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“EFECTOS EN LA SALUD MENTAL POR AISLAMIENTO SOCIAL EN LOS 

HABITANTES DEL BARRIO SAN SEBASTIÁN DEL CANTÓN LATACUNGA” 

 

RESUMEN  

Introducción: La salud metal son las actividades directas o indirectas que 

consta de un bienestar físico, metal y social. Las enfermedades relacionadas con 

los trastornos mentales tanto como leves y graves causan inquietud o perturban 

la capacidad de movimiento de una persona y su relación social. Las alteraciones 

psicológicas van desde síntomas aislados hasta trastornos graves y complejos 

marcando un deterioro en su funcionalidad tales como, el insomnio, depresión, 

ansiedad, los trastorno de estrés postraumático, el trastorno depresivo mayor y 

los trastornos de ansiedad, que surgen por la alteración del entorno en que el 

individuo se desarrolla, pudiendo ser  el aislamiento social  que se crea cuando 

un individuo se aparta de su ambiente, ya sea, de manera voluntaria o 

involuntaria, puesto que en la actualidad el aislamiento social se ha dado por 

miedo a sufrir el contagio de un agente patógeno que afecte a la salud. Objetivo: 

Analizar los efectos en la salud mental por aislamiento social en los habitantes 

del barrio San Sebastián del cantón Latacunga .Métodos: La presente 

investigación emplea un enfoque cuantitativo de corte transversal, que tomó 

como muestra a 314 habitantes del Barrio San Sebastián del cantón, mediante 

un muestreo aleatorio simple. Para la recolección de datos se empleó el 

cuestionario DASS-21 el cual permitió medir parámetros de estrés, ansiedad y 

depresión, además se incluyó 5 ítems sociodemográficos y una interrogante 

enfocada a medir el porcentaje de cumplimiento del aislamiento social. Los datos 

recolectados fueron analizados mediante el programa estadístico SPSS. 

Resultados: La presente investigación ha determinado que dentro de la 

población del barrio San Sebastián, la depresión se ha manifestado en un 4.14%, 

en un nivel mínimo el 1 y máximo de 4, relacionándose al aislamiento social en 

un 12.9%, en cuanto a la ansiedad se ha evidenciado en 1.91% con un nivel 

mínimo de 1 y máximo de 4 correlacionado al aislamiento social en 7.7% 
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mientras que el estrés se dio en 5.73% con un rango mínimo de 1 y máximo de 

4, relacionado con un 9.1% al aislamiento social. Por ende, el aislamiento social 

ha afectado a la salud mental del 10.1% de los habitantes. Conclusiones: El 

aislamiento social ha afectado a la salud mental de un 10.1% de los habitantes 

del barrio San Sebastián del cantón Latacunga, siendo el principal efecto el 

estrés. Sin embargo, quienes no cumplen el aislamiento social también han 

presentado, estrés, ansiedad y depresión, por ende, se evidencia que existen 

otros factores que ocasionan daños al estado psicológico y emocional de las 

personas, ya pueden ser, por las condiciones de la actual pandemia y la nueva 

normalidad u otros factores personales. 

 

PALABRAS CLAVES: SALUD MENTAL, AISLAMIENTO SOCIAL, ESTRÉS, 

ANSIEDAD, DEPRESIÓN. 
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“EFECTOS EN LA SALUD MENTAL POR AISLAMIENTO SOCIAL EN LOS 

HABITANTES DEL BARRIO SAN SEBASTIÁN DEL CANTÓN LATACUNGA” 

 

SUMMARY 

Introduction: Metal health is the direct or indirect activities that consist of 

physical, metal and social well-being. Diseases related to mental disorders, both 

mild and severe, cause restlessness or disturb a person's ability to move and 

social relationships. The psychological alterations go from isolated symptoms to 

serious and complex disorders marking a deterioration in their functionality such 

as insomnia, depression, anxiety, post-traumatic stress disorder, major 

depressive disorder and anxiety disorders, which arise from the alteration of the 

environment in which the individual develops. Social isolation can be created 

when an individual moves away from his environment either voluntarily or 

involuntarily since at present social isolation has been given by fear of suffering 

the contagion of a pathogenic agent that affects health. Objective: To analyze 

the effects on mental health due to social isolation in the inhabitants of the San 

