UNIVERSIDAD NACIONAL PEDRO HENRIQUEZ URENA
FACULTAD DE HUMANIDADES
ESCUELA DE PSICOLOGIA

TRABAJO FINAL DE GRADO

Factores de riesgo de signos depresivos relacionados al uso de la red social Instagram en
estudiantes de Mercadotecnia de la UNPHU en el periodo agosto-diciembre 2021

PRESENTADO POR:
SCHAIDDY DEL ROSARIO PEREZ VILLALONA 17-1395
MARIA LUCIA RINCON SUAREZ 17-2015
Para la obtencién de la Licenciatura en:

Psicologia Clinica

Asesores:
Balduino Rainiero Acosta Pérez

Hamlet Xavier Arias Valdez

SANTO DOMINGO, DN., REPUBLICA DOMINICANA

Enero, 2022.



Tabla de contenido:

Lista de tablas. .. ..
Declaracion de Autor de Obra Intelectual..... ..o
N 2T (103 4 V1<) 4110 1
DIEAICALOTIAS. ettt ettt ettt e e e e e e
RESUMEN. . . e e
INErOAUCCION. . ... e e e e e I
Capitulo 1. Presentacion del problema. ..............oiiuiiiiiii e e 2
1.1. Planteamiento del problema.......... ..o e 2
1.2. Delimitacion del problema.............ooiiiiiiii e 4
1.3. Justificacion de 12 INVeStIZACION. ... ...iiutet ittt et et e e e e e e e aeaa e 4
1.4. Objetivos de 1a INVESTIZACION. ... ..uttit ittt e 5
L.4.1. ODJEtiVo ZeNETAL. .. ...ttt et eee e et 5
1.4.2. Objetivos €SPECIIICOS. ... uutni ettt e 5
1.5. Limitaciones de 1a iNVeStiacCiOn. ... ...ouiuiint ittt e et e et eee e e aneeaens 6
CaPitulo 2. MAICO tEOTICO ... vt ittt ettt et et et e e e e e et et et et e e 7
2.1. Antecedentes de 12 INVEStIZACION. ... oiivinti ittt e e e 7
B B ) 3 (S T o U 8
2.2.1. Antecedentes de 1a depreSiOn. ... ....o.vuiii it 9
2.2.2.Causas de 1a depreSiOn. ... ...o.uiuiinii e 13
2.2.3. Signos y sintomas de 1a depreSion. ... ......oouiiniiiiiitii i 14
2.2.4. TIPOS A€ AePTESION. . ...ttt ettt ettt et et et e et ettt e et e e e e e e e eaeeneeaaens 15
2.2.5. Datos estadisticos mundiales sobre la depresion............coovevviiiiiiiiiii e 16
2.2.6. Tratamiento para la depreSiOn. .. .. ..o.evu ittt e 17
2.2.7. Depresion en Republica Dominicana.............oouvviiiiiiiiiiine e eeeeeeaeenaes 18
B T S et (0] (N L o Ty J P 19
2.4, Factores de PrOtECCION. ... tuutt ettt ettt et e e et et et e et et e et e e e e eeaaeeanees 20
B TR 1] 72 o4 1 Ut 21
2.5.1. Historia de InStagraml..........o.oiiiiiiiii i e et e e e 21
2.5.2. Datos estadisticos de la red social Instagram..............c.oooiiiiiiiiiiii i 24
2.6. MAarco CONCEPLUAL. ... .uii ettt et e e e 25
Capitulo 3. Metodologia de la investigacion. .............ouvuiuieiuitii i 27
3.1. Enfoque de [a INVeStIZaCION. ... .uiuteii ettt e e e e e e e e e aeeeneees 27
3.2. Disefio de 1a INVEStIZACION. . ...uuuttit et 27
3.3, TIPO d€ INVESTIZACION . ...ttt et et ettt e et e e et e e et e e e e e e e eaeeenneannens 28
3.4. Unidad de analisis, poblacion, muestra y tipo de muestreo. ...........ovveveininiiiinnnennenn... 28
342,  PODBIaCION. ... et e 28
3.4.3. Tamafio MUESIIAL. ......o.oitit e 28
B4 MIUCSEIA. ..ottt e e 29
3.4.5. Distribucion de [a poblacion............o.uviiiiiiiii e 30
3.5. MEtodo de INVEStIGACION. .....uutttt et ettt e et et e e et e e et e e e e e e e e enneens 30
3.6. Técnicas e instrumentos Utilizados. ... .....o.oieiiiii i 31

