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RESUMEN

Introducción. Diversos estudios han demostrado un au-
mento de la prevalencia de ansiedad, depresión e ideación 
suicida en la población general en relación con la pandemia 
COVID-19. Esta prevalencia ha mostrado ser todavía mayor 
en estudiantes universitarios. El objetivo del presente estudio 
es analizar la repercusión psicológica sobre los estudiantes de 
Medicina de la Universidad de Granada y los posibles factores 
asociados a este impacto.

Material y métodos. Se diseñó un cuestionario en for-
mato Google Forms con escalas validadas para ansiedad, de-
presión e ideación suicida, así como cuestiones sobre otras 
variables de interés. La recogida de datos se realizó entre 
marzo y abril 2020. La participación fue voluntaria y anó-
nima. Se realizaron análisis multivariantes de los resultados 
mediante técnicas de regresión logística para controlar los 
resultados por múltiples variables de confusión.

Resultados. Un total de 297 respuestas fueron recibidas. 
De los participantes, 215 eran mujeres (72,39%). Se detectó 
una prevalencia de ansiedad del 51,18%, 70,03% de depre-
sión y 16,84% de ideación suicida. Los principales factores 
asociados con un mayor grado de morbilidad psíquica fue-
ron, puntuar más alto en la escala de miedo al covid, la pre-
sencia comorbida de síntomas de ansiedad y depresión, tener 
antecedentes previos de ideación suicida o haber consultado 
con un psiquiatra antes de la pandemia.

Conclusión. Los resultados son concordantes con los es-
tudios previos realizados en otras universidades a nivel inter-
nacional. Sería recomendable realizar nuevas investigaciones 
en otras universidades españolas e instaurar programas de 
prevención y de apoyo psicológico a los estudiantes.

Palabras clave. Ansiedad, depresión, ideación suicida, 
COVID-19, estudiantes de medicina.

CONSEQUENCES OF THE COVID-19 PANDEMIC ON 
THE MENTAL HEALTH OF MEDICAL STUDENTS 

Introduction. Several studies have shown an increased 
prevalence of anxiety, depression and suicidal ideation in 
the general population in relation to the COVID-19 pan-
demic. This prevalence has been shown to be even higher 
among university students. The aim of the present study is 
to analyze the psychological impact on medical students at 
the University of Granada and the possible factors associated 
with this impact. 

Method. A questionnaire was designed in Google For-
ms with validated scales for anxiety, depression and suicidal 
ideation, as well as questions about other variables of in-
terest. Data collection took place between March and April 
2020. Participation was voluntary and anonymous. Multi-
variate analysis of the results was performed using logistic 
regression techniques to control for multiple confounding 
variables.

Results. A total of 297 responses were received. Of the 
participants, 215 were women (72.39%). A prevalence of 
anxiety of 51.18%, 70.03% of depression and 16.84% of sui-
cidal ideation was detected. The main factors associated with 
a higher degree of psychological morbidity were higher sco-
res on the covid fear scale, the comorbid presence of anxiety 
and depressive symptoms, a previous history of suicidal idea-
tion, or having consulted a psychiatrist before the pandemic.

Conclusion: The results are consistent with previous stu-
dies carried out in other universities at an international level. 
It would be advisable to conduct further research in other 
Spanish universities and to set up prevention and psycholo-
gical support programs for students.

Key words. Anxiety, depression, suicidal ideation, CO-
VID-19, medical students
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INTRODUCCIÓN

La aparición de la COVID-19 ha supuesto un cambio im-
portante en muchos ámbitos de nuestra vida. A fecha de 
abril de 2022, se han registrado en el mundo alrededor de 
509,5 millones de casos de coronavirus y alrededor de seis 
millones de personas han fallecido en consecuencia1,2. Los 
síntomas de la COVID-19 son principalmente de tipo respira-
torio, incluyendo desde un cuadro gripal hasta casos graves 
de distrés respiratorio3. Sin embargo, también se ha demos-
trado su asociación con un considerable impacto psicológico 
en la población, relacionado en gran medida con la ansiedad 
y el miedo que genera en los individuos, así como con las 
restricciones que de esta situación se derivan4. Ya en el pa-
sado, fueron descritos distintos estresantes en relación con 
las pandemias, tales como la naturaleza impredecible de la 
enfermedad5,6 la falta de información transparente por par-
te de las autoridades7, la imposición de un distanciamiento 
social, la preocupación por nuestra propia salud, así como 
la de la gente cercana5 y las grandes pérdidas económicas 
asociadas8, los cuales parecen estar implicados en la génesis 
de este impacto emocional. 

La enfermedad producida por la COVID-19 se ha relacio-
nado en diversos estudios con el incremento de la incidencia 
y prevalencia de diferentes trastornos psiquiátricos tanto en 
la población general como en individuos que han superado 
la enfermedad, tales como trastorno de estrés postraumático 
(TEPT)9-11, la sintomatología de tipo obsesivo-compulsiva12, 
fobias específicas13, impacto en la calidad de sueño14, ma-
yor tasa de depresión, ansiedad y estrés15. Se ha relacionado 
este incremento a las circunstancias asociadas a dicho con-
finamiento (disminución de la realización de ejercicio físi-
co, el aumento del uso de aparatos electrónicos, sensación 
de pérdida de control y acorralamiento), además del miedo 
al contagio, la separación familiar, la incertidumbre sobre 
la progresión de la pandemia, las pérdidas económicas o la 
imprecisión de la información en fases iniciales de la pan-
demia14-18. Otros elementos que también se han visto rela-
cionados con el aumento de trastornos de tipo psiquiátrico 
en la población general son el hecho vivir solo19, un menor 
soporte familiar en el que apoyarse20, una mayor exposición 
a las redes sociales21, o trabajar en primera línea frente a la 
pandemia22.