Sebastian neighborhood in the canton of Latacunga. Methods: The present 

investigation employs a quantitative cross-sectional approach, which sampled 

314 inhabitants of Barrio San Sebastian in Latacunga County through simple 

random sampling. For the collection of data, it was used the questionnaire DASS-

21 which allowed measuring parameters of stress, anxiety and depression, 

besides it was included 5 sociodemographic items and a question focused on 

measuring the percentage of fulfillment of social isolation. The collected data 

were analyzed through the statistical program SPSS. Results: The present 

investigation has determined that within the population of the San Sebastian 

neighbourhood, depression has manifested itself in 4.14%, in a minimum level of 

1 and maximum of 4, related to social isolation in 12.9%, as far as anxiety is 

concerned, it has manifested itself in 1.91% with a minimum level of 1 and 

maximum of 4, correlated to social isolation in 7.7% while stress has manifested 

itself in 5.73% with a minimum level of 1 and maximum of 4, related to social 
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isolation in 9.1%. Thus, social isolation has affected the mental health of 10.1% 

of the inhabitants. Conclusions: Social isolation has affected the mental health 

of 10.1% of the inhabitants of the San Sebastian neighbourhood in the canton of 

Latacunga, the main effect being stress. However, those who do not comply with 

the social isolation have also presented, stress, anxiety and depression therefore 

it is evident that there are other factors that cause damage to the psychological 

and emotional state of people and may already be by the conditions of the current 

pandemic and the new normal or other personal factors. 

 

KEYWORDS: MENTAL HEALTH, SOCIAL ISOLATION, STRESS, ANXIETY, 

DEPRESSION. 
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CAPÍTULO I.- MARCO TEÓRICO  

 

INTRODUCCIÓN 

 

De acuerdo a la Organización mundial de la Salud (OMS), la salud mental “es un 

estado de bienestar en el que la persona realiza sus capacidades y es capaz de 

hacer frente al estrés normal de la vida, de trabajar de forma productiva y de 

contribuir a su comunidad”(1). Por ende, la salud mental se enmarca al 

desenvolvimiento de las personas dentro de su entorno en condiciones 

normales, lo cual le dota de las capacidades tanto físicas, emocionales y 

psicológicas para encontrar un equilibrio entre la persona y su entorno, sin 

embargo mantener un entorno propicio y sin alteraciones no es del todo posible 

por ende, la salud mental es un estado subjetivo de bienestar que se puede ver 

afectado por factores como la “inseguridad, desesperanza, rápido cambio social, 

riesgos de violencia, problemas que afecten la salud física, factores y 

experiencias personales, interacción social, valores culturales, y experiencias 

familiares, escolares y laborales” (2).  

 

Antes del 2020 la salud mental de las personas a nivel mundial presentaba ya 

cifras alarmantes, pues, alrededor de la mitad de los trastornos mentales 

empezaban a surgir a partir de los 15 años. Además en el mundo hay al menos 

un profesional de salud por cada 10.000 personas, entre las enfermedades 

mentales la depresión llegó afectar a 264 millones de personas, y el suicidio entre 

jóvenes de 15 a 29 años fue la segunda mayor causa de muerte, mencionando 

también que las personas con trastornos mentales fallecen entre 10 y 20 años 

antes que la población general (3). Por ende, la salud mental durante los últimos 

años se ha convertido es un estado psicológico propenso a ser severamente 

afectado si las condiciones normales del entorno cambian. 



xvii 

 

Uno de estos cambios que alteró las condiciones de vida de todo el planeta, se 

dio por la aparición de un nuevo virus denominado coronavirus, causando la 

enfermedad del COVID -19, que se propagó por todo el mundo, lo cual llevó a 

una declaración de pandemia que se efectuó el 11 de marzo del 2020 por la 

Organización Mundial de la Salud (4). De tal modo, el estilo de vida de las 

personas se vio sometido a múltiples cambios especialmente aquellos que se 

impusieron con el fin de contener el virus como fue el aislamiento social. Dentro 

de este contexto el aislamiento social se comprende como la obligatoriedad a 

que las personas se alejen de su entorno y permanezcan en su domicilio, de 

modo que debe quedarse en casa, no salir ni convocar reuniones en su domicilio 

(5). En consecuencia, esta restricción llevó a desencadenar una serie de factores 

que afectan a la salud mental, como la inseguridad, rápido cambio social y la 

interacción social.  

 

Según el Dr. Tedros Adhanom Ghebreyesus, Director General de la 

Organización Mundial de la Salud, “los efectos de la pandemia en la salud mental 

están siendo sumamente preocupantes. El aislamiento social, el miedo al 

contagio y el fallecimiento de familiares se ven agravados por la angustia que 

causa la pérdida de ingresos, y a menudo, de empleos”(6). De este modo, se ve 

como la situación se ha vuelto crítica tras la pandemia sobre todo en aquellas 

personas que presentaban ya problemas de salud mental, donde se estima que 

el 32% de los casos han empeorado su situación.  

