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Resumen

El objetivo de esta investigacion fue identificar los niveles de estrés, ansiedad y depresion, y estrés
postraumatico en una muestra mexicana de personas con alguna comorbilidad, que tienen un trabajo
informal o presentan alguna carencia. Se trabajo bajo una metodologia cuantitativa con disefio trans-
versal de tipo descriptivo, constituido por 1174 personas de 18 a 85 afios (Media = 36.4, DT = 12.4).
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Sintomatologia de estrés, ansiedad y depresion en grupos vulnerables en México durante la pandemia del COVID-19

La muestra fue no probabilistica con un 85,3 % de mujeres y un 14,7 % de hombres. Se utiliz6 la Esca-
la de impacto del evento revisada (IES-R) y la escala de Estrés, Ansiedad y Depresion (DASS-21). Se
encontraron niveles altos de estrés postraumatico en personas que presentan alguna carencia en rela-
cion con los estados emocionales de estrés, ansiedad y depresion. Los tres grupos mostraron niveles
elevados de ansiedad, teniendo mayor porcentaje el grupo que tiene alguna carencia. Estos resultados
permiten visibilizar la vulnerabilidad en el estado de salud mental de Ia poblacion estudiada.
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Abstract

The objective of this research was to identify the levels of stress, anxiety and depression, and pos-
ttraumatic stress in a Mexican sample of people with some comorbidity, who have an informal job or
present some deprivation. We worked under a quantitative methodology with a descriptive cross-sec-
tional design, consisting of 1174 people aged 18 to 85 years (Mean = 36.4, SD = 12.4). The sample
was non-probabilistic with 85.3% women and 14.7% men. The Impact of Event Scale-Revised (IES-R)
and the Stress, Anxiety and Depression Scale (DASS-21) were used. High levels of post-traumatic
stress were found in people presenting some deficiency in relation to the emotional states of stress,
anxiety and depression. The three groups showed high levels of anxiety, with a higher percentage in
the group with some deficiency. These results show the vulnerability in the mental health status of the
population studied.
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Anxiety, Depression, Stress, Vulnerable population, Pandemic, COVID-19.
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INtroduccion

En la mayoria de los paises del mundo se impusieron medidas de confinamiento y dis-
tanciamiento social a la poblacion durante la pandemia por COVID-19. Al mismo tiempo,
las practicas de distanciamiento social necesarias para contener el brote provocaron una
erupcion de enfermedades mentales que incluyen sintomas de depresion, ansiedad, es-
trés, entre otros. La gravedad de dicha angustia mental esta modulada por el contexto de
la cobertura de los medios y la informacion y las directrices de las autoridades sanitarias
locales (Marques et al., 2021). El miedo a infectarse y las medidas de cierre han cambiado
drasticamente la rutina diaria de las personas; el COVID-19 tiene un impacto psicolégico
muy fuerte en la poblacién mundial, esto parece estar relacionado con las estrategias de
afrontamiento, el nivel de conciencia sobre la pandemia, las variables sociodemograficas,
los habitos personales y la forma como los individuos utilizan los medios de comunicacion
e informacion (Passavanti et al., 2021).

