”(28).

Young (1998), afirma que la adiccion al internet es “un deterioro en el control
de su uso que se manifiesta como un conjunto de sintomas cognitivos,
conductuales y fisioldgicos”. Debido a esto, la persona afectada mediante el
uso desmedido del Internet, genera una disrupcion de sus metas, asi como

también en su relacién con la familia y su desempefio profesional (29).

Segln Shapira et al. (2003) para considerar que se esta frente a un caso de
adiccion al internet debe cumplir con ciertos criterios, siendo estos una
creciente preocupacion por estar conectado, ademas de estar en linea largas
horas sin que el individuo se dé cuenta; angustia marcada, que interrumpe el
correcto desenvolvimiento en éreas, sociales, ocupacionales o afectivas y por
ultimo es que debe de haber usencia de alguna enfermedad similar que
explique ese comportamiento, como es el caso de las manias, trastornos

obsesivos compulsivos, etc.(29)

Bases bioldgicas

El uso repetitivo desencadena la liberacion de dopamina que tiene accion en
el ndcleo accubens y el cortex prefrontal, que activan el centro de recompensa
del cerebro, lo que genera el sintoma de craving, lo que es la ansiedad por
perpetuar el uso, con el tiempo se genera resistencia, altera otras areas como
la amigdala que exacerba los pensamientos y sintomas ansiosos, como si se

tratara de un sindrome de abstinencia(30).
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I1. Depresion

La depresion es una enfermedad que produce el detrimento del estado del
animo, desinterés por aficiones que en otras circunstancias eran consideradas
gratas, dificultad en la concentracion y la perdida de la voluntad de vivir, lo
que conlleva al suicidio que es el resultado mas preocupante de este
padecimiento (31).

Bases bioldgicas de la depresion

La raiz biologica de la depresion es diversa y comprende a diversas
estructuras del cerebro, neurotransmisores y hormonas, asi como también la
participacion de las experiencias negativas sufridas en edades tempranas que
en sumatoria son responsables de las modificaciones morfoldgicas que
ocurren en el cerebro del afectado, sobre todo en el area prefrontal que es la

responsable del razonamiento, planificacion y juicio(32).

Otras estructuras que son afectadas son el hipocampo y la amigdala cuyas
funciones estan relacionadas con la memoria y la respuesta ante las

situaciones adversas(33).

Las monoaminas también juegan un papel importante en la génesis de la
depresion sobre todo el 5-HT y la noradrenalina, esto se respalda en los
efectos de los farmacos antidepresivos que impiden la recaptacion de estas
monoaminas evitando su escasez y el establecimiento de los sintomas
caracteristicos de este trastorno, a su vez estudios en el gen triptofano
hidroxilasa 2 (hTPH2) encontraron que la variacion de este, mas
especificamente el polimorfismo G1463A que producia un detrimento
considerable en la accion de la TPH2 y por lo tanto un disminucion de la
produccion de la serotonina, esta estuvo presente en 10% de pacientes con
trastorno depresivo mayor de un total de 87 y se asocio significativamente

con el trastorno(34,35).
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Criterios Diagnosticos

Segun el DSM-5, se debe de considerar los siguientes sintomas: merma del
estado de animo general la mayor parte del tiempo, apatia por situaciones
que antes le resultaba interesante, disminucion del peso, imposibilidad de
conciliar el suefio 0 ausencia completa de este, agitacion o paraddjicamente
ralentizacion en su quehacer diario, sensacion de incapacidad o culpa
persistente, deficiencias en el pensamiento 16gico y en la toma de decisiones
asi como también la concepcion de ideas de muerte para con su persona. La

duracion de estos debe de ser de dos semanas y tener al menos 5 de ellos(36).

Ansiedad

La ansiedad es una respuesta que se origina producto de una alteracion de
la estabilidad del entorno del individuo, esta es de caracter adaptativo y
prepara al individuo para lidiar con dicho problema. Esta se caracteriza por
un pensamiento o idea de la ocurrencia de un peligro inminente que
pudiese perjudicar al individuo y a diferencia del estrés este suele perdurar
mas en el tiempo dado que el individuo retroalimenta la experiencia

constantemente(37).

Epidemiologia

La ansiedad tiende a manifestarse con mas frecuencia en las mujeres y a
nivel global los afectados por esta ascienden a un 3.6% Yy en nuestro pais
la prevalencia total es de 5.9%, solo en Lima metropolitana la prevalencia
de vida para este trastorno llega a unos 2.3%(13,14).

Bases bioldgicas de la ansiedad

En el establecimiento de la ansiedad ocurre mediante la accion de diversas
estructuras entre las cuales tenemos al Sistema Limbico que ante una
situacion adversa se manifiesta mediante la expresion de emociones y
comportamientos relacionados a la autoconservacion de la integridad del
sujeto(38).
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La amigdala es otra estructura que participa en el desarrollo de la ansiedad
al ser la que gestiona la respuesta ante el miedo o angustia. Esta posee
enlaces a otras estructuras como el tdlamo; hipotalamo que en situaciones
de estrés secreta factor liberador de corticotropina, vasopresina y
oxitocina; las cuales son responsables de las manifestaciones clinicas de la
ansiedad(39).

Criterios Diagnosticos

Los criterios del DSM-5 consideran para el establecimiento del trastorno
de ansiedad generalizada, la aparicion de tres 0 mas sintomas siendo estos
la impresion de estar confinado, agotamiento, contractura muscular,
problemas de concentracién, dificultad para conciliar el suefio,
irritabilidad, diaforesis, palpitaciones, todo esto gatillado por un
pensamiento de peligro o amenaza y no por consumo de algln

estupefaciente o farmaco(36).

Estrés

El estrés es una reaccién de naturaleza fisiol6gica y mental producto de la
inestabilidad entre las exigencias de su propio entorno y la capacidad de
respuesta del individuo hacia estos(40).

Hans Selye en los afios 30's realizO varios experimentos en ratas
sometiéndolos a un sinnimero de situaciones extenuantes, de esto
concluyé que "El organismo independientemente de la naturaleza del
estimulo nocivo, el organismo responde de manera estereotipada’ a ese
conjunto de respuesta lo denomind "sindrome general de adaptacién”,

dando los primeros alcances sobre el conocimiento sobre el estrés(41).

Richard Lazarus, en contraposicion a Selye, el estrés no solo era una
reaccién bioldgica, sino que también intervenia la percepcién del sujeto a
lo que llamd afrontamiento, el cual es la forma de como el individuo

arrostra el problema, esto puede ser "centrado en el problema™ y "centrado
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en emociones" este es mas orientado a paliar las emociones negativas que

puede causar el problema(42).

El estrés en la actualidad ya no solo se encuentra los trabajos u ocupaciones
de alto riesgo, sino que ahora abarca el &mbito estudiantil sobre todo en
los universitarios, esto es evidenciado en los estudios de Orlandini en 1999
donde concluye que “Desde 10s grados preescolares hasta la educacion
universitaria de postgrado, cuando una persona esta en (...) periodo de
aprendizaje experimenta tension. A ésta se le denomina estrés académico,

y ocurre tanto en el estudio individual como en el aula escolar”(43).