Por otro lado, cabe a destacar que se ha detectado que 
los estudiantes universitarios tienen un mayor riesgo de pa-
decer afecciones en su salud mental en comparación con la 
población general23. Dicho nivel de estrés aumenta consi-
derablemente si hablamos de los estudiantes del Grado en 
Medicina. Esto se observa en diversos estudios realizados que 
objetivan un incremento importante de los síntomas depre-
sivos, ansiosos y de la ideación suicida24-26. A esta suscepti-

bilidad intrínseca de los estudiantes de Medicina debemos 
añadir las consecuencias de un estresor de tal magnitud 
como la pandemia COVID-19. Ya en epidemias previas de-
bidas al MERS-CoV y al SARS-COV1 se comprobó un mayor 
nivel de ansiedad en estos alumnos27,28.

La mayor parte de estas investigaciones sobre el impac-
to emocional de la COVID-19 han sido realizadas sobre la 
población general4,8,29 o bien tomando como población de 
estudio a los estudiantes de otros países, tales como China o 
Jordania7,30,31. El objetivo principal del presente este estudio 
es determinar la prevalencia de síntomas ansiosos, síntomas 
depresivos e ideas suicidas entre los estudiantes de Medicina 
de la Universidad de Granada. Entre los objetivos secundarios 
se encuentra el estudio de los factores sociodemográficos y 
las variables clínicas que se asocian a un posible aumento 
en dicha prevalencia, tales como el miedo al Sars-CoV-2, la 
presencia de factores de riesgo de enfermedad o la práctica 
de actividad física habitual.

MATERIAL Y MÉTODOS

Se ha realizado un estudio observacional de tipo trans-
versal. La población diana fueron los estudiantes del Grado 
de Medicina de la Universidad de Granada matriculados du-
rante el curso 2020/2021, así como los estudiantes gradua-
dos en el año 2020 que se encontraban en la preparatoria 
del examen MIR. La participación fue completamente vo-
luntaria y sin compensación económica. Los alumnos fueron 
invitados a participar en el estudio mediante la difusión del 
cuestionario vía telemática, utilizando para ello diversas re-
des sociales (Facebook, Instagram, WhatsApp). La recogida 
de parámetros se realizó a lo largo de los meses de marzo y 
abril de 2021; estos meses están fuera del periodo de exá-
menes de la Universidad de Granada pues no quisimos que 
los estudiantes estuvieran bajo una situación asociada a un 
incremento de la ansiedad.

El cálculo del tamaño mínimo de muestra se realizó 
tomando como referencia una prevalencia de ansiedad es-
timada del 21%, resultado de un estudio realizado previa-
mente sobre estudiantes universitarios en Jordania durante 
la pandemia COVID-1932. El resultado fue de 255 sujetos, con 
un nivel de confianza del 95% y una precisión del 5%. Esta 
cifra es concordante con el tamaño de muestra calculado en 
base a las recomendaciones WHO sobre tamaños mínimos de 
muestra en un estudio de prevalencia33. El total de cuestio-
narios recibidos fue de 297.

El protocolo del estudio fue aprobado por parte del Co-
mité de Ética en Investigación Humana (CEIH) de la Univer-
sidad de Granada.
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Escalas utilizadas

La obtención de datos fue realizada mediante la distri-
bución de un cuestionario online en formato Google Forms 
autoadministrado, de 44 ítems. Este se dividía en: 

1. Cuestionario sociodemográfico (sexo, edad, curso acadé-
mico, lugar de residencia durante el año académico, acti-
vidad física, forma de docencia recibida, antecedentes de 
ansiedad y/o depresión, consultas psiquiátricas previas).

2. Cuestionario COVID (factores de riesgo del sujeto o de sus 
familiares, positividad para la infección en algún mo-
mento de la pandemia, padecimiento de la enfermedad, 
contacto con personas COVID+ y repercusión económica 
de la pandemia).

3. Uso de la Fear of Covid-19 Scale, para evaluar el mie-
do de los individuos ante la COVID-1934,35. Dicha escala 
está compuesta por 7 ítems de respuesta tipo Likert de 
1 a 5 (1=Estoy totalmente en desacuerdo, 2=Estoy en 
desacuerdo, 3=No estoy de acuerdo ni en desacuerdo, 
4=Estoy de acuerdo, 5=Estoy totalmente de acuerdo) 
que incluyen distintas afirmaciones en relación al temor 
al virus. El puntaje total se calcula sumando el puntaje 
de cada ítem y oscila entre 7 y 35. Cuanto mayor es el 
puntaje, mayor es el miedo detectado al Sars-CoV-2.