Los estudios transversales realizados para evaluar los niveles de estrés, ansiedad y de-
presion con la Escala de Depresion Ansiedad y Estrés (DASS-21) a partir del COVID-19 son
diversos. Por ejemplo, en Espana, un estudio en personal sanitario identificd que el 45,4%
de los profesionales sufrian estrés y el 40,9 % ansiedad (Abuye y Sanchez-Pérez, 2021). En
Egipto y Arabia Saudita se investigo el impacto psicoldgico de la pandemia en trabajadores
sanitarios: de ellos, el 69 % tenia depresion, un 58,9 % ansiedad y el 55,9 % estrés (Arafa et
al., 2021). Ademas, en trabajadores sanitarios aumentaron los niveles de ansiedad, depre-
sién y estrés en el segundo pico de la pandemia en comparacion con el primero (Gundog-
mus et al., 2021); contrario a lo encontrado en enfermeras evaluadas al inicio y seis meses
después, donde los sintomas disminuyeron significativamente (Pinho et al., 2021)ansiedad
y estrés de las enfermeras al inicio de la pandemia de COVID-19 y después de seis meses;
evaluar y comparar la frecuencia de uso de estrategias de promocion de la salud mental
durante el mismo periodo; e identificar la relacion entre la frecuencia de uso de estrategias
de promocioén de la salud mental, durante el mismo periodo, con los sintomas de depresion,
ansiedad y estrés de las enfermeras. Métodos: La recoleccion de datos se realizé en dos
momentos: basal y a los seis meses. Se aplicd un cuestionario en linea a las enfermeras
para evaluar la frecuencia de uso de algunas estrategias de promocion de la salud mental y
sus sintomas de depresion, ansiedad y estrés (a través de las Escalas de estrés, ansiedad
y depresion - version corta (DASS-21. También, el miedo a infectar a otros y a infectarse se
asociaron con la variacion positiva en los sintomas de depresion, ansiedad y estrés de las
enfermeras (Sampaio et al., 2021)ansiedad y estrés durante el brote de COVID-19 y evaluar
si la presencia de posibles factores de riesgo influyd en estos sintomas a lo largo del tiem-
po. Métodos: Este estudio de cohorte prospectivo encuestd a enfermeras en tres ocasiones
(encuestando factores personales, condiciones de trabajo, dinamica familiar y actitud hacia
COVID-19, ademas de que se estimd una asociacion significativa entre la prevalencia de
sintomas fisicos y los resultados psicoldgicos entre los trabajadores de la salud (Chew et al.,
2020). En la misma linea, una revision sistematica mostrd que 69 estudios evaluaron la pre-
valencia de depresion en un 12%; 75 investigaciones informaron la prevalencia de ansiedad
del 42%; y 41 reportes evaluaron la prevalencia del estrés del 44 % (Mahmud et al., 2021).
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El COVID-19 se ha convertido en una fuente importante de estrés, ya que pone a las
personas en vulnerabilidad ante una variedad de problemas de salud mental (Mojsa-Kaja et
al., 2021). Adicionalmente, no esta bien establecido cémo se comparan entre si los resulta-
dos de diferentes herramientas breves de evaluacion de sintomas de depresion y ansiedad
(Peters et al., 2021).

Los resultados en poblacion abierta en Bangladesh identificaron tasas de prevalencia de
sintomas de ansiedad y sintomas depresivos del 26,9 % y 52% respectivamente; y el 55,6 %
informd niveles de estrés de leves a extremadamente graves (Begum et al., 2021). En ese
mismo contexto, otros estudios midieron una prevalencia de niveles moderados a extrema-
damente severos de depresion (47,2 %), ansiedad (46%) y estrés (32,5 %), sin diferencias de
género significativas (Zubayer et al., 2020). Asimismo, una encuesta retrospectiva en linea
con casi 11 mil participantes identificé tasas de prevalencia de estrés moderado o severo,
ansiedad y depresion del 10,8%, 26,4 % y 18,2 %, respectivamente (Luo et al., 2021).

Al evaluar la evolucion temporal del impacto psicoldgico de la crisis y del encierro, se en-
contrd un aumento de las puntuaciones de ansiedad, depresion y estrés durante el bloqueo
de la pandemia. Factores como la edad, el consumo de informacion sobre COVID-19 y la
falta de actividad fisica parecen tener un impacto importante en la evolucion de los sintomas
psicolégicos (Planchuelo-Gémez et al., 2020). Un comunicado de prensa realizado por el
Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI, 2021) con las principales causas de
muerte en México, ubicé al COVID-19 como la segunda causa de muerte durante el 2020,
solo superada por las enfermedades del corazén, siendo la primera causa de fallecimiento
para los hombres y la tercera para las mujeres. De hecho, México ocupd el tercer lugar a
nivel mundial en muertes por esta enfermedad a mediados de abril del 2021 (Forbes, 2021)

La Escala de Impacto de Eventos (IES-R) ha sido empleada en multiples estudios con
el objetivo de evaluar el impacto psicoldgico de eventos estresantes, como, por ejemplo,
catastrofes naturales, procesos de salud o enfermedad, o situaciones de vulnerabilidad so-
cial (Mouthaan et al., 2014); por tal razén, en los actuales estudios que se desarrollan con
respecto a la epidemia del COVID-19 no ha sido la excepcion su utilizacion.