Barraza en el 2006 plantea su modelo sistémico cognoscitivista del estrés
académico que consiste en una relacion persona-entorno donde el entorno
es representado como demandas o deberes académicos, estos son
valorados por el estudiante que dependiendo si estos sobrepasan su
capacidad de respuesta se convertirdn en estresores, los estresores
provocan en el estudiante una perturbacion en su homeostasis, el
estudiante ante esta situacion evalta las sus posibilidades de afrontar a
dichos estresores, es aqui donde se hace uso de las estrategias de
afrontamiento y en caso de que surtan efecto el sistema recuperara su
equilibrio pero de lo contrario, el individuo evallGa otras opciones en la
medida de resuelva y de seguir asi se crea un circulo vicioso de
retroalimentacion del estimulo estresor provocando un cuadro clinico

similar al de un trastorno de estrés agudo(44).

Situaciones generadoras de estrés

El estrés sucede ante una situacion que lo detone a esto se le llama factores
0 situaciones estresantes y en los aspirantes a médicos las situaciones que
fueron consideradas por ellos con fuentes generadoras de estrés eran la
competencia, el escaso tiempo para la culminacién de las tareas, la actitud
y el comportamiento del profesor, problemas en el entendimiento de las

materias, exceso de tareas y las evaluaciones constantes(45,46).
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Bases bioldgicas del estrés

El estrés se manifiesta en el organismo gracias al accionar en conjunto de
diversas estructuras biologicas empezando por el talamo que es el
encargado de captar el estimulo perturbador, la corteza prefrontal asi como
el sistema limbico son los que deciden cémo actuar frente a la situacion
estresante mediante el uso de eventos previos vividos por el individuo
luego son activados los ejes simpético-médula-adrenal (SMA) e
hipotaldmico-hipofisario-adrenal (HHA) , estos son responsables de la

descarga de catecolaminas y glucocorticoides respectivamente(47).

Dentro del HHA, el hipotdlamo procesa la informacion del estimulo
estresor, alli las neuronas emiten el impulso al sistema porta-hipofisario,
es en ese lugar producto de la estimulacion se desencadena la produccién
del factor liberador de la corticotropina (CRH) y la vasopresina para luego
dirigirse a la hipofisis anterior. Estos estimulan la produccion y descarga
de la hormona adrenocorticétropa (ACTH) responsable de la produccion y

descarga de cortisol en los seres humanos(48).

El cortisol es el responsable de las diversas molestias que el estrés causa,
esto en si no es anormal ya que se trata del propio organismo respondiendo
al estimulo sin embargo la exposicion prolongada al estrés y la
consecuente mayor produccién de cortisol provoca el trastorno de estrés
ya mencionado(49).

Criterios Diagnosticos

El DSM-5 establece para el diagnéstico del trastorno de estrés agudo si el
individuo sufrié algun tipo de injuria de naturaleza fisica, psicoldgica,

sexual o estuvo en peligro de muerte o si fue testigo de esta(36).

El afectado debe de presentar los siguientes sintomas con una duracion
méaxima de un mes para cumplir el criterio diagnostico, estos son:
recuerdos del evento o pesadillas de este, evocaciones del evento sufrido

(flashbacks), evitacion del lugar o cualquier aspecto relacionado con el
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evento, apatia general en actividades agradables para el afectado, insomnio

0 reaccion vehemente hacia estimulos(36).

Por lo visto dolencias como la depresion, ansiedad o el estrés puede
propiciar el establecimiento de adicciones, como al internet y dado a que
los estudiantes de medicina suelen tener niveles altos de dichos trastornos,
los vuelve en susceptibles a desarrollar adiccion al internet o por lo menos

tener un uso problematico de este(2,7).

2.3. Formulacion de hipétesis

2.3.1. Hipotesis de trabajo

e La depresion, ansiedad, estrés presenta asociacion con la adiccion
al internet en alumnos de la carrera de medicina humana de la

universidad Norbert Wiener

2.3.2. Hipotesis nula

e La depresidn, ansiedad, estrés carece de asociacion con la adiccion
al internet en alumnos de la carrera de medicina humana de la

universidad Norbert Wiener.

3. CAPITULO IlI: METODOLOGIA

3.1. Método de investigacion

Se empleo el método hipotético-deductivo dado a que se hizo uso de una
hipétesis, la cual sera respondida por medio del analisis estadistico de las
variables(50).

3.2. Enfoque de la investigacion

Presento un enfoque cuantitativo dado que las variables se evaluaron por

medio de instrumentos especificos para ellas y los resultados fueron
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analizados por medio de métodos estadisticos a fin de encontrar alguna

vinculacion en entres ellas(51).

3.3. Tipo de investigacion

Segun Castro J, et al, la presente investigacion es de tipo aplicada debido a
que por medio de conocimientos basicos se dara origen a nuevos
conocimientos con potencial uso practico en beneficio a la poblacion
objetivo(52).

3.4. Disefio de investigacion

El disefio es analitico porque busco encontrar la asociacion o vinculacion
entre variables presentes en los participantes del estudio y de corte
transversal puesto que el tiempo del acopio de datos fue corto, determinado

y no altero las variables a analizar(53,54)

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion

La poblacion esta constituida por estudiantes de la facultad de medicina de
la universidad Norbert Wiener pertenecientes al ciclo académico 2024-1,
siendo estos un total de 4392 segun el portal de transparencia de la

institucién
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Muestra

La muestra fue de 224 participantes calculados mediante la pagina web

https://www.openepi.com/SampleSize/SSCohort.htm se tomod en cuenta

para el célculo los porcentajes de no expuestos positivos y expuestos
positivos del articulo elaborado por Radeff A(55)

Tamaino muestral: transversal, de cohorte, y ensayo clinico

Nivel de significacion de dos lados(1-alpha) 95
Potencia (1-beta,% probabilidad de deteccion) 80
Razon de tamaio de la muestra, Expuesto/No Expuesto 1

Porcentaje de No Expuestos positivos 16
Porcentaje de Expuestos positivos 33
Odds Ratio: 2.6
Razon de riesgo/prevalencia 2.1
Diferencia riesgo/prevalencia 17

Kelsey Fleiss Fleiss con CC

Tamaiio de la muestra - Expuestos 101 100 112

Tamaiio de la muestra- No expuestos 101 100 112

Tamaiio total de la muestra 202 200 224
Referencias

Kelsey y ofros, Métodos en Epidemiologia Observacional 2da Edicion, Tabla 12-15
Fleiss. Métodos Estadisticos para Relaciones y Proporciones, formulas 3.18&. 3.19
CC= correccion de continuidad

Los resultados se redondean por el entero més cercano

Imprima desde el menu del navegador o seleccione copiar y pegar a otros programas.
Resultados de OpenEpi, version 3. la calculadora de codigo abiertoSSCohort

Imprimir desde el navegador con ctrl-P
o0 seleccione el texto a copiar y pegar en otro programa

Criterios de inclusion

e Estudiantes de la carrera de medicina humana del periodo

académico 2024-1.