 

Es así, que los aislamientos sociales ante pandemias desencadenan trastornos 

mentales con alta discapacidad entre las que se hallan: el trastorno de estrés 

postraumático (TEPT), el Trastorno depresivo mayor (TDM) y los trastornos de 

ansiedad principalmente (7). Es así, que según estudios realizados en el área 

epidemiológica (Global Burden Disease, 1997) Dan a conocer un incremento 

exponencial relacionadas con la depresión, entre un rango de 9% a 20%. Se 
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estima que en el 2015 a nivel mundial la depresión fue de un 4.4% causando 

preocupación en la Academias Nacionales de Ciencias, Ingeniería y Medicina 

(NASEM) siendo la depresión más frecuente en el género femenino con 

porcentaje de (5.1%) y en los hombres (3.6%) según la OMS (Organización 

Mundial de la Salud) los datos varían según la región(8).   

 

No obstante, en el Ecuador un estudio realizado en colaboración por las 

Universidades. Escuela Politécnica Nacional (EPN) y la Universidad San 

Francisco (USFQ) se analizó el estado de ánimo en los habitantes del Ecuador, 

llegando a una conclusión que los millennials (hombres y mujeres nacidos en los 

años 1981-1997) es el grupo más afectado durante el aislamiento social llegando 

a ver un incremento notorio en el nivel de depresión (9).  

 

De igual forma un sondeo realizado entre los meses abril y mayo del año 2020 

en el territorio ecuatoriano se validó 2.188 encuestas con las cuales se pudo 

determinar que por la pandemia hubo un incremento del estrés en los habitantes 

dejando secuelas a largo y corto plazo. Los investigadores de la USF 

profesionales en el área Psicología Mariel Paz y Miño determinaron un 

porcentaje del 36.9% (994 individuos) tuvo una crisis de salud mental durante la 

pandemia según el nivel de medición del estudio realizado, el 34.4% padeció de 

trastornos leves, y un 22.4% presento alteraciones controladas y el porcentaje 

restante un 6.2% tenía alteraciones graves (9). En consecuencia a estos 

acontecimientos, surge la necesidad de conocer e indagar los efectos que 

generará en la salud mental el aislamiento social desde una perspectiva local, 

para establecer la problemática actual y plantear alternativas que den solución. 

 

En consecuencia, la presente investigación es de suma importancia e interés, ya 

que, determinó cuáles han sido los efectos en la salud mental, que ha 
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ocasionado el aislamiento social al que fueron sometidas las personas como 

medida de prevención ante la amenaza de contagio por covid-19. De tal modo 

que la investigación aporta a la formación y dota de conocimiento a los 

profesionales de salud para que se puedan tomar medidas e instaurar programas 

de ayuda que mitiguen la crisis en salud mental que se puede dar a consecuencia 

del aislamiento social. 

 

Por ende el  objetivo general de la investigación es analizar los efectos en la 

salud mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián 

del cantón Latacunga,  contemplando como objetivos específicos: Identificar la 

frecuencia de cumplimiento del aislamiento social en los habitantes del barrio 

San Sebastián del cantón Latacunga, además se busca determinar las 

dimensiones más afectadas en la salud mental, aplicando el cuestionario Dass-

21 en la población objeto de estudio, de modo que se llega a contrastar los 

efectos en la salud mental que han presentado los habitantes del barrio San 

Sebastián que cumplieron el aislamiento social, con los efectos de quienes no 

cumplieron esta medida.   

 

CAPÍTULO II.- METODOLOGÍA  

MÉTODOS 

 

La presente investigación empleó un enfoque cuantitativo de corte transversal. 

La población de estudio constó de 1750 habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga. De tal manera, que la muestra fue seleccionada mediante la 

técnica de muestreo aleatorio simple, el cual consistió en la selección aleatoria 

representativa considerando como característica similar el lugar de residencia. 

En consecuencia la muestra fue representativa de la población objeto de estudio, 

de modo que al aplicar la fórmula de muestreo aleatorio simple se tuvo como 
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resultado un total de 314 personas que fueron encuestadas durante el desarrollo 

de la investigación (10). 

 

Es así que esta investigación empleó como técnica de recolección de datos una 

encuesta diseñada en Google Forms la cual se aplicó a los habitantes del barrio 

San Sebastián, de forma online; haciendo uso de canales de comunicación 

virtual, como el grupo oficial de WhatsApp del Barrio San Sebastián administrado 

por el Presidente barrial.   

 

El instrumento de recolección de datos en mención fue el cuestionario DASS-21, 

el cual consta de tres dimensiones que son: Depresión (ítems: 3, 5, 10, 13, 16, 

17 y 21), Ansiedad (ítems: 2, 4, 7, 9, 15, 19 y 20) y Estrés (ítems: 1, 6, 8, 11, 12, 

14 y 18)(11). Cabe mencionar que este instrumento se aplicó en un estudio en 

el Salvador para detectar los síntomas de depresión, ansiedad y estrés, con una 

fiabilidad total de Cronbach de 0,95. Para recopilar información relacionada con 

el aislamiento social, se incluyó 6 preguntas de creación propia, de las cuales 5 

se enfocaron en los datos sociodemográficos y una pregunta direccionada a 

medir la frecuencia con la cual sale de casa, de modo que las interrogantes 

fueron adaptadas al cumplimiento de los objetivos de la presente investigación 

en torno al porcentaje de cumplimiento del aislamiento social y su relación con 

los efectos en la salud  mental.  