Tal es el caso que, al inicio del brote del COVID-19 en China, se realizd un estudio que
evalud el impacto psicoldgico para establecer la prevalencia de sintomas psiquiatricos y
detectar los factores de riesgos y de proteccion ante el estrés psicolégico. Los resultados
registraron un impacto psicolégico moderado a severo (Wang et al., 2020). En Espana,
Parrado-Gonzalez y Ledn-Jariego (2020) evaluaron el impacto psicolégico y el deterioro de
la salud mental asociados a la pandemia, hallando que el 24,7 % de la muestra reporté un
impacto psicolégico moderado o severo. En este sentido, Samaniego et al. (2020) también
llevaron a cabo un estudio para determinar prevalencias de depresion, ansiedad, insomnio,
distrés y fatiga por compasion, describiendo los resultados con sintomas moderados a se-
veros en un 32,2 % para depresion y un 41,3 % para ansiedad.

En México, Gonzalez et al. (2020) encontraron que las mujeres reportan menores niveles
de estrés, depresion y ansiedad con respecto a los hombres, pero mayores pensamientos in-

Informes Psicoldgicos
Vol. 24 / No. 1 * Enero-Junio * 2024 25
ISSN-e: 2422-3271



pp * 22-36 | Rosa Isabel Garza-Sanchez, José Gonzales-Tovar y Claudia Yudith Reyna-Tejada

trusivos. Las edades mas jovenes también informaron similitudes de comportamiento y nue-
vamente los estudiantes universitarios fueron los mas propensos a riesgos en salud mental.

La escala DASS y la escala IES-R parecen ser adecuados para establecer criterios que
determinan alteraciones a la salud mental de las personas ante situaciones estresantes (Ba-
guena et al., 2001), como la pandemia por COVID-19, por lo que este estudio tiene como
objetivo identificar los niveles de estrés, ansiedad y depresion, asi como el nivel de estrés
postraumatico presente en una muestra mexicana que desarrollé alguna comorbilidad, tiene
un trabajo en la informalidad o presenta alguna carencia.

Método

Tipo de investigacion

La presente investigacion es de corte cuantitativa, con un disefno de tipo transversal y con
alcance descriptivo (Ato et al., 2013) asociativa y descriptiva.

Participantes

Se seleccionaron a 1174 personas de 18 a 85 anos (Medad = 36.4, DT = 12.4) median-
te un muestreo por conveniencia. El 85,3% fue mujeres y el 14,7 % hombres. En cuanto al
estado civil, el 33,4% es soltero/a, 38,4 % casado/a, el 19,2 % vive en union libre, el 7,2% es
divorciado/a y un 1,8 % viudos/as. El 52,9 % estudio una licenciatura o ingenieria, el 22,5%
tiene preparatoria, el 17,6 % cuenta con estudios de posgrado, el 5,9% secundaria y un
0,9% llegd solo a primaria. Finalmente, el 34,1% tiene un trabajo informal o vende algun
producto o servicio.

Se consideraron dos criterios de inclusion, a saber, que la poblacion fuera mayor de edad
y que estuviera en una situacion vulnerable por tener una o mas de estas tres caracteristicas:
1) presentar alguna comorbilidad (n = 450, 38,3 %); 2) trabajar en la informalidad y no contar
con prestaciones laborales (n = 401, 34,2%); 3) disponer de una o mas carencia sociales
—servicios de salud, rezago educativo, calidad y espacios en la vivienda, servicios basicos
en la vivienda o alimentacion— (n = 809, 68,9%).

Instrumento

El cuestionario se dividié en tres partes. En primer lugar, informaciéon sociodemografica
conformada por nueve items: edad, estado civil, escolaridad, personas con las que vive,
tipo de trabajo, diagndstico previo de enfermedad mental, enfermedades cronicas, ingreso
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y carencias. Se exploro también el historial de contacto y contagio de COVID-19 y consumo
de sustancias.