Criterios de exclusién

e Estudiantes que voluntariamente decidan no participar en el
estudio o den su negativa en la version Google forms del
instrumento.

e Estudiantes que tengan dificultades fisicas 0 mentales para realizar
el cuestionario.

e Estudiantes que compartan los mismos salones de clase, pero no

pertenezcan a la carrera de medicina humana
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3.6. Variables y operacionalizacion
Variables:
a) Depresion
b) Ansiedad

c) Estrés

d) Adiccion al internet
Definicion conceptual

Depresion: Trastorno mental cuya particularidad es el decaimiento del estado

afectivo con la consecuencia de la pérdida del deseo de vivir.

Ansiedad: Como trastorno mental es el sentimiento de miedo constante a un
evento que aun no acontece 0 mucho después que ya ocurri6 a modo de

prevencion.

Estrés: Reaccion de caracter fisiolégica-mental debido a una situacion

adversa

Adiccion al internet: Es el uso repetitivo del internet que en su manifestacion

transgrede la salud del que lo padece(29).
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CUADRO DE OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Variable Definicidn conceptual Definicion operacional Indicador Tipo de Variable  Escala de medicion

Trastorno mental cuya Puntaje obtenido por 1a  ftems de la escala Cualitativa -Sin Depresion (0-4
B particularidad es el prueba DASS-21,elcual pasS-21 siendo Dicotémica puntos)

Depresion decaimiento del estado es una escala de tip0  estos: 3 5 10, Nominal -Con Depresion (>
afectivo con la Likert de 21 items, se 13 1617, 21. 4 puntos)
consecuencia de la considera positivo con -Niveles de
pérdida del deseo de puntaje mayor a 4. depresion:
vivir -Medio (5-6

puntos)
-Moderado  (7-10
puntos)
-Severo (11-13
puntos)
-Extremadamente
severo (>14 puntos)
Como trastorno mental Puntaje obtenido por la  items de la escala Cualitativa -Sin Ansiedad (0-3

Ansiedad es el sentimiento de prueba DASS-21, la DASS-21 siendo Dicotémica puntos)
miedo constante a un cual es una escala de estos: Nominal -Con Ansiedad (>3
evento que adn no tipo Likert de 21 items,  2,4,7,9,15,19,20. puntos)
acontece 0 mucho se considera positivo -Niveles de
después que ya ocurri con puntaje mayor a 3 ansiedad:

a modo de prevencién. -Medio (4-5
puntos)
-Moderado  (6-7
puntos)
-Severo (8-9
puntos)
-Extremadamente

severo (=10 puntos)
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Reaccion de caracter

Puntaje obtenido por la

ftems de la escala

Cualitativa

-Sin  Estrés  (0-7

Estrés fisiol6gica-mental debido prueba DASS-21, el DASS-21 siendo Dicotomica puntos)
a una situacion adversa cual es una escala de  estos: Nominal -Con Estrés (>7
tipo Likert de 21 items, 1,6,8,11,12,14,1 puntos)
se considera positivo 8 -Niveles de estrés:
con puntaje mayor a 7 -Medio (8-9
puntos)
-Moderado (10-12
puntos)
-Severo (13-16
puntos)
-Extremadamente
severo (> 17 puntos
Uso repetitivo del  Puntaje obtenido por la items de la escala Cualitativa -Sin  adiccion al
Adiccion al internet internet que en su prueba Escala de de Adiccion al Dicotémica internet (< 27
manifestacion transgrede  Adiccién al Internet de Internet de Lima Nominal puntos)

la salud del que lo padece

Lima, el cual es una
escala de tipo Likert de
11 items, se considera
positivo con puntaje
mayo o igual a 11

siendo estos:
11213!4!5!61718!91
10,11

-Con adiccion al
internet (> 27
puntos)

Niveles de adiccion
al internet:
-Medio  (27- 30
puntos)
-Moderado (31-35
puntos)

Severo (> 35
puntos)
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Tiempo de vida medida

Es recolectado por la

item que se

Cuantitativa

Edad en afios

Edad en afios desde el ficha de recoleccion de encuentra en la discreta
nacimiento  hasta la datos que esta junto con  ficha de
actualidad los demés instrumentos recoleccion  de
datos, indicado
con el nombre de
“edad”
Genero reportado por el Es recolectado por la item que se Cualitativa -Masculino
Sexo participante el cual esta ficha de recoleccion de encuentra en la nominal -Femenino

registrado en su
documento de identidad

datos que esta junto con
los demads instrumentos

ficha de
recoleccion  de
datos, indicado

con el nombre de
“sex0”

Ciclo académico

Es el periodo donde el
estudiante acude a su
centro de estudios para
realizar sus actividades

Es recolectado por la
ficha de recoleccion de
datos que esta junto con
los demaés instrumentos

Cuantitativa
discreta

-NUmero del
ciclo académico
del 1 al 14
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1.

3.7.2.

3.7.3.

Técnica

Se hizo uso de la encuesta para la realizacion de este proyecto por
medio de los instrumentos DASS-21 y la Escala de adiccion al
internet de Lima (EAIL), usando el servicio Google forms o
aplicado en los salones de los estudiantes de la carrera dichos
instrumentos fueron enviados a sus mails institucionales

previamente con la aprobacion respectiva del comité de ética.

Descripcion de instrumentos

El test DASS-21 el cual esta constituida por tres subescalas, siendo
los items 3, 5, 10, 13, 16, 17, 21, pertenecientes a la depresion. Los
items 2,4,7,9,15,19,20, son los que miden la ansiedad y los items
1,6,8,11,12,14,18, miden el estrés(56).

La Escala de Adiccion al Internet de Lima (EAIL) instrumento
desarrollado por Lam-Figueroa N, et al (2011). Esta constituida por
11 items que miden la parte sintomatoldgica, comprendida por los
items del 1 al 8 y la disfuncionalidad que es medida por los items
del 9 al 11. Cada item posee cuatro alternativas, “muy rara vez”
que tiene un valor de 1, “rara vez” con un valor de 2, “a menudo”
con un valor de 3 y “siempre” con valor de 4. Los autores no
establecieron un punto de corte sin embargo a mayor puntaje peor
sera la condicion del afectado, sin embargo, en su disertacion
Cueva S. en el 2021 establecid puntos de corte para este
instrumento siendo estos con un puntaje menor a 27 para
determinar que dicha dolencia no esta presente y mayor o igual a

27 para que se considere su presencia(57,58).

Validacion

El instrumento fue validado en chile para su uso en estudiantes
universitarios usaron como referencia otras escalas de medicién

como el Inventario de depresion y ansiedad de Beck y el inventario
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3.74.

Derogatis Revisado (SCL-90-R). En Peru se realizé un analisis
psicométrico de este test en estudiantes universitarios por parte de
Polo R. donde demostré ser adecuado para evaluar dichos

trastornos en esa poblacion(56,59).

En cuanto a la EAIL fue validada por Lam-Figueroa por medio de
un estudio,  tomaron como referencia escalas similares como la
“Al: Internet Addiction Test, Online CognitiveScale, Chinese
Internet Addiction Inventory, Generalized Problematic Internet
Use Scale, Pathological Internet Use Scale”. Después la escala fue
puesta enviada a tres psiquiatras para su evaluacion, finalmente
luego de la deliberacion de los expertos, la escala termino por estar
constituida por 11 items. Adicionalmente Dupont C. (2024) realizo
un estudio con una poblacion de similares caracteristicas a este

estudio y utilizo y valido el presente instrumento(26,57)

Confiabilidad

El alfa de Crombach para el DASS-21 tanto para el estudio hecho
en chile como para el estudio psicométrico local, fue de un 0.73 y
0.933 lo que demuestra que el instrumento posee una buena
confiabilidad(56,59).