 

A la información receptada se dió un tratamiento con el programa estadístico 

SPSS, en el cual, se estableció los supuestos de normalidad se eligió el diseño 

de investigación. Además, se contrastó las hipótesis planteadas. 
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Cabe recalcar que los moradores del Barrio San Sebastián que participaron en 

la investigación se les guardó el derecho de confidencialidad de la información 

proporcionada, a fin de conservar la confianza e integridad de los mismos, dando 

como resultado un desarrollo transparente y seguro mutuo. Por consiguiente, se 

aplicó los principios éticos establecidos en la Declaración de Helsinki, el cual se 

enfoca en la protección de la dignidad, autonomía, privacidad y confidencialidad 

de la población objeto de estudio. 

 

CAPÍTULO III.- RESULTADOS Y DISCUSIÓN  

 

RESULTADOS 

 

Acorde a la investigación se ha determinado un rango de edad de los moradores 

del Barrio San Sebastián, entre los 18 y 67 años, quienes fueron encuestados, 

evidenciando que el 8.9% tienen 23 y 26 años, teniendo mayor participación de 

las personas de 18 a 26 años (Tabla 1).  En cuanto al género el 50.32% de los 

participantes corresponden al género femenino y el 49.68% al masculino (Gráfico 

1). De los cuales el 63.06% son solteros, el 25.48% son casados, el 7.32% se 

mantienen en unión de hecho, el 3.50% se han divorciado y el 0.64% han 

enviudado (Gráfico 2). 

Sección 1. Datos sociodemográficos 

Tabla 1.- Datos sociodemográficos 

Válido Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

 18 17 5,4 5,4 5,4 

19 13 4,1 4,1 9,6 

20 7 2,2 2,2 11,8 
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21 12 3,8 3,8 15,6 

22 17 5,4 5,4 21,0 

23 28 8,9 8,9 29,9 

24 27 8,6 8,6 38,5 

25 24 7,6 7,6 46,2 

26 28 8,9 8,9 55,1 

27 4 1,3 1,3 56,4 

28 6 1,9 1,9 58,3 

29 4 1,3 1,3 59,6 

30 10 3,2 3,2 62,7 

31 4 1,3 1,3 64,0 

32 13 4,1 4,1 68,2 

33 3 1,0 1,0 69,1 

34 6 1,9 1,9 71,0 

35 4 1,3 1,3 72,3 

36 8 2,5 2,5 74,8 

37 5 1,6 1,6 76,4 

38 7 2,2 2,2 78,7 

39 4 1,3 1,3 79,9 

40 7 2,2 2,2 82,2 

41 3 1,0 1,0 83,1 

42 4 1,3 1,3 84,4 
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43 7 2,2 2,2 86,6 

44 3 1,0 1,0 87,6 

45 8 2,5 2,5 90,1 

46 8 2,5 2,5 92,7 

47 3 1,0 1,0 93,6 

48 1 ,3 ,3 93,9 

49 1 ,3 ,3 94,3 

50 2 ,6 ,6 94,9 

51 1 ,3 ,3 95,2 

52 4 1,3 1,3 96,5 

53 1 ,3 ,3 96,8 

54 6 1,9 1,9 98,7 

56 1 ,3 ,3 99,0 

58 2 ,6 ,6 99,7 

67 1 ,3 ,3 100,0 

Total 314 100,0 100,0  
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Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

 

Gráfico 1: Género 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga” 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
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Gráfico 1.- Estado civil 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020 

Se ha evidenciado también que el 29.62% de los hogares se conforma por 4 

miembros, el 25.80% por 5 personas y el 18.15% por 3 miembros (Gráfico 3). 

Gráfico 2.- Número de personas que constituyen el hogar 
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Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

 

Al establecer un estudio de la frecuencia con la que salen de sus casas los 

moradores del barrio San Sebastián, se ha establecido que el 36.31% sale todos 

los días por el trabajo, el 21.02% lo hace una vez por semana, el 16.24% 

pasando un día, el 13.69% una vez en el día, el 5.73% una vez cada 15 días, el 

3.82% una vez cada mes y apenas el 3.18% no sale de sus hogares (Gráfico 4). 