4. Uso de la escala GAD-736,37 para evaluar la clínica ansiosa. 
Esta escala está compuesta por 7 ítems de respuesta tipo 
Likert de 0 a 3 (0=Nunca, 1=Menos de la mitad de los 
días, 2=Más de la mitad de los días, 3=Casi todos los días) 
que evalúan los síntomas y la discapacidad asociada al 
trastorno. Para su corrección se obtiene una puntuación 
total de la suma de puntuaciones de todos los ítems, que 
puede oscilar entre 0 y 21. No existen puntos de corte es-
tablecidos para la versión española. En la versión original 
los autores proponen un punto de corte de mayor o igual 
a 10, el cual hemos utilizado de referencia en este estu-
dio para considerar si un paciente tenía o no ansiedad.

5. Uso del cuestionario GHQ-12 para detectar morbilidad 
psicológica de tipo depresivo y posibles casos de tras-
tornos psiquiátricos en contextos como la atención 
primaria o en población general38,39. Dicho cuestionario 
está formado por 12 ítems, siendo 6 de ellos sentencias 
positivas y 6 sentencias negativas. Los ítems son contes-
tados a través de una escala tipo Likert de cuatro puntos 
(0-1-2-3). El puntaje total es la sumatoria de los valores 
obtenidos en cada uno de los ítems. El valor máximo que 
se puede obtener en la escala es de 36 puntos y el míni-
mo de cero puntos. En la literatura científica previa se ha 
utilizado 15 como punto de corte, valor a partir del cual 
se considera que hay un riesgo importante de morbilidad 

psicológica que es el que hemos utilizado para clasificar 
al paciente como depresivo.

6. Se incorporó el ítem 9 del cuestionario Beck Depression 
Inventory (BDI) para analizar la presencia de ideación 
suicida. El BDI es una herramienta ampliamente utilizada 
para el cribado de depresión en la población general. Vali-
dado para la población española en 200540, se trata de un 
cuestionario autoadministrado de 21 ítems. En concreto 
el ítem utilizado en nuestro estudio fue el número 9, el 
cual hace referencia a la presencia de ideación suicida 
(“Pensamientos o Deseos Suicidas”: 0=No tengo ningún 
pensamiento de matarme, 1=He tenido pensamientos de 
matarme, pero no lo haría, 2=Querría matarme, 3=Me 
mataría si tuviera la oportunidad de hacerlo). En nuestro 
estudio todos aquellos que hayan puntuado más de 0 se 
han considerado como con presencia de ideación suicida.

Para la selección de las escalas utilizadas para la evolu-
ción de la ansiedad y la depresión (escalas 4, 5 y 6), nosotros 
usamos como criterios que estas fueran válidas, fueran fáci-
les de contestar, autoaplicadas, de corta duración y estuvie-
ran validadas en la población española.

Análisis estadístico

Para describir la distribución de las distintas variables so-
cio-demográficas y de otras variables de interés se calculó la 
media como medida de centralización y la desviación típica 
como medida de dispersión en aquellas de carácter cuan-
titativo. Para las variables cualitativas se utilizaron valores 
absolutos (n) y frecuencias relativas (%) como elementos 
descriptivos de la muestra. 

Los análisis estadísticos se realizaron empleando el sof-
tware SPSS (versión 24). Las variables socio-demográficas, 
así como el resto de variables a estudio se compararon con la 
prevalencia de ansiedad, depresión e ideación suicida. Se uti-
lizó la prueba Chi-cuadrado para aquellas variables de tipo 
cualitativo (forma de docencia, ATCD personales de riesgo sí/
no, familiares de riesgo sí/no…); mientras que para las varia-
bles cuantitativas (edad, puntuación media GAD-7, puntua-
ción media GHQ-12…) se realizaron pruebas T de Student. 
Se realizó además un análisis por regresión logística binaria 
en el que se tomaron como variables dependientes la pre-
sencia (o no) de cuadros de ansiedad, depresión e ideación 
suicida. Como variables independientes, se utilizan aquellas 
en las que se ha objetivado previamente una relación esta-
dísticamente significativa con cada una de las variables de-
pendientes mediante análisis bivariante. Se utiliza la prueba 
de Hosmer y Lemeshow para asegurar la bondad de ajuste 
del modelo de regresión logística. El grado de significación 
estadística para todos los test de contraste de hipótesis se 
estableció en p<.05. 
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RESULTADOS

El número final de participantes en el estudio fue de 297 
estudiantes, de los cuales 215 eran mujeres (72,39%). La ma-
yor parte de individuos tenían entre 18 y 26 años de edad 
(92,93%) y los cursos académicos con mayor representación 
en la muestra fueron quinto (22,90%) y sexto (29,63%). La 
media de edad fue 22,83. Solo un 16,50% de los estudian-
tes resultaron positivos para el Covid en algún momento del 
periodo de la pandemia a estudio, y la mayoría sufrieron la 
enfermedad con síntomas leves. Respecto a los anteceden-
tes psiquiátricos un 60,27% de los estudiantes habían pre-
sentado síntomas ansioso-depresivos en algún momento de 
sus vidas previo a la pandemia. Sin embargo, solo un 11,45% 
había consultado con un psiquiatra. Respecto a la prevalen-
cia de los síntomas encontramos que un 51,18% presentaba 
síntomas de ansiedad, un 70,03% síntomas depresivos y un 
16,84% tenían ideación autolítica (todas estas variables se 
presentan en la Tabla 1). En la Tabla 2 se presentan los aná-
lisis bivariantes de los factores asociados a la presencia de 
ansiedad donde se destaca que la modalidad de formación 
online, la mayor puntuación en la escala de miedo al Covid y 
el no realizar actividad física de forma rutinaria se asocian a 
ansiedad mientras que en la Tabla 3 se presentan los factores 
asociados a síntomas de depresión encontrándose diferen-
cias significativas en el sexo femenino, modalidad online de 
formación, mayor puntuación en la escala de miedo a Covid, 
y haber estado en contacto con pacientes que han dado po-
sitivo a Covid.