El alfa de Crombach obtenido para la EAIL fue 0.84, lo que
evidencia su adecuada confiabilidad(57).
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3.8.

3.9.

Plan de procesamiento y andlisis de datos

Se empleo el software STATA 18, la estadistica descriptiva se expreso a
través de frecuencia y porcentajes para las variables cualitativas, para las
variables numeéricas fue con media y desviacion estandar. Las variables cuya
distribucion sea no normal fueron expresadas con mediana y rangos
intercuartilicos.

Para hallar el nivel de asociacién entre variables se usara Chi cuadrado y
regresion de poisson teniendo en cuenta para una asociacion significativa un
valor de p <0.05, asi como también se us6 la prueba de Kolmogoérov-Smirnov
para la distribucion de las variables, tomando como valor significativo un p <

0.05 para una distribucion normal.

Aspectos éticos

Se considero para la realizacion de este estudio, de acuerdo a la declaracion
de Helsinki, los principios considerados en la investigacion son los de
beneficencia, dado a que este proyecto beneficiara a los estudiantes, al
permitirles conocer el estado de estas enfermedades, asi como permitirle
tomar medidas en caso de que dichas enfermedades estén presentes; la no
maleficencia, en el sentido que no se pondra en riesgo la privacidad, ni la
informacion de los participantes, todo lo reunido serd de uso meramente
académico; la autonomia, ya que los estudiantes no seran obligados a
participar, ademas que tendran total libertad de dejar el estudio si asi lo desean
y por ultimo justica, puesto que la investigacion fue realizada en los
participantes de manera justa y equitativa(60,61).

Asi mismo los instrumentos fueron entregados a los participantes de manera

presencial o virtual en caso no pudiese localizarsele.
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4. Capitulo IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1 Resultado
Se incluyeron a 224 estudiantes de medicina de la Universidad Norbert

Wiener. El promedio de la edad fue de 21.64 afios con desviacion estandar
(DS) de 5.1 afios, el 63.84% (n=143) fueron de sexo femenino y el 22.32%
(n=50) pertenecian al quinto ciclo de estudios. Ver tabla 1.

Tabla 1. Caracteristicas de los estudiantes de la facultad de medicina de la
Universidad Norbert Wiener en el afio 2024.

n %
Edad* 21.64 +DS: 5.1
Sexo
Femenino 143 63.84
Masculino 81 36.16
Ciclo
| 28 12.5
1 14 6.25
Il 35 15.62
\% 18 8.04
Vv 50 22.32
Vi 4 1.79
VII 17 7.59
VIl 23 10.27
IX 28 12.5
X 4 1.79
XI 1 0.45
XIl 2 0.88
*Media + Desviacion estandar

Fuente: Base de datos, elaboracion propia

Respecto a la depresion en los estudiantes, el 52.23% (n=117) padecia de
ella alcanzando un puntaje de 5 (RI: 0-21 puntos) y un nivel de depresion
moderado con 17.41% (n=39). La ansiedad estuvo presente en el 72.32%
(n=162) de los estudiantes, alcanzando un puntaje de 6 (RI: 0-20 puntos) y
un 30.8% (n=69) tuvo un nivel de ansiedad extremadamente severo. Para el
estrés, el 54.02% (n=121) lo padecia, alcanzando un puntaje de 8 (RI: 0.21)
y un 16.52% (n=37) con un nivel moderado de estrés. Finalmente, respecto
a la adiccion al internet, el 13.84% (n=31) tuvo adiccion, alcanzando un
puntaje de 19 (RI: 11-38 puntos), y un 9.38% (n=21) tuvo un nivel medio.
Ver tabla 2.
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Tabla 2. Caracteristicas de la depresion, ansiedad, estrés y adiccion al
internet en estudiantes de la facultad de medicina de la Universidad Norbert
Wiener en el 2024.

n %
Puntaje depresion* 5%RI:0-21
Depresion
Si 117 52.23
No 107 47.77
Nivel de depresion
Sin 107 47.77
Medio 25 11.16
Moderado 39 17.41
Severo 24 10.71
Extremadamente Severo 29 12.95
Puntaje ansiedad* 6 £ RI: 0-20
Ansiedad
Si 162 72.32
No 62 27.68
Nivel de ansiedad
Sin 62 27.68
Medio 36 16.07
Moderado 36 16.07
Severo 21 9.38
Extremadamente Severo 69 30.8
Puntaje estrés* 8 £ RI: 0-21
Estrés
Si 121 54.02
No 103 45.98
Nivel de estrés
Sin 103 45,98
Medio 32 14.29
Moderado 37 16.52
Severo 32 14.29
Extremadamente Severo 20 8.93
Puntaje adiccion* 19+ RI: 11-38
Adiccion
Si 31 13.84
No 193 86.16
Nivel de adiccion
Sin 193 86.16
Medio 21 9.38
Moderado 7 3.12
Severo 3 1.34
*Mediana + Rango intercuartilico
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4.1.2 Prueba de hipotesis
4.2.1 Hipotesis general

Hipotesis de trabajo

elLa depresion, ansiedad, estrés presenta asociacion con la
adiccion al internet en alumnos de la carrera de medicina

humana de la universidad Norbert Wiener
Hipotesis nula

eLa depresion, ansiedad, estrés carece de asociacion con la
adiccion al internet en alumnos de la carrera de medicina

humana de la universidad Norbert Wiener.
Nivel de significancia: 0.05
Prueba estadistica: Chi cuadrado y regresion de Poisson

Con relacion a la adiccion al internet en estudiantes, el 83.87% (n=26) tuvo
depresion, el 93.55% (n=29) tuvo ansiedad y el 93.55% (n=29) tuvo estrés.
Utilizando la prueba de chi-cuadrado y un nivel de significancia p<0.05 se
reporté que tanto la depresion (p=0.0001), ansiedad (p=0.004) y estrés
(p=0.0001) tuvieron asociacion estadisticamente significativa con la adiccién
al internet. Ver tabla 3
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Tabla 3. Adiccion al internet seguin depresion, ansiedad y estrés en estudiantes

de la facultad de medicina de la Universidad Norbert Wiener en el 2024.