 

Sección 2: Cumplimiento del aislamiento social 

Gráfico 4.- Frecuencia con la que sale de casa 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
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Al efectuar un análisis de los ítems 3, 5, 10, 13, 16, 17 y 21 correspondientes a 

la escala de Depresión bajo un nivel de fiabilidad del 89.9% (Tabla 2), se ha 

determinado que el 4.14% de los moradores del Barrio San Sebastián se han 

sentido deprimidos la mayor parte del tiempo (Gráfico 5), presentando un nivel 

de depresión mínimo de 1 y un máximo de 4, alcanzando una media del 1.72 

(Tabla 3), además en  estos casos los signos que presentaron fueron en un 

38.54% la dificultad para tomar la iniciativa para hacer cosas durante una parte 

del tiempo (Gráfico 7) y el 37.58% se ha sentido triste y deprimido (Gráfico 9).  

Sección 3: Escala de Depresión  

Tabla 2.- Análisis de fiabilidad de la escala de depresión 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

,899 7 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Gráfico 5 .- Depresión  
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Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Tabla 3.- Nivel Depresión 

DEPRESIÓN 

N Válido 314 

Perdidos 0 

Media 1,72 

Desv. Desviación ,863 

Rango 3 

Mínimo 1 

Máximo   4 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020 

Gráfico 7.- Se me hizo difícil tomar la iniciativa para hacer cosas  
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Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Gráfico 9.- Me sentí triste y deprimido 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

 

De igual manera mediante el análisis de correlación de Pearson entre los niveles 

de depresión y el cumplimiento del aislamiento se ha determinado que existe una 

correlación del 0.129 , es decir que la depresión se asocia en un 12.9% a la 

frecuencia con la que las personas salen de sus hogares (Tabla 5), de este modo 

se ha identificado que en 4 casos que cumplen en su totalidad el aislamiento 

social presentan signos de depresión durante gran parte del tiempo, mientras 

que aquellas que salen de sus hogares todos los días por trabajo que son 61 

personas no han mostrado signos de depresión (Tabla 4)
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Tabla 4.- Depresión y aislamiento social 

 

¿Con que frecuencia sale de su casa? 

Salgo todos 

los días por 

trabajo 

Una vez en el 

día 

Pasando un 

día 

Una vez por 

semana 

Una vez, cada 

15 días 

Una vez, cada 

mes No salgo 

Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento 

 

 

 

 

DEPRESIÓN 

No me sucedió 61 23 25 36 3 7 4 

Me sucedió un poco, o 

durante parte del tiempo 

40 9 16 18 8 4 1 

Me sucedió bastante, o 

durante una buena parte 

del tiempo 

12 7 9 8 5 1 4 

Me sucedió mucho, o la 

mayor parte del tiempo 

1 4 1 4 2 0 1 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud mental por aislamiento social en los habitantes 

del barrio San Sebastián del cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
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Tabla 5.- Correlación entre el nivel de depresión y el aislamiento social 

Correlaciones 

 ¿Con que 

frecuencia sale de 

su casa? 

 

DEPRESIÓN 

¿Con que frecuencia sale 

de su casa? 

Correlación de Pearson 1 ,129* 

Sig. (bilateral)  ,022 

N 314 314 

 

Depresión 

Correlación de Pearson ,129* 1 

Sig. (bilateral) ,022  

N 314 314 

La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

 

En cuanto a la evaluación de los ítems 2, 4, 7, 9, 15, 19 y 20 correspondientes a 

la escala de ansiedad, con un nivel de fiabilidad del 89.3% (Tabla 6), se ha 

identificado que el 1.91% de la población objeto de estudio ha presentado signos 

de ansiedad durante la mayor parte del tiempo, mientras que el 17.83% los ha 

presentado durante parte del tiempo, el 28.96% los manifestó muy poco y al 

51.27% no le sucedió. Es así que la ansiedad ha presentado un nivel mínimo del 

1 y máximo del 4 con una media del 1.70 (Tabla 7). Donde los síntomas que 

manifestaron fueron en un 3.82% boca seca (Gráfico 14), 3.92% dificultad para 

respirar (Gráfico 15), 3.50% temblor de manos (Gráfico 16), 6.05% pánico 
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(Gráfico 18), 7.64% latidos acelerados del corazón (Gráfico 19) y el 7.32% miedo 

(Gráfico 20).  

Sección 4: Escala de Ansiedad  

Tabla 6.- Análisis de fiabilidad de la escala de ansiedad 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

,893 7 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Tabla 7 .- Nivel  de Ansiedad 

Ansiedad 

 N Válido 314 

Perdido

s 

0 

Media 1,70 

Desv. 