En cuanto a la presencia de síntomas de ansiedad, se 
observa un aumento de la misma si el sujeto padecía sín-
tomas previos de ansiedad (OR = 3.63; IC 95% = 1,88-7,01;  
p ˂ 0.01), si tenía una mayor puntuación en la Fear of Co-
vid-19 Scale (OR = 1,11; IC 95% = 1,04-1,17; p ˂ 0.05) y una 
mayor puntuación en la GHQ12 (OR = 1,27; IC 95% = 1,19-1,35; 
p ˂0.01) (ver Tabla 4).

Por otro lado, la presencia de síntomas depresivos se 
relacionó con la presencia de antecedentes personales de 
enfermedades previas (OR = 3,2; IC 95% = 1,03-9,81; p 
=0,04), una mayor puntuación en el cuestionario GAD7 
(OR = 1,61; IC 95% = 1,42-1,82; p ˂ 0.01), y la presencia de 
ideas suicidas concomitantes (OR = 7,58; IC 95% = 1,47-
39,1; p = 0.02), mientras que la ausencia de síntomas se 
asoció a una menor edad (OR = 0,81; IC 95% = 0.68-0,98; 
p = 0,03) (ver Tabla 5). Finalmente se analizaron los facto-
res asociados a la presencia de ideas suicidas encontrando 
una relación significativa con los antecedentes personales 
de enfermedades previas (OR = 2,48; IC 95% = 1,18-5,2; 
p = 0,016) y el haber consultado con un psiquiatra antes 
de la pandemia (OR = 3,59; IC 95% = 1,55-8,32; p ˂ 0,01) 
(ver Tabla 6). 

DISCUSIÓN

El objetivo principal de este estudio era determinar el 
impacto de la pandemia COVID-19 en la salud mental de los 
estudiantes de Medicina. El resultado obtenido fue una pre-
valencia de síntomas ansiosos de un 51,18%, un 70,03% de 
síntomas depresivos y un 16,84% de ideas suicidas durante el 
periodo correspondiente a la pandemia.

En cuanto a la prevalencia de síntomas ansiosos, este 
resultado es significativamente superior al obtenido en el 
estudio realizado sobre estudiantes universitarios jordanos 
durante la pandemia (21,5%)32. Aunque el cuestionario em-
pleado como instrumento de detección fue el mismo, esta 
diferencia parece estar relacionada con el punto de corte 
elegido en nuestro estudio, el cual es inferior al que toman 
como referencia en dicha publicación. En el estudio jordano 
se habla de ansiedad con una puntuación igual o superior 
a 15, lo que correspondería a un nivel de ansiedad severo. 
Si aplicáramos este mismo criterio a nuestros resultados la 
prevalencia de ansiedad se situaría en un 15,15%. Sin em-
bargo, la tasa obtenida también es considerablemente más 
elevada si la comparamos con la prevalencia media de an-
siedad detectada en estudiantes universitarios de todas las 
formaciones durante la pandemia en un meta-análisis re-
ciente (28%)31. Este hecho presumiblemente puede deberse 
al mayor nivel de exigencia y estrés al que los estudiantes 
del Grado en Medicina tienden a estar sometidos, que en 
otras ocasiones ya ha demostrado ser un factor asociado41 
y que ha podido verse fuertemente incrementado con la si-
tuación vivida en estos últimos meses. Se evidencia además 
una relación directamente proporcional entre la prevalen-
cia de la ansiedad y una mayor puntuación en la Fear of 
Covid-19 Scale, lo que también podría explicar dicho in-
cremento. 

De la misma manera, la prevalencia de sintomatología 
de tipo depresivo detectada en nuestra muestra es notable-
mente mayor que la observada en el estudio de Naser et al. 
(38,6%)32. También en este caso parte de la discrepancia de 
resultados puede deberse a la utilización de una herramienta 
más específica para la detección de depresión en dicho es-
tudio. La escala GHQ-12 empleada en nuestro caso está más 
orientada a revelar morbilidad psiquiátrica en general que 
a detectar específicamente trastorno depresivo. En ambos 
casos, la prevalencia de ansiedad y depresión detectada en 
estudiantes de Medicina resulta ser superior a la que presen-
taban antes de la llegada del Covid (33,8% de ansiedad25 y 
39,1% de depresión24). 