3.6.1. Fuentes de INTOrmMaACION. . ..o ovrnnee ettt e e e e e 31



3.6.1.1. FUCHLES PIIMATIAS. ... uuttentte ettt et et et e et e et et e e e et e e e et e e aeeeaeenneeeneenns 31

3.6.1.2. FUENtES SECUNAAIIAS. . ...ttt ettt e 31
3.6.2. Instrumentos de INVESTIZACTON. ... iutiit ettt et et e e e e e ae e 31
3.6.2.1. Inventario para la depresion de Beck BDI-IL............ooiiiiiiiiiiiiee, 32
3.6.2.2. Encuesta de Redes Sociales y Estado de Animo................coooueeiniiiiiiiiiiiieiieei 33
3.6.2.2.1. Prueba piloto de la Encuesta de Redes Sociales y Estado de Animo...................... 34
3.7. Método y técnica de analisis de 10S datos..........oouiiiriiiiiii i 34
3.8. Fases del proceso de 1a INVeStaCION. .. ...o.utiuiintiit ettt ettt et e eeeaeaeans 35
3.9. Tabla de operacionalizacion de variables..............ooiiiiiiiiiiii i e 36
3.10. Marco ConteXtUAL. .....c.ouitie it 37
3.10.1. Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia (UNPHU)................oooooiiiiiii, 37
3.10.2. Perfil del estudiante de mercadotecnia de la UNPHU................oooiiiiiiiiinnnn. 39
R I B B 101 1) (TN <1 5 (07 1 T 39
Capitulo 4. Resultados y discusion de 1os resultados. .............ocoovviiiiiiiiiiiiiiiiiee e, 41
4.1. Analisis de 10S 1eSUltadOS. . ....uiieii e 41
4.1.1. Analisis de los datos demografiCos. ..........oiiiniiiiii e 41
4.1.2. Analisis de los resultados del inventario de depresion de Beck BDI-II........................ 43
4.1.3. Analisis de los resultados de la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo................ 44
4.1.4. Anélisis de los resultados respondiendo a los objetivos de investigacion...................... 53
4.2, CONCIUSIONES. .. ...ttt e e 03
4.3, RECOMENAACIONES . ...\ttt ettt ettt et e et et e et e et et e et e et e et e eae e aneeeaeenneeanans 67
Capitulo 5. Consultas BibliografiCas............o.ouiuiiiiiit i, 70
Referencias Bibliograficas. ..........ooiiii i 70
CaPITUIO 6. ANEXOS. ..\ttt e e e e 81
BCUCSIA. . ..o e 81
Consentimientos informados de la prueba piloto.............ocooiiiiiii i 85
Cronograma de actividades. ........oouiiniitii i 90

Presupuesto de trabajo de rado...........ooviiiiiii e 91



Lista de tablas

Tabla l: Hombres y mujeres por cada ano de estudio de
IMETCAAOTECTIIA. 1.ttt ettt ettt et b et et e bt e e sate bt e b e e st e bt entesete bt et e eneenbeenee 30
Tabla 2: Operacionalizacion de variables............ooiiii i e, 36
TabIa 3. SO0, .ttt 41
Tabla 4: Ao de estudio de la carrera. .............cooiiiii i 41
Tabla 5: Edad. .. ..o 42
Tabla 6: Diferencia de llenado entre el inventario y la encuesta...................cooviiiiiiiiinnnn, 42
Tabla 7: Resultados colectivos del Inventario de depresion de Beck BDI-II en el cada afio de la

carrera de MercadOteCnia. .. ... ...u.uiini e 43
Tabla 8: Poblacion que conoce la red social de Instagram.................c.ooeiiiiiiiiiiiiiiinn... 47
Tabla 9: Poblacion que usa la red social de Instagram.................ocooiiiiiiiiiiiii i, 44
Tabla 10: Motivos del uso de Instagram (Seleccion multiple)............cooevviiiiiiiiiiiiininn, 45
Tabla 11: Tristeza y uso de InStagrami....... ..ot 45
Tabla 12: Acciones en Instagram durante 1a tristeza..............ooeviiiiiiiiiiiiii i, 46
Tabla 13: Problemas de suefio y uso de Instagram.............coooviiiiiiiiiiiiiiiiieee 47
Tabla 14: Motivos del uso de Instagram (2) (Seleccion Multiple).............ooovviiiiiiiiinn.n. 47
Tabla 15: Distraccion ante responsabilidades.............oooiiiiiiiiiiiiii e, 48
Tabla 16: Sustitucion de pasatiempos por Instagram..............cooeviiiiiiiiiiiiiiiiiiaiiinienn, 49
Tabla 17: Sentimientos de culpabilidad............ ..o 49
Tabla 18: Respuesta ante cansancio emocional.............o.vvuiiiiiiiiiiiiiiii i eaeae, 51
Tabla 19 : Respuesta ante cansancio fISICO.........ovvuiiiiiiiiii i 51
Tabla 20: Sentimientos de inseguridad............o.oviiiiiiiii i 52
Tabla 21: Total poblacional que utiliza la red social de Instagram......................coiien 53
Tabla 22: Niveles de signos depresivos en estudiantes de mercadotecnia del primer afio, a traveés
delared social de INStagram...........oouiiniiii i 54
Tabla 23: Niveles de signos depresivos en estudiantes de mercadotecnia del segundo afio, a través
delared social de INStagram...........oouiiiiii i 55
Tabla 24: Niveles de signos depresivos en estudiantes de mercadotecnia del tercer afio, a través
delared social de InStagram.............oooiiiii i 57
Tabla 25: Factores de riesgo de signos depresivos en estudiantes de mercadotecnia que consuman
lared social INStaAGram. ... ....oiuii i 58
Tabla 26: Factores de proteccion de signos depresivos en estudiantes de mercadotecnia que
consuman la red social InStagrame.............oouiiiiiiiiiii i 59