Desviación 

,826 

Rango 3 

Mínimo 1 

Máximo 4 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
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Gráfico 14.- Me di cuenta que tenía la boca seca 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 
mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 
cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Gráfico 15.- Se me hizo difícil respirar 

  

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
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Gráfico 16.- Sentí que mis manos temblaban 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Gráfico 18.- Sentí que estaba al punto de pánico 
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Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Gráfico 19.- Sentí los latidos de mi corazón a pesar de no haber hecho 
ningún esfuerzo físico 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Gráfico 20.- Tuve miedo sin razón 
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Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

 

Mediante el análisis de la correlación de Pearson, entre los niveles de ansiedad 

y el cumplimiento del aislamiento se ha identificado una relación del 0.077, de tal 

modo que la ansiedad se vincula con el aislamiento en 7.7% (Tabla 9), donde 2 

personas que no salen de casa manifiestan signos de ansiedad durante una 

buena parte del tiempo, y otros 4 casos los presentan poco, mientras que 

aquellas que salen de casa todos los días por trabajo que son 63 no les ha 

sucedido (Tabla 8). 

Tabla 9.- Correlación entre el nivel de ansiedad y el aislamiento social 

Correlaciones 

 ¿Con que 

frecuencia 

sale de su 

casa? 

Ansiedad 

¿Con que frecuencia 

sale de su casa? 

Correlación de Pearson 1 ,077 

Sig. (bilateral)  ,172 

N 314 314 

Ansiedad Correlación de Pearson ,077 1 

Sig. (bilateral) ,172  

N 314 314 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud mental 

por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
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Tabla 8.- Ansiedad y aislamiento social 

 

 

¿Con que frecuencia sale de su casa? 

Salgo todos los 

días por 

trabajo 

Una vez en el 

día Pasando un día 

Una vez por 

semana 

Una vez, cada 

15 días 

Una vez, cada 

mes    No salgo 

Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento 

 

 

 

 

Ansiedad 

No me sucedió 63 23 23 34 6 8 4 

Me sucedió un poco, o 

durante parte del tiempo 

32 12 19 19 3 2 4 

Me sucedió bastante, o 

durante una buena parte 

del tiempo 

16 8 9 12 7 2 2 

Me sucedió mucho, o la 

mayor parte del tiempo 

3 0 0 1 2 0 0 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud mental por aislamiento social en los habitantes 

del barrio San Sebastián del cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020.



I 

 

De forma semejante al analizar los ítems 1, 6, 8, 11, 12, 14 y 18 de la escala de 

estrés, manteniendo una fiabilidad del 88.3% (Tabla 10), se ha establecido que 

los moradores del Barrio San Sebastián, han presentado estrés en un 5.73% la 

mayor parte del tiempo, al 17.83% lo han manifestado durante una buena parte 

del tiempo y al 36.94% le ha sucedido muy poco (Gráfico 21). De tal manera que 

los niveles de estrés alcanzaron un nivel mínimo del 1 y un máximo del 4 con 

una media del 1.90 (Tabla 11). Es así que, los signos que se manifestaron fueron 

9.87% dificultad para relajarse (Gráfico 22), 6.69% reaccionó exageradamente 

en ciertas situaciones (Gráfico 23), 4.78% nerviosismo (Gráfico 24), 3.82% 

agitamiento (Gráfico 25), 5.10% intolerancia a interrupciones (Gráfico 27) y el 

8.92% irritabilidad (Gráfico 28).  

 

Sección 5.- Escala de Estrés 

Tabla 10.- Análisis de fiabilidad de la escala de estrés 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elemento

s 

,883 7 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
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Gráfico 21.- Estrés

 
Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Gráfico 22.- Me costó mucho relajarme 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
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Gráfico 23.- Reaccioné exageradamente en ciertas situaciones 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Gráfico 24.- Sentí que tenía muchos nervios 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020 

 



IV 

 

Gráfico 25.- Noté que me agitaba 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

Gráfico 27.- No toleré nada que no me permitiera continuar con lo que 
estaba haciendo 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
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Gráfico 28.- Sentí que estaba muy irritable 

 
Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

 

Asimismo, mediante el análisis de correlación de Pearson, se ha identificado una 

relación de 0.091 entre los niveles de estrés y el cumplimiento con el aislamiento, 

es decir que el estrés está relacionado en 9.1% al aislamiento social (Tabla 13), 

de modo que en los 2 casos las personas que no salen de casa se han sentido 

estresados la mayor parte del tiempo, mientras que en 18 y 44 casos que salen 

todos los días por trabajo han manifestado estrés durante buena parte del tiempo 

y poco respectivamente (Tabla 12). 
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Tabla 12.- Estrés y aislamiento social 

 

 

¿Con que frecuencia sale de su casa? 