En cuanto a la tasa de ideación suicida entre los estu-
diantes, esta es ligeramente superior a la detectada en un 
estudio Valenciano realizado previo a la pandemia (15,8%)24.
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Tabla 1 Variables socio-demográficas y principales variables de interés en relación a la COVID-19

Variables Total de sujetos 
(n=297)

N (%) o Media  
(desviación estándar)

Sociodemográficas
Sexo

Hombre 82 (27,61)
Mujer 215 (72,29)

Edad 22,83 (2,912)
Curso académico

Primero a Cuarto 97 (32,7)
Quinto a Pre-MIR 200 (67,3)

Lugar de residencia predominante 
durante el año académico

Residencia familiar 151 (50,84)
Otra residencia 146 (49,2)

Forma predominante de docencia

Online 241 (81,14)
Presencial 56 (18,86)

En relación a la COVID-19
Antecedentes personales de riesgo

No 243 (81,48)
Sí 54 (18.2)

Familiares con patologías de riesgo

Sí 198 (66,67)
No 99 (33,33)

¿Ha resultado positivo para el Sars-
Cov2?

No 248 (83,50)
Sí 49 (16,50)

Asintomático 6 (2,02)
Síntomas leves (tos, cansancio, 
malestar general, dolor de 
cabeza...)

33 (11,11)

Síntomas moderados/graves 
(limitación de las actividades 
diarias)

10 (3,37)

Ingreso hospitalario 0 (0)
Convivencia con personas COVID+

No 231 (77,78)
Sí 66 (22,22)

Contacto con pacientes COVID+ en 
prácticas

Sí 84 (28,28)
No 54 (18,18)
No he realizado prácticas clínicas 159 (53,54)

Cambio en los ingresos económicos 
consecuencia de COVID-19

No 207 (69,70)
Disminución 83 (27,9)
Aumento 7 (2,4)

¿Ha presentado síntomas de 
ansiedad o depresión alguna vez 
(previo a la pandemia)?

No 118 (39,73)

Sí 179 (60,27)

¿Ha consultado alguna vez con un 
psiquiatra (previo a la pandemia)?

No 263 (88,55)

Sí 34 (11,45)

¿Ha realizado actividad física de 
forma RUTINARIA durante el periodo 
de la pandemia?

No 99 (33,33)

Sí 198 (66,67)

1 vez/semana 27 (9,09)

Ejercicio aeróbico (correr, montar 
en bicicleta, deportes en equipo…)

12 (4,04)

Ejercicio de fuerza (pesas, 
ejercicios funcionales…)

13 (4,38)

Yoga/meditación 2 (0,67)

2-3 veces/semana 71 (23,91)

Ejercicio aeróbico (correr, montar 
en bicicleta, deportes en equipo...)

27 (9,09)

Ejercicio de fuerza (pesas, 
ejercicios funcionales...)

36 (12,12)

Yoga/meditación 8 (2,69)

>3 veces/semana 100 (33,67)

Ejercicio aeróbico (correr, montar 
en bicicleta, deportes en equipo...)

27 (9,09)

Ejercicio de fuerza (pesas, 
ejercicios funcionales...)

781 (23,91)

Yoga/meditación 2 (0,67)

Escalas

Puntuación total GAD-7 9,61 (4,76)

Puntuación total GHQ-12 18,52 (6,747)

Puntuación total Fear of Covid 15,87 6)
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Ansiedad SI
(n=152). 51.18%
Media (DT) o n (%)

Ansiedad NO
(n=145). 48.82%
Media (DT) o n (%)

Test estadístico, valor 
de p

Sexo
  Hombre 28 (18.4) 54 (37.2) 13.1512, p<.001
  Mujer 124 (81,6) 91 (62,8)
Edad 22.72 (3.184) 22.96 (2.601) .7161, p=.474
Curso académico
- Primero a Cuarto 58 (59,8) 39 (40,2) 4,2792, p=.039
- Quinto a Pre-MIR 94 (47) 106 (53)
Lugar de residencia
 - Residencia familiar 77 (51,3) 74 (48,3) .0282, p=.867
 - Otra residencia 74 (50,7) 72 (49,3)
Forma predominante de docencia
  - Online 135 (88.8) 106 (73.1) 11.9742, p=.001
  - Presencial 17 (11.2) 39 (26.9)
 Antecedentes personales de riesgo
  - No 118 (77.6) 124 (86.1) 3.5652, p=.059
  - Sí 34 (22.4) 20 (13.9)
 Familiares con patologías de riesgo
  - No 45 (29.6) 54 (37.2) 1.9472, p=.163
  - Sí 107 (70.4) 91 (62.8)
Positividad para el Sars-Cov2
  - No 132 (53,2) 116 (46,8) 2.5222, p=.112
  - Sí 20 (40,8) 29 (59,2)
Convivencia con personas COVID +
  - No 120 (78.9) 111 (76.6) .2462, p=.620
  - Sí 32 (21.1) 34 (23.4)
Contacto con pacientes COVID+
  - No 120 (78.9) 93 (64.1) 8.0242, p=.005
  - Sí 32 (21.1) 52 (35.9)
Escala Fear of Covid 17.88 (5.914) 13.77 (5.406) -6.7441, p<.001
Pérdidas económicas
  - No 103 (67.8) 111 (76.6) 2.8472, p=.092
  - Sí 49 (32.2) 34 (23.4)

Síntomas de ansiedad/depresión previos

  - No 38 (25.0) 80 (55.2) 28.2132, p<.001

  - Sí 114 (75.0) 65 (44.8)

Consultas psiquiátricas previas

  - No 133 (87.5) 130 (89.7) .3402, p=.560

  - Sí 19 (12.5) 15 (10.3)

Actividad física rutinaria durante la pandemia

  - No (n=99, 33.3%) 61 (61,6) 38 (38,4) 6.4752, p= .011

  - Sí (n=198, 66.7%) 91 (46) 107 (54)

DT= desviación típica; % = Valor relativo; valor de p = significancia estadística. 