Adiccién al internet

Y
n % n %
Depresion 0.0001
Si 26 83.87 91 47.15
No 5 16.13 102 52.85
Ansiedad 0.004
Si 29 93.55 133 68.91
No 2 6.45 60 31.09
Estrés 0.0001
Si 29 93.55 92 47.67
No 2 6.45 101 52.33

*Valor p obtenido por medio de la prueba Chi cuadrado

Respecto al andlisis crudo de la asociacion entre la adiccion a la internet,

utilizando la regresién de poisson y calculando la razon de prevalencia cruda
(RPc) se obtuvo que tanto la depresion (RPc: 4.76, IC: 1.83-12.38), la
ansiedad (RPc: 5.55, IC: 1.32-23.26) y el estrés (RPc: 12.34, IC: 2.95-51.73)

tuvieron asociacion estadisticamente significativa con la adiccion. Luego se

procedié a realizar el analisis multiple para calcular la razén de prevalencia
ajustada (RPa) encontrando que el estrés (RPa: 8.78, IC: 1.63-47.31) estuvo

asociado significativamente con la adiccion: aquellos estudiantes que

tuvieron estrés tuvieron 8.78 veces la probabilidad de tener adiccion al

internet que aquellos que no tuvieron estrés ajustado por la depresion y la

ansiedad. Ver tabla 4
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Tabla 4. Andlisis crudo y ajustado de la adiccion a la internet en estudiantes
de la facultad de medicina de la Universidad Norbert Wiener en el 2024.

Adiccién al internet

Analisis crudo Analisis ajustado
RPc IC 95% p* RPa 1IC 95% p*
Depresion (Si/No) 4.76 1.83-12.38 0.001 1.82 0.63-5.23 0.266
Ansiedad (Si/No) 5.55 1.32-23.26 0.019 0.99 0.19-5.24 0.987
Estrés (Si/No) 12.34 2.95-51.73 0.0001 8.78 1.63-47.31  0.011

*Valor p obtenido por medio de regresion de Poisson

4.2 Discusion
La adiccion al internet es definida como el uso repetitivo y descontrolado del

internet, que ocasiona un perjuicio en la salud de quien lo padece(1). En
nuestro estudio la adiccion al internet en estudiantes fue del 13.84% (n=31) y
un 9.38% (n=21) tuvo un nivel medio de adiccion. A nivel mundial se estima
que la prevalencia de la adiccidn es del 7.02% e incluso en paises del medio
oriente la prevalencia llega hasta el 10.9%(1,2) Sin embargo en el caso de
estudiantes de medicina alcanza a nivel global hasta un 30.1%(3), en
Latinoamérica llega a 13.84%(4), y un estudio del 2006 realizado en Per(
reporta una prevalencia del 7%(5). La frecuencia obtenida en nuestro estudio
es comparable con los datos reportados por las investigaciones previas, sobre
todo a nivel latinoamericano y el doble de lo reportado en el 2006 en el Peru
para una misma poblacién blanco que corresponde a los estudiantes de

medicina.

El muestreo fue de tipo no probabilistico y fue realizada en la plataforma
Openepi para estudios transversales, debido a limitaciones logisticas y de
acceso a los estudiantes no se pudo considerar variables como el respaldo
familiar o estilos de afrontamiento para la realizacion del estudio, por lo que
se recomienda la consideracion de estas variables en estudios posteriores, el
instrumento usado para medir la adiccion al internet si bien es adecuado para
cuantificarla, dada al impacto del Covid-19 al ambito educativo es
recomendable el uso de un instrumento que lo considere o que sea mas

especifico a la dolencia a analizar

Con respecto a la depresién, nuestro estudio reporté una frecuencia del
52.23% (n=117) y un 17.41% (n=39) de nivel moderado. En el caso de los
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que tuvieron adiccion al internet, el 83.87%(n=26) tuvo depresion y estuvo
asociada significativamente (p=0.0001), pero en el analisis multivariado
ajustado no se reporté asociacion (RPa: 1.82, IC: 0.63-5.23, p=0.266). Existen
diferentes estudios realizados en poblaciones de estudiantes de medicina a
nivel mundial que presentan una frecuencia del 27% para la depresion(7-12),
asi como estudios nacionales realizados en Trujillo en el 2018 con prevalencia
del 64.77%(15) y en Lima con prevalencia del 8.5%(16), en contraposicion
con estudios que exploran la relacion de la adiccion al internet y la presencia
de depresion, reportando una frecuencia del 48.9% con resultados
estadisticamente significativos (p<0.05)(20). Asi mismo Shadzi M, et al
(2020) encontro6 una frecuencia de 48.8%, la cual se acerca a lo obtenido en
esta investigacion, el estudio también reporto asociacion significativa entre la

depresion y la adiccion al internet (P <0,001)(21).

Al analizar las diferentes frecuencias reportadas podemos identificar una
amplia variacion y poca uniformidad entre los resultados presentados en los
diferentes estudios, incluso con lo reportado en este estudio. Esto puede
deberse a las diferentes caracteristicas de los grupos humanos incluidos en los
estudios, como por ejemplo el nivel socioeconémico, el grado de apoyo
familiar que reciben los estudiantes e inclusive el grado de independencia que
tengan éstos: por ejemplo, un estudiante de escasos recursos econémicos,
limitado apoyo familiar y que viva solo por haber inmigrado a una ciudad
para estudiar estard mucho mas propenso a la depresion y a caer en conductas
evitativas a la realidad comparables con la adiccién al internet que sus
contrapartes(62,63). Es por ello por lo que resulta importante abordar el
estudio incluyendo factores que podrian modificar el efecto de la relacion
entre la depresiéon y la adiccion al internet, tales como los expuestos
previamente, a fin de controlarlos mediante técnicas estadisticas de ajuste y
obtener una relacion real. La falta de esto se evidencia en la no significancia
estadistica reportada en nuestro estudio, y que aquellos estudios donde se
identificaron asociaciones sean mediante la prueba de chi-cuadrado para
detectar diferencias significativas y no presenten métodos estadisticos mas

complejos para cuantificar la relacion.

35



Con respecto a la ansiedad, nuestro estudio reportd una frecuencia del 72.32%
(n=162), y un 30.8% (n=69) con nivel extremadamente severo. En el caso de
los que tuvieron adiccion al internet, el 93.55% (n=29) tuvo ansiedad y estuvo
asociada significativamente (p=0.004), pero en el analisis multivariado
ajustado no se reportd asociacion (RPa: 0.99, IC. 0.19-5.24, p=0.987).
Estudios realizados a nivel mundial reportan una frecuencia promedio del
33.8% para ansiedad, en contraste con los estudios realizados en Trujillo con
prevalencia del 76.17%(15), y en Lima en el 2019 con 3.2%18. El estudio de
Shadzi et al. reportd una prevalencia del 50.5% de ansiedad, reportando
ademas asociacion significativa con la ansiedad (p<0.001)(21), difiriendo con
lo encontrado en nuestro estudio. Por otro lado Meilinda (2023) ,encontrd que
60.24% de los estudiantes presentaron ansiedad, el analisis posterior
demostrd ausencia de correlacion entre la adiccion a Internet y el nivel de
ansiedad entre los estudiantes p= 0,077, coincidiendo con lo encontrado en

nuestro estudio (24).

La ansiedad corresponde a la sensacion de la existencia de un problema en el
futuro que rebasara nuestra capacidad de afrontamiento. Esta situacion esta
muy presente en la carrera de medicina humana, por la constante exposicion
a la exigencia de cursos cada vez mas complicados conforme se avanza en la
malla curricular(11). Esto Gltimo es importante puesto que el factor ciclo
académico puede ser determinante para influir entre la asociacion entre la
adiccion al internet y la ansiedad: a mayor carga académica puede inferirse
que el estudiante tendrd méas ansiedad y menos tiempo para el uso de
internet(64). Este factor no ha sido considerado en este estudio, ni tampoco
en los estudios citados, lo cual se recomienda que sea abordado en otros
estudios como un factor modificador de efecto para la relacion planteada.
Otro factor importante por medir debe de ser la evaluacion de la estrategia de
afrontamiento a la ansiedad que tenga el estudiante, porque aquellos cuya
estrategia de afrontamiento sea mejor podran manejar mejor la ansiedad y

evitar situaciones evitativas a la realidad como la adiccion al internet.