Escala de impacto del evento revisada (IES-R), desarrollada por Weiss & Marmar (1997) y
revisada por Weiss (2007), asi como validada en poblacién mexicana por Mendoza-Mojica
et al. (2013). Esta mide los sintomas de trastorno de estrés postraumatico en la superviven-
cia después de un evento. Esta compuesta por 22 items en una escala Likert de 5 puntos
que van de 0 a 4 y constituye tres dimensiones: intrusion, hiperactivacion y evitacion. Se
estimo6 un alfa de Cronbach de .962.

Escala de depresion, ansiedad y estrés (DASS-21), creada por Lovibond & Lovibond
(1995), conformada por 21 items de 4 puntos de 0 a 3. Las tres escalas de autorreporte
evallan la presencia e intensidad de estados afectivos de depresion, ansiedad y estrés
durante la Ultima semana (Alfa de Cronbach = .959). Fue validada por estructura interna en
Latinoamérica por Contreras-Mendoza et al. (2021) y en poblacién mexicana por Gurrola et
al. (2006).

Procedimiento

Se elabor6 una encuesta en linea a partir de la plataforma Question.pro® y se generd una
direccion electronica de acceso (distribuida entre el 07 de julio al 09 de agosto de 2020);
al hacer clic en el enlace los encuestados se dirigian automaticamente a la pagina de des-
cripcion general del estudio y al consentimiento informado. Se requirié que los participantes
terminaran cada una de las tres partes para considerarla como completa.

Para el subgrupo de hombres y mujeres con una actividad laboral informal se coordi-
naron acciones con la Secretaria del Trabajo del Estado de Coahuila, México, se coloco la
liga de acceso en su pagina web. Del mismo modo, se identificaron grupos de personas de
trabajo en la informalidad, en plataformas digitales donde se colocd dicho enlace.

Para el subgrupo de hombres y mujeres que tienen alguna comorbilidad, se identificaron
grupos en Facebook, grupos de apoyo de diabéticos, hipertensos y de personas que pre-
sentan problemas de obesidad.

Finalmente, para el subgrupo de hombres y mujeres que presentaban alguna carencia,
se coordind con la Facultad de Trabajo Social de la Universidad Auténoma de Coahuilay la
Licenciatura en Trabajo Social de la Universidad Autonoma de Yucatan. Se difundieron los
links con los usuarios que estaban en situacion de riesgo, asi como con los coordinadores
de los centros polivalentes (centros destinados a prestar o facilitar a la comunidad usuaria
la realizacion de acciones o programas de contenido social en zonas desfavorecidas), para
que, a través de sus grupos, por medio del correo electrénico o de WhatsApp, compartieran
el link de acceso.
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Analisis de datos

Los datos se analizaron con distribuciones de frecuencia para la seccion del historial
de contagio y datos generales y tabulaciones cruzadas entre las puntaciones obtenidas
con puntos de corte para las escalas de estrés, ansiedad y depresion a partir del grupo de
riesgo y el diagndstico previo de una psicopatologia antes a la pandemia. La informacion
se procesd de forma anénima y fueron agregados en el paquete SPSS version 24 para el
analisis en este estudio.

Consideraciones éticas

Durante todo el proceso del estudio se cumplié con el principio de confidencialidad, por
medio del anonimato de los datos. Siempre se atendieron los principios de respeto, auto-
nomia, conocimiento de los procedimientos y confidencialidad de informacioén, principios
descritos en las Pautas Eticas Internacionales para la Investigacion Biomédica en Seres
Humanos, y planteadas por el Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias
Médicas (CIOMS, 2002), en colaboracion con la Organizacion Mundial de la Salud.