1. Prueba T-Student, 2. Prueba de Chi-cuadrado.

Tabla 2 Factores asociados a la presencia de ansiedad (GAD≥10 o <10)
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Tabla 3 Factores asociados a la presencia de depresión (GHQ-12 mayor o = 15 o < 15)

Depresión SI
(n= 208). 70.03%
Media (DT) o n (%)

Depresión NO
(n=89). 29.97%
Media (DT) o n (%)

Test estadístico, valor 
de p

Sexo

  - Hombre 47 (22.6) 35 (39.3) 8.7282, p=.003

  - Mujer 161 (77.4) 54 (60.7)

Edad 22.56 (2.8) 23.48 (3.0) 2.4961, p=.013

Curso académico

  - Primero a Cuarto 76 (78,4) 21 (21,6) 4.7482, p=.0029

  - Quinto a Pre-MIR 132 (66) 68 (34)

Lugar de residencia

  - Residencia familiar 107 (70.9) 44 (29.1) 1.1732, p=.752

  - Otra residencia 101 (69.2) 45 (30.8)

Forma predominante de docencia

  - Online 177 (85.1) 64 (71.9) 7.0832, p=.008

  - Presencial 31 (14.9) 25 (28.1)

 Antecedentes personales de riesgo

  - No 164 (67.8) 78 (32.2) 3.9742, p=.046

  - Sí 44 (81.5) 10 (18.5)

 Familiares con patologías de riesgo

  - No 65 (31.3) 34 (38.2) 1.3562, p=.244

  - Sí 143 (68.8) 55 (61.8)

Positividad para el Sars-Cov2

  - No 176 (84.6) 72 (80.9) .6252, p=.429

  - Sí 32 (15.4) 17 (19.1)

Convivencia con personas COVID +

  - No 162 (77.9) 69 (77.5) .0052, p=.946

  - Sí 46 (22.1) 20 (22.5)

Contacto con pacientes COVID+

  - No 157 (75.5) 56 (62.9) 4.8472, p=.028

  - Sí 51 (24.5) 33 (37.1)

Escala Fear of Covid 16.99 (5.742) 13.26 (4.473) -6.0281, p<.001

Pérdidas económicas

  - No 144 (69.2) 70 (78.7) 2.7472, p=0.97

  - Sí 64 (30.8) 19 (21.3)

Síntomas de ansiedad/depresión previos

  - No 70 (33.7) 48 (53.9) 10.7042, p=.001

  - Sí 138 (66.3) 41 (46.1)

Consultas psiquiátricas previas

  - No 184 (88.5) 79 (88.8) .0062, p=.940
  - Sí 24 (11.5) 10 (11.2)
Actividad física rutinaria durante la pandemia
  - No (n=99, 33.3%) 74 (74.7) 25 (25.3) 1.5722, p=.210
  - Sí (n=198, 66.7%) 134 (67.7) 64 (32.3)
Nota. DT: desviación típica
1. Prueba T -Student, 2. Prueba de Chi-cuadrado.
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Variables n         % OR no  
ajustada IC 95% Pearson χ2

gl

Valor 
de p

OR  
ajustada IC 95% Wald χ2 gl Valor de p

Forma predominante 
de docencia

     Online

     Presencial
247     81

56       19

1.0

0.342 (0.18−0.64)

11.97 1 0.001

1.0

0.56 (0.21−1.55)

1.231 1 0.26

Contacto con pa-
cientes COVID+

     No

     Si
120     79

32       21

1.0

0.48 (0.284-0.8)

8.024 1 0.005

1.0

0.64 (0.27−1.51)

1.045 1 0.31

Síntomas de an-
siedad o depresión 
alguna vez previo a 
la pandemia

     No

     Si
38      87

114    13

1.0

3.7 (2.26−6.04)

28.21 1 <0.001

1.0

3.63 (1.89−7)

14.83 1 <0.001

Media     DE Valor de p Odds 
ratio 

ajustada CI 95% Wald χ2   gl

Valor de p

Fear of Covid-19 
Scale

15.87      6 <0.001 1.11 (1.04−1.178) 10.43        1 0.001

Cuestionario 
GHQ12

18.52 6.747 <0.001 1.27 (1.19−1.35) 56.8 1 <0.001

Nota: En adición a las variables mostradas en la tabla, las variables inicialmente incluidas en la regresión logística fueron: sexo, 
curso académico, realización de actividad física de forma rutinaria durante el periodo de la pandemia y presencia de ideas suicidas. 
Para esta regresión logística, el test de bondad de ajuste de Hosmer-Lemeshow mostró que el modelo era apropiado. (χ2=8.53; 
gl=8; p=0.383).