Con respecto al estrés, nuestro estudio reportd una frecuencia del 54.02%
(n=121), y un 16.52% (n=37) con nivel moderado. En el caso de los que

tuvieron adiccion al internet, el 93.55% (n=29) tuvo estrés y estuvo asociada
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significativamente (p=0.0001), asi como en el analisis multivariado ajustado
(RPa: 8.78, IC: 1.63-47.31, p=0.011). A nivel internacional, estudios en
diversos paises reportan una prevalencia promedio del 44% para el estrés(7—
12), asi como a nivel nacional en Trujillo con 69.39%(15) Shadzi et al. reporto
una prevalencia del 48% de estrés, reportando ademdas asociacion
significativa con la adiccién al internet (p<0.001)(21). Por otro lado, Rani, et
al (2024) en su investigacion reporto una frecuencia de 58.1% la cual es
semejante a lo encontrado en nuestro estudio asi mismo encontraron
asociacion significativa con la adiccion al internet p < 0.000, esto coincide
con lo encontrado en nuestro estudio respecto a la asociacion entre el estrés y

la adiccion al internet.

El estrés va muy relacionado con la ansiedad, porque corresponde a la
sensacion de preocupacion frente a una situacion dificil, que puede estar
presente 0 se perciba en el futuro. En nuestro estudio y los estudios
comparados, se evidencian cifras elevadas de estrés de forma general,
reportando asociacion significativa en los estudios como en nuestro estudio
de forma cuantificada: aquellos que tuvieron estrés tuvieron 7.78 veces mas
probabilidad de tener adiccidn al internet que los que no tuvieron estrés. Esta
relacién puede explicarse entendiendo que una manera de controlar el estrés
presente es a través del uso de dispositivos electrénicos, sean los videojuegos
0 sea el internet para poder disipar la sensacion negativa generada por una
situacion. Este resultado significativo parte del ajuste estadistico con la
depresion y la ansiedad, por lo que permite establecer el papel predominante
y de riesgo para incrementar la frecuencia de la adiccion al internet a causa

del estrés.
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5. CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

En los estudiantes de la facultad de medicina de la Universidad Norbert
Wiener en el afio 2024:

La frecuencia de depresion, ansiedad, estrés y adiccion al internet fue de
52.23% (n=117), 72.32% (n=162), 54.02% (n=121) y 13.84% (n=31)
respectivamente.

El nivel de depresion, ansiedad y estrés fue:

En depresion: nivel medio con 11.16% (n=25), moderado con 17.41%
(n=39); severo con 10.71% (n=24) y extremadamente severo con 12.95%
(n=29).

En ansiedad: nivel medio con 16.07% (n=36), moderado con 16.07%
(n=36), severo con 9.38% (n=21) y extremadamente severo con 30.8%
(n=69).

En estrés: nivel medio con 14.29% (n=32), moderado con 16.52%
(n=37), severo con 14.29% (n=32) y extremadamente severo con 8.93%
(n=20).

El nivel de adiccion al internet fue de: nivel medio con 9.38% (n=21),
moderado con 3.12% (n=7) y severo con 1.34% (n=3).

La asociacion entre la depresion y la adiccion al internet no fue
significativa (RPa: 1.82, IC: 0.63-5.23).

La asociacién entre la ansiedad y la adiccion al internet no fue
significativa (RPa: 0.99, IC: 0.19-5.24).

La asociacion entre el estrés y la adiccién al internet fue significativa
(RPa: 8.78, IC: 1.63-47.31).
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5.2 Recomendaciones
Primero: Realizar estudios cualitativos en la poblacion a fin de conocer a mayor

profundidad las caracteristicas pudiesen estar vinculadas de estos trastornos,
adicionalmente realizar estudios comparativos con otras universidades como
nacionales a fin de abarcar una poblacion mas diversa, esto debido a las elevadas
frecuencias obtenidas en el estudio y a la importancia en la salud publica dado
riesgo que supone dichos trastornos en dicha poblacion y que puede llegar a
comprometer el buen desempefio académico de los futuros médicos asi como

también a su labor profesional.

Segundo: Se recomienda promover por medio del area de bienestar ocupacional
y bienestar universitario actividades de educacion por medio de charlas hechas
por los profesionales respectivos, prevencion realizando actividades de
esparcimiento y por medio el portal web de la universidad realizar test para saber
el estado de salud emocional de los estudiantes e intervencion en caso de detectar
algin estudiante afectado por medio de los servicios psicopedagdgicos de la
institucion.

Tercero: Contar con evaluaciones periodicas a fin de detectar dichos trastornos
de forma oportuna y asi poder abordar los casos para administrar un tratamiento
oportuno, asi como también verificar la efectividad de las intervenciones en caso
se establezcan, se recomienda hacer un balance entre la virtualidad o
presencialidad de las clases a fin de evitar un uso prolongado e innecesario del

internet en las activades curriculares.
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Titulo: “Depresion, ansiedad, estrés y su asociacion con la adiccion al internet en estudiantes

Anexo I: MATRIZ DE CONSISTENCIA

de medicina de Gltimo afio de la universidad Norbert Wiener, 2024”

Problema

Objetivos

Hipétesis

Variables

Metodologia

Problema general

iLa depresion,
ansiedad, estrés
presenta relacion con la
adiccion al internet en
estudiantes  de la
facultad de medicina de
la Universidad Norbert
Wiener en el afio 2024?

Problemas especificos

¢Cual es la frecuencia
de depresidn, ansiedad,
estrés y adiccién al
internet en estudiantes
de la facultad de
medicina de la
Universidad  Norbert
Wiener en el aflo 2024?

¢La depresion presenta
asociacion con la
adiccion al internet en
estudiantes de la
facultad de medicina de
la Universidad Norbert
Wiener en el aflo 2024?

Objetivo general
Determinar la
asociacion entre la
depresion,  ansiedad,
estrés y la adiccion al
internet en estudiantes
de la facultad de
medicina de la
Universidad  Norbert
Wiener en el afio 2024

Obijetivos especificos

-Calcular la frecuencia
de depresidn, ansiedad,
estrés y de adiccion al
internet en estudiantes
de la facultad de
medicina de la
Universidad  Norbert
Wiener en el afio 2024.

-Determinar la
asociacion entre la
depresion y la adiccién
al internet en
estudiantes  de la
facultad de medicina de
la Universidad Norbert
Wiener en el afio 2024

Hipotesis de trabajo
La depresidn, ansiedad,
estrés presenta
asociacion con la
adiccion al internet en
alumnos de la carrera de
medicina humana de la
universidad Norbert
Wiener

Hipétesis nula

La depresidn, ansiedad,
estrés carece de
asociacion con la
adiccion al internet en
alumnos de la carrera de
medicina humana de la
universidad Norbert
Wiener.