Resultados

En cuanto a los datos contextuales de la muestra, el 91,7 % considera que el virus es
transmitido a través de gotas de saliva, el 88,4% a través de objetos contaminados y un
48% que el virus es trasmitido por el aire; por otro lado, el 38,7 % de los participantes esta
muy confiado en la capacidad de los médicos para diagnosticar o reconocer el COVID-19,
mientras que el 22% considera muy probable que se contagie durante la pandemia, asf
como un 59,7 % piensa que es algo probable. Ademas, se explord la confianza que tiene la
persona de sobrevivir en caso de ser contagiado: en ese sentido, el 51,4 % de los entrevis-
tados entiende que es muy probable que sobrevivan, el 21 % lo considera poco probable, v,
finalmente, el 25,6 % no sabe qué pueda pasar si se contagia.

En cuanto al historial de contagio, una cuarta parte de la muestra afirmé que habia acudi-
do a consulta médica en los 14 dias anteriores a la respuesta de la encuesta (x2 = 448.630,
p < .010); el 95% de la muestra no se habia realizado la prueba para el diagnoéstico de
COVID-19 al momento de responder (x2 = 1464.614, p < .010), y méas de la mitad de los
participantes afirmé que habia estado en cuarentena por lo menos en las Ultimas dos sema-
nas (y2 = 13.245, p < .010). Cerca del 35% de quienes respondieron la encuesta ha tenido
o tiene alguna persona cercana que padecio el COVID-19 (x2 = 111.10, p < .010).
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En relacion con el estrés postraumatico evaluado a partir de la escala de impacto del
evento revisada (IES-R), reportado por cada uno de los grupos vulnerables (tabla 1), se
observa que menos del 50% de la poblacion con trabajo informal (x2 = 46.485, p < .010) y
con comorbilidad (x2 = 133.793, p < .010) se encuentran en niveles normales. En general,
todos presentan niveles medios y altos de estrés y son las personas que presentan alguna
carencia (x2 = 221.899, p < .010) las que tienen los niveles mas altos en la inhibicion del
funcionamiento, por 10 puntos porcentuales de aquellos que tienen un trabajo informal o
alguna comorbilidad.

Tabla 1.
Sintomatologia de estrés postraumatico por grupo de riesgo

Trabajo informal Comorbilidad  Carencias

Normal 151 (43,3%) 175(43,6%) 240 (33,9%)
Preocupacion clinica 43 (12,3%) 50 (12,5%) 82 (11,6 %)
Diagnostico probable de estrés 36 (10,3 %) 38 (9,5%) 78 (11,0%)

Inhibir funcionamiento incluso después de 10 afos 119 (34,1 %) 138 (34,4%) 307 (43,4%)

Fuente: Elaboracion propia.

En cuanto al analisis de los estados emocionales de estrés, ansiedad y depresion, la
subescala de estrés fue la que obtuvo menores puntuaciones en los tres grupos estudiados
(ver tabla 2); esta tendencia fue significativamente diferente entre los grupos (x2 = 29.351,
p < .010). Para los niveles de ansiedad, las personas con alguna carencia se encuentran
en el nivel de mayor riesgo (x2 = 365.995, p < .010). De hecho, son las personas en este
contexto las que presentan puntajes superiores a los otros dos grupos estudiados.

Por otro lado, se realizé un andlisis a partir del diagnostico previo de enfermedad mental
(ver tabla 3) y los indicadores psicolégicos. Se identificaron cambios en los niveles reporta-
dos por la poblacion en estrés (x2 = 117.828, p < .010), ansiedad (x2 = 128.632, p < .010)
y depresion (x2 = 142.913, p < .010) siendo mayores en aquellas personas que ya tenian
un diagnoéstico de enfermedad mental antes del inicio de la pandemia. El area mas afectada
por las personas con diagnoéstico previo fue la ansiedad.
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Tabla 2.