Salgo todos 

los días por 

trabajo 

Una vez en el 

día 

Pasando un 

día 

Una vez por 

semana 

Una vez, cada 

15 días 

Una vez, cada 

mes No salgo 

Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento 

 

 

 

 

Estrés 

No me sucedió 48 18 17 27 3 7 4 

Me sucedió un poco, o 

durante parte del tiempo 

44 15 24 21 5 4 3 

Me sucedió bastante, o 

durante una buena parte 

del tiempo 

18 7 9 14 6 1 1 

Me sucedió mucho, o la 

mayor parte del tiempo 

4 3 1 4 4 0 2 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud mental por aislamiento social en los habitantes del 

barrio San Sebastián del cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
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Tabla 13.- Correlación entre el nivel de estrés y el aislamiento social 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 

mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 

 

Al establecer un análisis comparativo entre el cumplimiento del aislamiento social 

y los efectos psicológicos, se ha determinado que en un caso ha presentado la 

mayor parte del tiempo depresión, y en 4  personas les sucedía frecuentemente, 

de igual manera la ansiedad se manifestó en 2 casos durante buena parte del 

tiempo, de igual manera en 2 personas el estrés fue durante mucho tiempo, sin 

embargo para quienes no cumplieron el aislamiento social que fueron la mayor 

parte de las personas en 61 casos no presentaron depresión, 63 no dieron signos 

de ansiedad y 48 no manifestaron estrés (Tabla 14). 

 

 

Correlaciones 

 ¿Con que 

frecuencia 

sale de su 

casa? 

Estrés 

¿Con que frecuencia 

sale de su casa? 

Correlación de Pearson 1 ,091 

Sig. (bilateral)  ,107 

N 314 314 

Estrés Correlación de Pearson ,091 1 

Sig. (bilateral) ,107  

N 314 314 
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Tabla 14.-  Efectos psicológicos 

 

 

¿Con que frecuencia sale de su casa? 

Salgo todos los 

días por trabajo Una vez en el día Pasando un día 

Una vez por 

semana 

Una vez, cada 15 

días 

Una vez, cada 

mes No salgo 

Depresión No me sucedió 61 23 25 36 3 7 4 

Me sucedió un poco, o 

durante parte del tiempo 

40 9 16 18 8 4 1 

Me sucedió bastante, o 

durante una buena parte del 

tiempo 

12 7 9 8 5 1 4 

Me sucedió mucho, o la mayor 

parte del tiempo 

1 4 1 4 2 0 1 

Ansiedad No me sucedió 63 23 23 34 6 8 4 

Me sucedió un poco, o 

durante parte del tiempo 

32 12 19 19 3 2 4 

Me sucedió bastante, o 

durante una buena parte del 

tiempo 

16 8 9 12 7 2 2 

Me sucedió mucho, o la mayor 

parte del tiempo 

3 0 0 1 2 0 0 
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Estrés No me sucedió 48 18 17 27 3 7 4 

Me sucedió un poco, o 

durante parte del tiempo 

44 15 24 21 5 4 3 

Me sucedió bastante, o 

durante una buena parte del 

tiempo 

18 7 9 14 6 1 1 

Me sucedió mucho, o la mayor 

parte del tiempo 

4 3 1 4 4 0 2 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San 

Sebastián del cantón Latacunga”. 

Elaborado: Jiménez Diana, 2020
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Por otro lado, para el análisis de la hipótesis nula y alternativa, se ha empleado 

una evaluación de correlación entre el cumplimiento del aislamiento social y los 

niveles de estrés, ansiedad y depresión, de tal modo, se ha determinado que la 

correlación existente entre la variable independiente que es el aislamiento social 

y la variable dependiente que alude a los efectos psicológicos que es de una 

significancia de 0.101%, por lo cual es resultado es superior a 0, de modo que 

se acepta la hipótesis alternativa demostrando que el aislamiento social afecta a 

la salud mental  en el 10.1% de los habitantes del barrio San Sebastián del 

cantón Latacunga (Tabla 15). 

Sección 6.- Verificación de hipótesis 

Tabla 15.- Análisis de correlación 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 
mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 
cantón Latacunga”. 
Elaborado: Jiménez Diana, 2020 
 

Finalmente se ha determinado que el nivel de fiabilidad del instrumento de 

recolección de datos aplicado en base al cuestionario DASS-21, ha alcanzado 

una fiabilidad del 95.8% para determinar los efectos en la salud mental entorno 

a la escala de depresión, ansiedad y estrés de los habitantes del barrio San 

Sebastián ocasionados a causa del aislamiento social (Tabla 16). 

 

Correlaciones 

 VI VD 

V

I 

Correlación de Pearson 1 ,101 

Sig. (bilateral)  ,075 

N 314 314 

V

D 

Correlación de Pearson ,101 1 

Sig. (bilateral) ,075  

N 314 314 
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Tabla 16.- Análisis de fiabilidad del cuestionario DASS-21 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,958 21 

Fuente: Encuesta realizada a los participantes del estudio “Efectos en la salud 
mental por aislamiento social en los habitantes del barrio San Sebastián del 
cantón Latacunga”. 
Elaborado: Jiménez Diana, 2020. 
 