Variable |
Depresién, ansiedad y
estrés

Variable |1
Adiccion al internet

Problema general

Tipo de investigacién:
Cuantitativo, analitico
Disefio de la
investigacién

No experimental de
corte transversal

Poblacion:

Estudiantes de
medicina matriculados
en el periodo

académico 2024-1.
Muestra:
224 estudiantes

elegidos por muestreo
no probabilistico
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¢La ansiedad presenta
asociacion con la
adiccion al internet en
estudiantes  de la
facultad de medicina de
la Universidad Norbert
Wiener en el afio 2024?

¢El  estrés  presenta
asociacion con la
adiccion al internet en
estudiantes  de la
facultad de medicina de
la Universidad Norbert
Wiener en el afio 2024?

¢Cual es el nivel de
depresion,  ansiedad,
estrés y adiccién al
internet en estudiantes
de la facultad de
medicina de la
Universidad  Norbert
Wiener en el afio 20247?

-Determinar la
asociacion entre la
ansiedad y la adiccién
al internet en
estudiantes  de la
facultad de medicina de
la Universidad Norbert
Wiener en el afio 2024.

-Determinar la
asociacion entre el
estrés y la adiccion al
internet en estudiantes
de la facultad de
medicina de la
Universidad  Norbert
Wiener en el afio 2024.

-Determinar los niveles
de depresidn, ansiedad,
estrés y adiccién al
internet en estudiantes
de la facultad de
medicina de la
Universidad  Norbert
Wiener en el afio 2024
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Anexo I1: INSTRUMENTOS

Universidad
Norbert Wiener

Ficha de Recoleccion de Datos

Buen dia soy Alejandro Rojas Huillca egresado de la facultad de medicina de la facultad de
medicina y le invito a participar del proyecto llamado “DEPRESION, ANSIEDAD, ESTRES
Y SU ASOCIACION CON LA ADICCION AL INTERNET EN ESTUDIANTES DE
MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD NORBERT WIENER, 2024” para €S0 necesito que
Ilene la siguiente ficha de recoleccidon de datos

o Apellidos y nombres:
e Edad:

e Sexo:

e Ciclo académico:
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Por favor lea las siguientes afirmaciones ¥ cologue un circulo alrededor de un nimero
(0. 1, 2, 3) gue indica cuanto esta afirmacion le aplicd a usted durante lo semana

Dass-21

Ppasada Mo hay respuestas correctas o incorrectas. No tome demasiado tiempo para
comntestar.

La escala de calificacion es la siguiente:

0

1
2
3

No me aplico
Me aplicd un poco, o durante parte del empo
Me aplicod bastante, o durante una buena parte del tiempo

Me aplicd mucho, o la mavor parte del iempo

Me coztd mucho Telaartine e e e

Ide di cuenta gue tenia 1a BOCE SBCA e

Mo podia sentir ningin sentimiento pPositive e

o=

Seme hizo Sificil FesPITar et e e e

Se me hizo dificil tomar la iniciativa para hacer cosas ...

Eeaccioné exageradamente en ciertas sitaciofes .o

Senti que mizs manos temblaban e

Setti que tenia Muchos eI IOS e e e s

Lm0

Eztaba preccupado por situaciones en las cuales p:ldcla tener panico o en las
que pcrdna hacer el fidiewlo e

Lo B o O e I o TR e N o B e I e B o

et el i

bod | b ] B | B B b | B D R | B

LS W W L ¥ = I PR R W R VR YR I ¥

11.

Iote que mue amitaba e e e

12

Seme hizo dificil relajarmie e e

13,

Mle senti triste v deprimido e e

14.

Mo toleré nada que no me permitiera continuar con lo que estaba haciendo

15.

Senti que estaba al punto de PANICO e

16.

No me pude entusiasmar Por 0808 e

17

Senti que valia MUy POCO COMUD PEIZOMA o oreoomocee oo me e eeeeoemmms eeeemme s mmm e emee

18.

Senti que estaba mwy arritable

190

Senti loz latidos de mi corazdén a pesar de ne haber hecho ningin esfoerzo
B oot oo e et oo et ommtcmmtmmscm e m et s s s e

o I o O e R o (R R o R o I e N e (R s |

=R e e e e e

bad | b b B b B D B D B b b

Wi Dol Dl old b bl Ll D bl L Lad

200

Tuve MIedO SIL TEFOTL «oooo oo e oo e e mmm e e e e m s m e e

[=]

=

Lad

21

Senti gque la vida no tenda ningin sentido e
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Escala de adiccion al internet de Lima (EAIL)

Lea los siguientes enunciados y margue con una “X" en las afirmaciones con las que mas se identifique, solo puede marcar en una afirmacion por fila.

#

Ttems

Muy rara
VEZ

Eara vez

A menudo

Siempre

Cuando no estoy conectado, imagino cémo sera la proxima vez que estaré conectado a internet

Me siento preocupado o suefio con conectarme cuando no lo estoy.

Lid | b | =

Luego de haberme desconectado, siento que atin quiero estar en internet.

e

Me siento deprimido, malhumorado o nervioso cuando no estoy conectado v se me pasa
cuando vuelvo a conectarme.

Dedico mas tiempo al internet del que pretendia.

Digo a menudo "solo unos minutitos mas” cuando estoy conectado.

He intentado estar menos tiempo conectado, pero no he podido.

Cuando siento el impulso de conectarme a internet no lo puedo controlar.

WO | ] | T [

He llegado a perder clases por estar en internet.

He tenido problemas en la universidad por estar en internet.

[E— —
= |

Descuido las tareas domésticas por pasar mas tiempo
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Anexo I11: CONSENTIMIENTO INFORMADO

PRESENTACION DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

COMGD- VERSION: 0
Wi UPNW-EES-FOR-DET REVISION:E

FECHA: 177022024

CONSENTIMIENT O INFORMADO

Instituciones: Universidad Privada Morbert Wiener

Investigadores: Titulo: DEPRESION, ANSIEDAD, ESTRES Y SU ASOCIACION
CONLA ADICCION AL INTEENET EN ESTUDIANTES DE MEDICINADE LA
UNIVERSIDAD NORBERET WIENEER., 2024

Propdsito del estudio

Lo invitamos a participar en un estudio lamado: “DEPRESION, ANSIEDAD, ESTRES
Y SU ASOCIACION CON LA ADICCION AL INTERNET EN ESTUDIANTES DE
MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD NORBEERT WIENEE, 20247 Este es un estudio
deszarrollado por el investigador de la Universidad Privada Norbert Wiener Fiojas Huillea
Alejandro. El proposito de este estudio determinar la asociacion entre la depresion,
ansiedad, estréz v la adiccion al internet en estudiantes de medicinag de la Universidad
Norbert Wiener en el afic 2024, Su ejecucion ayudard a'permitira 1a realizacion de mi
tesis para la obtencidn del titulo profesional.

Procedimientos 51 usted decide participar en este estudio, ze le realizara lo siguiente:

o La recoleccitn de sus datos (nombre, apellido, ciclo académico, etc.) por medio
de una ficha de recoleccion de datos.

o  Verificar de la presencia en su persona de depresion, ansiedad, estrés v adice1dn
al internet, por medic de las escalas DASS-21 vy la EAIL.