Tabla 4 Regresión logística de factores asociados a la presencia de síntomas de ansiedad
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Variables n         % OR no 
ajustada IC 95% Pearson 

χ2  gl Valor 
de p

OR 
ajustada IC 95% Wald χ2 gl Valor 

de p

Sexo

     Hombre

     Mujer

47      23

161    77

1.0

2.22 (1.3−3.79)

8.728 1 0.003

1.0

0.734 (0.337−1.6)

0.595 1 0.44

Curso académico

     De primero a 
quinto

     De quinto a  
Pre-MIR

76     78

132   66

1.0

0.536 (0.31-0.94)

4.748 1 0.0029

1.0

1.84 (0.64−5.26)

1.258 1 0.257

Forma predominante 
de docencia

     Online

     Presencial
177   85

33    15

1.0

0.448 (0.25−0.82)

7.083 1 0.008

1.0

0.70 (0.3−1.65)

0.645 1 0.41

Antecedentes 
personales de riesgo 
respecto Covid

     No

     Si

164   68

44     81

1.0

2.093 (1−4.38)

3.974 1 0.046

1.0

3.19 (1.03−9.81)

4.058 1 0.043

Ideación suicida

     No

     Si

160   77

48     23

1.0

13.05 (3.1−54.99)

19.316 1 <0.001

1.0

7.58 (1.47−39.15)

5.846 1 0.016

Síntomas de ansiedad 
o depresión alguna 
vez previo a la 
pandemia

     No

     Si

70      34

138    66

1.0

2.31 (1.391− 
3.83)

10.704 1 0.001

1.0

0.58 (0.27− 
1.24)

1.992 1 0.16

Media     DE Valor de p Odds ratio 
ajustada CI 95% Wald χ2   gl

Valor de p

Edad 22.83      2.912 0.013 0.815 (0.676− 
0.983)

4.468        1 0.032

Puntuación GAD 7 9.61 4.76 <0.001 1.61 (1.42−1.83) 53.35 1 <0.001

Nota: En adición a las variables mostradas en la tabla, las variables inicialmente incluidas en la regresión logística 
fueron: Fear Covid-19 Scale y contacto con pacientes Covid-19+. Para esta regresión logística, el test de bondad de 
ajuste de Hosmer-Lemeshow no mostró que el modelo fuera muy apropiado. (χ2=17.34; gl=8; p=0.07).

Tabla 5 Regresión logística de factores asociados a la presencia de síntomas de depresión
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Variables

n         
%

OR no 
ajustada IC 95% Pearson 

χ2 gl Valor de p OR  
ajustada IC 95% Wald χ2 gl Valor 

de p

Antecedentes per-
sonales de riesgo 
respecto Covid

     No

     Si

243    82

54      18

1.0

2.91 (1.47−5.75)

10.015 1 0.002

1.0

2.48 (1.18−5.203)

5.773 1 0.016

Síntomas de an-
siedad o depresión 
alguna vez previo a 
la pandemia

     No

     Si
118  40

179  60

1.0

3.108 (1.49−6.49)

9.774 1 0.002 1.0

1.912 (0.86-4.23)

2.559 1 0.11

Consulta con psi-
quiatra previo a la 
pandemia

     No

     Si

177    85

33     15

1.0

5.14 (2.39−11.05)

 

20.413 1 0.001 1.0

3.594 (1.55−8.32)

8.918 1 0.003

Realización de 
actividad física de 
forma rutinaria du-
rante la pandemia

     No

     Si

99     33

198   67

1.0

0.47 (0.25−0.88)

5.820 1 0.016 1.0

0.534 (0.27−1.05)

3.355 1 0.067

Media     
DS

Valor de p Odds ratio 
ajustada

CI 95% Wald χ2   df

Valor 
de p

Fear of Covid-19 
Scale

15.87      
6

<0.018 1.051 (0.99−1.1.11) 2.767        1 0.096

Nota: Para esta regresión logística, el test de bondad de ajuste de Hosmer-Lemeshow mostró que el modelo era apropiado.  
(χ2=4.793; gl=8; p=0.779).

Tabla 6 Regresión logística de factores asociados a la presencia de ideación suicida
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Los objetivos secundarios consistían en estudiar la aso-
ciación de distintas variables de interés a una mayor o menor 
repercusión psicológica. A este respecto, el sexo femenino 
muestra una mayor prevalencia tanto de ansiedad como de 
depresión. Estas diferencias coinciden con las observadas en 
estudios previos realizados tanto en estudiantes universita-
rios42 como en población general32. 

En cuanto al curso académico, las mayores tasas de an-
siedad y depresión se detectaron en estudiantes de quinto 
y sexto curso, objetivando una relacion directamente pro-
porcional entre la depresión y el número de años de los par-
ticipantes del estudio. Los resultados de distintos estudios 
son aún contradictorios acerca de la relación entre estos sín-
tomas y el año académico. Encontramos estudios realizados 
en Arabia Saudí43 y en China44 en los que se observó una 
mayor sintomatología en los cursos más elevados. Sin em-
bargo otros estudios como el realizado Irán45 no mostraron 
diferencias significativas. 