 

DISCUSIÓN 

 

Mediante la presente investigación se ha determinado, que  el cumplimiento del 

aislamiento social es de un 3.18% de los moradores del barrio San Sebastián, lo 

cual alude que ante la presente situación de la pandemia, la población continúa 

saliendo de sus hogares, estos datos concuerdan con estudios realizados en 

América Latina, donde revelan que Ecuador pese a ser uno de los países más 

afectados por la pandemia, el número de contagios y muerte aumenta llegando 

alcanzar el 44% de personas infectadas, lo cual, se alude al rompimiento del 

aislamiento social (12). Donde de acuerdo al director del Servicio de Seguridad 

ECU-911 manifiestan que las principales provincias que incumplen las medidas 

del aislamiento social son Guayaquil, Ambato y Babahoyo (13).  

 

Sin embargo, en aquellos casos donde las personas cumplen a plenitud el 

aislamiento social, los efectos psicológicos que han presentado son depresión 

en 4.14%, ansiedad 1.91% y estrés en un 5.73%, de tal modo se determina que 

el aislamiento social ha ocasionado incremento de los niveles de estrés en las 

personas. Estas cifras son coherentes a un estudio realizado en respecto a la 

salud mental de las personas en la población de China, donde se ha determinado 

que los impactos psicológicos alcanzan un nivel de 53.8% dentro de un rango 

moderado a severo, donde la depresión se ha manifestado en un 28.8% mientras 
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que la ansiedad y depresión se manifiestan en un 8.1%. Por lo tanto, se infiere 

que el aislamiento social si ha ocasionado daños en la salud mental de las 

personas, donde dependiendo de la condición y la región, la depresión, ansiedad 

y estrés se manifiestan en cifras considerables, para el contexto de la población 

objeto de estudio el mayor efecto en la salud mental ha sido el estrés.  

 

 

Por otro lado, se ha determinado que las personas que cumplieron el aislamiento 

social presentaron signos de ansiedad, depresión y estrés, pero quienes salen 

todos los días por trabajo no manifiestan efectos en su salud mental. Lo cual está 

acorde a la investigación realizada a 745 personas que cumplieron el aislamiento 

social en México, donde se ha determinado que para quienes cumplen esta 

medida,  la depresión se muestra algunas veces en un 61.34%, por otro lado, la 

ansiedad se manifiesta algunas veces en el 52.82% (14). De tal manera se 

evidencia que quienes cumplen las medidas de confinamiento presentan efectos 

negativos en su salud mental, que de acuerdo a la presente investigación esta 

se asocia en 10.1% al aislamiento social. 

 

CAPÍTULO IV.- CONCLUSIONES  

 

CONCLUSIONES 

El aislamiento social ha tenido un cumplimiento mínimo, pues apenas un 3.18% 

no sale de casa, y la mayor parte de las personas salen todos los días por 

cuestiones de trabajo, e incluso algunos sales una vez por semana, dejando 

entrever que la frecuencia de cumplimiento del aislamiento social es 

extremadamente reducida. Sin embargo, para quienes han cumplido con esta 

medida se ha determinado que el aislamiento social ha afectado a la salud 

mental de un 10.1% de los habitantes del barrio San Sebastián del cantón 

Latacunga. 
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Destacando efectos en la salud mental como, es el estrés la cual ha sido el efecto 

más considerable dentro de la investigación, ya que se ha evidenciado en un 

5.73% de la población manifestando signos como dificultad para relajarse, 

reacciones exageradas ante situaciones cotidianas, nerviosismo, agitamiento, 

intolerancia a interrupciones e irritabilidad. Por otra parte, otro efecto ha sido la 

depresión que se presenta en el 4.14% de los casos y la ansiedad en un 1.91% 

que ha tenido signos en la salud más severos como dificultad para respirar, 

temblor de manos, pánico y miedo. 

 

Por otra parte, se ha establecido que las personas con niveles más altos en 

cuanto a los efectos en la salud mental como depresión, ansiedad y estrés son 

quienes han cumplido el aislamiento que oscilan entre 1 y 4 casos, sin embargo 

quienes salen todos los días de casa por motivos laborales han presentado igual 

efectos en su salud mental pues entre 12 a 18 casos han manifestado signos de 

depresión, ansiedad y estrés durante una buena parte de tiempo, por lo cual si 

bien el aislamiento social ha afectado la salud mental en un 10.1% de los 

habitantes del barrio San Sebastián, no es el principal causante de estos efectos, 

por ende, existen otros factores que ocasionan daños al estado psicológico y 

emocional de las personas ya pueden ser, por las condiciones de la actual 

pandemia y la nueva normalidad u otros factores personales. 
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