La entrevista’encuesta puede demorar unos 15 minutos. Los resultados se le entregaran a
usted en forma individual o almacenaran respetando la confidencialidad v el anonimato.

Eiezgos

Su participacion en el estudio Su participacion en el estudio no supondra ningin riesgo a
zu integridad fizica o mental, va que solo se requerird el llenade de umas escalag
peicometricas.

Beneficios
Usted se beneficiara

Ustad ze beneficiara con el envio de sus resultados a su correo electronico de 1a escala
Dazs-21 v la ezcala de adiccidn al internet de Lima

Costos e incentivos

Usted no debera pagar nada por 1z participacion. Tampoco recibird ningln incentivo
econdmico o medicamentos a cambio de su participacion.
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PRESENTACION DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

o CODIGO: VERSION: 01
bt Wisner UPNW-EES-FOR-067 REVISION: O

FECHA: 1T/2/2024

Confidencialidad
MNosotros guardaremos la informacion con codigos v no con nombres. 51 los resultados

de este estudio son publicados, no se mostrard ninguna informacion que permita su
identificacién. Sus archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estodio.

Derechos del paciente

51 vsted se siente incdmodo durante el proceso de la investigacion, podra retirarse de este
en cualquier momento, o no participar en una parte del estodio sin perjuicio alguno. 51
tietie alzuna inquietud o molestia, no dude en preguntar 2l personal del estudic.

Puede comunicarse con Alejandro Rojas Huillea por medio del mimero 933 660 427, al
correc hoilca Sa@hotmail.com o al comité que validd el presente estudio, Dra. Yenny
M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Etica para la investigacion de la
Universidad Notbert Wiener, tel. +31 924 362 790. E-mail: comite etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO Acepto voluatariamente participar en este estudio. Comprendo
gué cozas puaden pasar =i participo en el proyecto. También entiendo que puedo decidir
no participar, aungue yo haya aceptado v que puedo retirarme del estudio en cualquier
momento. Fecibiré uha copia firmada de este consentimiento.

Participante Investigador
MNembres: MNombres: Alejandro Rojas Huillea
DI DHNL: T2715720
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Anexo IV: APROBACION POR EL COMITE DE ETICA

}‘v COMITE INSTITUCIONAL DE ETICAPARALA
Universidad INVESTIGACION
Morbert Wiener

CONSTANCIA DE APROBACION

Lima._ 09 abril de 2024

Investigador({a)
ALEJANDRO ROJAS HUILLCA

Exp. N°: 0121-2024

De mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordial saludo y a la vez informarle que el Comité Institucional de
Etica para la investigacion de la Universidad Privada Norbert Wiener (CIEI-UPNW)
evalud v APROBO los siguientes documentos:

+ Protocolo titulado: “]}EPR]ESIGN, ANSIEDAD, ESTRES Y SUASOCIACION
CON LA ADICCION AL INTERNET EN ESTUDIANTES DE MEDICINA
DE LA UNIVERSIDAD NORBERT WIENER, 2024” Version 01 con fecha
25/03/2024.

El cual tiene como investigador principal al Sr{a) ALFTANDRO ROJAS HUILLCA v a
los investigadores colaboradores: no aplica.

La APROBACION comprende el cumplimiento de las buenas pricticas éticas, el balance
riesgo/beneficio, la calificacion del equipo de investigacion v 1a confidencialidad de los
datos, entre otros.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continiacion:

1. La vigencia de la aprobacion es de dos afios (24 meses) a partir de 1a emision
de este documento.

2. ElInforme de Avances se presentard cada § meses, v el informe final una vez
concluido el estudio.

3. Toda enmienda o adenda se debera presentar al CIEI-UPNW v no podra
implementarse sin la debida aprobacion.

4. 5iaplica. la Renovacion de aprobacidn del provecto de investigacion debera
iniciarse treinta (30) dias antes de la fecha de vencimiento, con su respectivo
informe de avance.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento v fines pertinentes.

Atentamente. fﬁ:,;m;ﬂ_;
P e,
E'f/ %
Yy (- ]g:
’ %/ﬁgy ") 'ﬁ\w\m‘ﬁmf ;
SEL YL, N
e
Baul Antomio Foojas Ortega
P‘res:?dente
Comité Institucional de Etica para la Investigacidn
UBENWY

Av. Arequipa 240 — Sanm Beatriz
Universidad Privada Nerbert Wiener
Taléfono: 705-5355 anewo 3200 Cel 081-000-698
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Anexo V: PERMISO DE ESCUELA ACADEMICA PROFESIONAL PARA
REALIZAR EL PROYECTO EN LAS INSTALACIONES

¢'o

Universidad

Norbert Wiener
Lima, 19 de abril de 2024

Carta N° 038-2024-EAPMH/FC5-UPNW

Sr. Alejandro Rojas Huillca
Egresado de la UPNW

Presente. —

Asunto: Permiso para la realizacion de proyecto de tesis

De mi mayer consideracidn:

Me dirijo a usted con el fin de comunicarle que su solicitud para realizar la tesis titulada "Depresion,
Ansiedad, Estrés y su Asociacion con la Adiccion al Internet en estudiantes de medicina de la
Universidad Norbert Wiener, 2024" ha sido aprobada.

Asimismo, se ha revisado detenidamente la documentacién adjunta, incluyendo el resumen del proyecto
de tesis y la aprobacién por parte del comité de ética para la investigacién de nuestra institucién.

Atentamente,

Dr. DanleL.Rhg Paoblete
Diractor de la EAP Medicina Humana
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Reporte de similitud

® 20% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

* 17% Base de datos de Internet « 7% Base de datos de publicaciones
 Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de
Crossref

* 17% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

hdl.handle.net

3%
Internet
repositorio.uwiener.edu.pe o
2%
Internet
Universidad Wiener on 2024-06-10 <1%
Submitted works ©
Universidad Continental on 2020-05-05 <1%
Submitted works ©
repositorio.ucv.edu.pe <1%
Internet
Universidad Autonoma de Nuevo Leén on 2021-07-09 <1%
Submitted works ©
Universidad Wiener on 2024-07-06 <1%
Submitted works ©
repositorio.ucsg.edu.ec <1%

Internet

Descripcion general de fuentes


https://hdl.handle.net/20.500.14138/7359
https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/8451/T061_72517530_M.pdf?sequence=1
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/89158/LLamocca_MJC-Pari%c3%a1n_BMR-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.ucsg.edu.ec/bitstream/3317/10237/1/T-UCSG-PRE-ECO-GES-479.pdf

	2a176b86a092df137c1c472bdad8eae78cd5836857a8761ea85b9addb132d566.pdf
	06cbe1c97f266be2cfb4dab27e0049c06b82afc4a7feb4ed70f5858c1f6c4170.pdf
	c4eac75b8408cdc4579d4b6da775251d56b6fce7b53eaddf1267398fc4bba744.pdf
	7a974e74a212b49a6a4ad0ca408386b97cbcb063a730c0a2674f5f1a8ad9fa6e.pdf