La formación online resultó ser significativamente más 
prevalente entre los sujetos que presentaron sintomatología 
ansioso-depresiva. Ya en estudios previos se ha demostrado 
una mayor tasa de ansiedad y depresión en estudiantes debi-
do la formación completamente virtual que se ha impartido 
en muchas universidades durante la pandemia. Este incre-
mento se ha relacionado con una insatisfacción de los estu-
diantes con la metodología empleada y con la mayor carga 
de trabajo que les ha sido exigida46. 

Si analizamos la influencia del contacto con pacientes 
Covid observamos que hay una mayor prevalencia de an-
siedad y depresión en aquellos estudiantes que no tuvieron 
contacto con individuos infectados. Esto puede deberse a un 
acercamiento más veraz y directo a la información y la reali-
dad sobre la enfermedad, habiéndose encontrado en investi-
gaciones previas una mayor tasa de ansiedad en sujetos con 
menor nivel de conocimiento sobre esta47. 

También el miedo a la Covid parece aumentar la pre-
valencia de ansiedad y depresión entre los estudiantes. La 
escala Fear of Covid está siendo empleada en muchas in-
vestigaciones recientes sobre la repercusión psicológica de la 
pandemia. Muchas de ellas han mostrado también una aso-
ciación entre un mayor nivel de miedo y la mayor prevalencia 
de ansiedad48, depresión34 e ideas suicidas49. 

Cabe destacar que la prevalencia de ansiedad y depre-
sión fue mayor en aquellos individuos que habían presentado 
este tipo de síntomas con anterioridad a la llegada del Covid. 
También se ha observado un incremento de la ideación suici-
da en aquellos que tenían antecedentes personales de las pa-
tologías registradas y si habían consultado con un psiquiatra 

antes de la pandemia lo que señala que el confinamiento ha 
sido especialmente perjudicial en aquellos pacientes con una 
vulnerabilidad previa.

Con respecto a la realización rutinaria de ejercicio físico 
durante la pandemia, nuestro estudio muestra una menor 
tasa de sintomatología ansiosa y de ideaciones suicidas entre 
los que llevaron a cabo esta práctica. En la literatura, múl-
tiples estudios han relacionado el deporte con una menor 
prevalencia de sintomatología ansioso-depresiva50,51. Estos 
resultados han continuado siendo concordantes en las inves-
tigaciones realizadas durante la pandemia. Por ejemplo, un 
estudio realizado sobre la población brasileña muestra que 
aquellos individuos que realizaron al menos 30 minutos de 
actividad física al día presentaban menores tasas de ansie-
dad y depresión, mientras que el sedentarismo se asoció a un 
mayor riesgo de presentar estos trastornos52.

Fortalezas y limitaciones del estudio

Hay una serie de limitaciones deben ser tenidas en cuen-
tas con el fin de realizar una adecuada interpretación de los 
resultados del presente estudio. 

En primer lugar, el estudio se ha realizado sobre una 
única universidad española, lo cual podría limitar su validez 
externa y la extrapolación de los resultados a la población 
general. 

En segundo lugar, el periodo de tiempo evaluado en los 
distintos cuestionarios es muy amplio. Este incluye todo el 
periodo correspondiente a la fase más crítica de la pandemia, 
durante el cual se han sucedido numerosos cambios tanto 
en la situación social de los individuos, como en las restric-
ciones establecidas por el gobierno, así como en las medidas 
impuestas por las universidades a los estudiantes. Esto pue-
de haber supuesto variaciones en la situación psicológica y 
emocional de los estudiantes que no pueden ser valoradas 
en el estudio.

Otro de los sesgos a tener en cuenta es que el método 
de recogida de datos fueron cuestionarios auto-completa-
dos por los propios estudiantes, lo que podría implicar un 
resultado menos objetivo y una infra-valoración por parte 
de los mismos de la sintomatología ansioso-depresiva que 
presentan.

Finalmente cabe destacar que el cuestionario utilizado 
para valorar la sintomatología de tipo depresivo no es un ins-
trumento diagnóstico de depresión como tal, sino más bien 
una herramienta para evaluar morbilidad psicológica, lo que 
hace que sea menos específica. 
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Por otro lado, el tamaño muestral del estudio debe ser 
considerado una fortaleza del mismo. El número de partici-
pantes final fue mayor al mínimo tamaño muestral reque-
rido y el tamaño de muestra es sustancialmente mayor al 
encontrado en otros estudios previos. También podríamos 
considerar como punto fuerte el uso de escalas previamente 
validadas, tanto en su versión original como en la versión 
española, como herramienta en el estudio para la detección 
de trastornos psiquiátricos y el haber utilizado técnicas mul-
tivariantes (como la regresión logística) para ajustar los re-
sultados por múltiples variables de confusión.

CONCLUSIONES

En conclusión, la pandemia ha implicado un importan-
te impacto emocional y psicológico entre los estudiantes de 
medicina de la Universidad de Granada, aumentando sus ni-
veles de ansiedad y depresión, así como el riesgo de suicidio. 
Estos han mostrado estar sometidos de forma habitual a un 
mayor nivel de estrés, el cual se ha incrementado con la si-
tuación vivida. 

El estudio de los distintos factores relacionados con la 
aparición de estos trastornos psiquiátricos, así como la rea-
lización de nuevas investigaciones en otras universidades 
podrán permitirnos establecer mecanismos de prevención y 
sistemas de apoyo psicológico para los estudiantes. 
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