Niveles de la escala DASS-21 por grupo de riesgo

Rosa Isabel Garza-Sanchez, José Gonzales-Tovar y Claudia Yudith Reyna-Tejada

Nivel reportado Trabajo informal Comorbilidad Carencias
Normal - leve 272 (71,2%) 304 (70,2 %) 497 (65,0 %)
Estrés Moderado - Severo 87 (22,8%) 104 (24,0%) 197 (25,8 %)
Extremadamente severo 23 (6,0%) 25 (5,8 %) 71 (9,3%)
Normal - leve 228 (59,7 %) 237 (54,9%) 388 (50,8 %)
Ansiedad Moderado - Severo 82 (21,5%) 98 (22,7 %) 185 (24,2 %)
Extremadamente severo 72 (18,8 %) 97 (22,5%) 191 (25,0%)
Normal - leve 264 (69,1 %) 305 (70,4 %) 473 (61,8 %)
Depresion Moderado - Severo 81 (21,2%) 93 (21,5%) 193 (25,2 %)
Extremadamente severo 37(9,7%) 35(8,1%) 99 (12,9%)

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 3.
Niveles de estrés, ansiedad y depresién reportadas con y sin diagndstico previo de enfermedad
mental

Sin Dx previo Con Dx previo
Normal - leve 75,0% 48,9 %
Nivel de Estrés Moderado - Severo 20,7 % 35,4 %
Extremadamente severo 4,3% 15,7%
Normal - leve 63,2 % 351%
Nivel de Ansiedad Moderado - Severo 20,5% 27,3%
Extremadamente severo 16,3% 37,6 %
Normal - leve 74,8% 45,8 %
Nivel de Depresion Moderado - Severo 19,2% 32,6%
Extremadamente severo 6,0 % 21,6%

Fuente: Elaboracion propia.
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Discusion

Los resultados respecto a los niveles de estrés postraumatico en el grupo de mexicanos
que trabajan en la informalidad, que presentan alguna comorbilidad y que tienen una ca-
rencia, muestran porcentajes altos en cuanto a inhibir el funcionamiento (34,1%, 34,4% vy
43,4 %, respectivamente); es importante mencionar que la experiencia de estrés es Unica y
vivenciada de forma muy personal, aunque con respuestas fisioldgicas comunes. Ademas,
existe preocupacion en el malestar emocional a largo plazo reportado por el 30% de la po-
blacién en México: en este sentido, estudios anteriores han demostrado que los brotes de
enfermedades infecciosas se asocian con sintomas y trastornos de salud mental, entre ellos
el estrés postraumatico (Cénat et al., 2021).

Por otro lado, se presentaron mayores niveles de ansiedad y depresion en la muestra,
resultado que coincidié con investigaciones en poblacion general en Europa, asi como un
descenso en el bienestar psicolégico y mayores puntuaciones de ansiedad y depresion en
comparacion con el periodo anterior al COVID-19 (Aranda et al., 2020). En el mismo senti-
do, en Arabia Saudita hubo una prevalencia general de sintomas de ansiedad, depresion
y estrés del 40,5%, 57,56% y 55,5 %, respectivamente (El Keshky et al., 2020). En contraste,
en el presente estudio se estimaron puntuaciones de moderadas a severas en sintomas de
estrés (32,4 %), ansiedad (44,8 %) y depresion (33,5 %), indicando puntajes menores que las
halladas en Arabia Saudita.

En las personas vulnerables, la exposicion a un factor de estrés global incontrolado como
la pandemia podria sentirse particularmente amenazadora. En esta investigacion se identi-
ficd que el 50% de la muestra ha considerado la necesidad de recibir atenciéon psicolégica
y poco mas del 70% refirieron que su salud fisica o mental se ha visto afectada a partir de
la pandemia. Informes preliminares sugieren que la depresion, el estrés, la ansiedad vy el
miedo al COVID-19 formaron un patrén especialmente contiguo (Di Blasi et al., 2021); otros
estudios incluyeron la variable de miedo al contagio (Kubo et al., 2021; Jafari et al., 2021) o el
tener a un familiar o persona cercana contagiada (Lahav, 2020). Estos autores concuerdan
en que puede ser un factor de riesgo para el bienestar psicoldgico.

Las personas con afecciones de salud mental preexistentes pueden ser mas susceptibles
a los factores estresantes asociados con el COVID-19, en comparacion con la poblacién en
general. Los resultados dan evidencia de mayores niveles de estrés, ansiedad y depresion
moderada y severa en personas con diagnostico previo (30% de los encuestados), obte-
niendo un promedio de 20 puntos porcentuales por encima de personas sin diagnostico,
como se ha visto con anterioridad (Asmundson et al., 2020; Moreno et al., 2020).

Aungue la pandemia de COVID-19 ha provocado un empeoramiento de los resultados
de salud mental en toda la poblacién, sus efectos han sido mas agudos entre los grupos ya
marginados, incluidas las personas que presentan alguna carencia y aquellas con enferme-
dades cronicas. En el analisis realizado en la poblacion mexicana que presenta alguna ca-
rencia (43,3%), la diferencia porcentual mas amplia se encontré en la escala IES-R, donde
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se presenta un grado mayor de estrés a largo plazo comparado con aquellas personas que
no tienen carencias (28,7 %). Es oportuno observar que son las personas en estos contextos
las mas vulnerables a sufrir acontecimientos estresantes que afectan su salud mental.

Se concluye que la poblacion estudiada tiene niveles moderados y altos de estrés, an-
siedad y depresion. Se realizaron analisis secundarios a partir de factores demograficos
y contextuales como el sexo y diagndstico previo de enfermedad mental, ademas de un
analisis por cada subgrupo poblacional que fue atendido en esta investigacion. Se encon-
tré un incremento en los estados afectivos en personas que tenian un diagnostico previo
y en aquellas que presentan alguna carencia. En la evaluacion del estrés postraumatico a
partir de la escala IES-R, se evidencia un impacto mayor en la poblaciéon con diagnéstico
preexistente (50%), y aquellas personas con alguna carencia. Las puntuaciones obtenidas
en el subgrupo de trabajo en la informalidad y el subgrupo de comorbilidad, no mostraron
diferencias significativas.

Gran parte de los estudios sobre la evaluacion del impacto psicolégico durante el CO-
VID-19 que utilizaron la escala DASS vy la escala IES-R se han centrado en tres grandes
grupos: personal de salud que se encuentran en la primera linea de atencion, personas con
alguna enfermedad especifica y poblacion general. Este estudio ha centrado su atencion en
la evaluacion del impacto psicolégico en personas vulnerables en México, que cuentan con
una 0 mas condiciones que las hacen mas susceptible a la enfermedad y que presentan
mayor probabilidad de agravarse y morir a partir del contagio; es decir, personas que pre-
sentan alguna comorbilidad, que tienen un trabajo en la informalidad o con alguna carencia
social descrita por el Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social
(CONEVAL, 2020). Cabe senalar que esta fue una de las mayores aportaciones de esta
investigacion.

Las personas identificadas con alguna carencia representaron el 69,4 % de la poblacion
estudiada, encontrandose las principales carencias en el area de educacion, prestaciones
laborales, vivienda y alimentacion. Se evidencia el riesgo que corre la poblacion que con-
juga dos 0 mas carencias, representada por casi el 30% de la muestra, destacando que la
crisis sanitaria afecta en mayor medida a la poblacion vulnerable. Segun Gonzalez (2021),
el 71% de las personas fallecidas en México vivian en condicién de pobreza. En este orden
de ideas, los resultados de este estudio proporcionan una contribucion esencial para el
entendimiento del impacto en la salud mental que esta ocasionando la pandemia y el confi-
namiento en la poblacién mexicana.

Hasta ahora, esta es de las primeras investigaciones en México que evalla el impacto
en la salud mental del brote COVID-19 en personas que trabajan en la informalidad, en-
tendiendo que cerca del 60% de los trabajadores en México se desempenan en empleos
informales que no se encuentran regulados por un marco legal (Organizacion Internacional
de Trabajo [OIT], 2015). Los prondsticos presentan un panorama poco favorable para la
economia en general, los riesgos mas importantes de esta crisis se encuentran en la recon-
figuracion de la distribucion del ingreso de los hogares y la profundizacion de la pobreza 'y
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la desigualdad, las cuales ya mostraban niveles elevados en México antes de la pandemia
(CONEVAL, 2020).

Debemos comentar que estos resultados son preliminares debido a que la investigacion
abarcd una segunda aplicacion, unos meses después, para evaluar el impacto que esta
teniendo la pandemia a lo largo del tiempo y poder medir la evolucion en el estado de salud
mental de los mexicanos.
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