Tabla 27: Niveles de signos depresivos en estudiantes de mercadotecnia, a través de la red social
e INSTAGIAM . . ...t 60



Declaracion de Autor de Obra Intelectual Original

Declaracion de Autor de Obra Intelectual Original con el fin de presentacion para Tesis de
Grado, con respecto a las disposiciones vigentes de la Universidad Nacional Pedro Henriquez
Uretia.

Nombres de los estudiantes con cédula de identidad y registro electoral No.

Maria Lucia Rincén Sudrez (402-4266761-2)

Schaiddy del Rosario Pérez Villalona (402-1244192-3)

Declaramos: Ser autoras de la presente tesis cuyo titulo es “Factores de riesgo de signos
depresivos relacionados al uso de la red social Instagram en estudiantes de Mercadotecnia de la
UNPHU en el periodo agosto-diciembre 2021”. Asesorada por Balduino Rainiero Acosta Pérez y
Hamlet Xavier Arias Valdez, quienes expusieron hacia la coordinacion de metodologia e

investigacion de la Escuela de Psicologia, para que sea defendida y examinada en sesion publica.

Que la tesis es una obra original. Cabe destacar que puede ser consultada libremente.
Que me consta que una vez la tesis haya sido defendida y aprobada, su divulgacion se
desarrollard bajo la licencia de la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia.

Que el contenido de la tesis y su publicacion no incumple con derechos de propiedad
intelectual, industrial, secreto comercial o cualquier otro derecho de terceros, por lo cual
descargo a la Universidad Nacional Pedro Henriquez Ureiia, de cualquier obligacion o
responsabilidad ante cualquier accion legal que se pueda suscitar derivar de la obra o de su
publicacion.

Estos datos no perjudican derechos de terceros y por lo tanto asumo cualquier
responsabilidad que se pueda desarrollar de las mismas y de su publicacion, como constancia,

firmamos el presente documento.



Santo Domingo, DN., Reptblica Dominicana, el dia 12 de enero del afio 2021.

Firma de los estudiantes: Maria Rincoén

Schaiddy Pérez




Agradecimientos

Dedico esta investigacion a la escuela de Mercadotecnia de la UNPHU, por confiar en
nosotras y en nuestra investigacion. Especialmente al director de la escuela, el Lic. Fermin
Francisco Guerrero y su asistente Rosmery Alvarez, quienes nos apoyaron en todo el proceso. A
todos los maestros y maestras de la misma carrera como César Caracas, Isis Rojas, Ramén
Aquino, Alejandro Roman, Jorge Acosta, Maxima Garcia, Francina Rodriguez, Luis Garcia,
Hector Lantigua, Orlando Caraballo, Nathalia Almonte, Cesar Luna; quienes nos cedieron un
tiempo de sus clases y su cooperacion para poder llevar a cabo esta investigacion.

A nuestros asesores, Balduino Acosta, asesor metodoldgico y Hamlet Arias, de
contenido, quienes fueron muy colaboradores, responsables y atentos durante el proceso de
investigacion, lo que nos ha permitid realizarla en un tiempo prudente de manera efectiva.

A los estudiantes de mercadeo, que fueron parte de la investigacion, especialmente a
Lorenzo Arias y Erika Gomez, quienes ofrecieron informacion elemental para la investigacion,
asi como su apoyo y guia sobre los estudiantes de esta carrera, asi como el manejo de la misma
dentro de la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia.

A nuestras compafieras de carrera, quienes nos aportaron en el proceso, nos colaboraron
con informaciones de fechas claves, procedimientos investigativos y protocolares que se aplican

en el estudio.



Dedicatorias
Schaiddy Pérez:

En primer lugar, le agradezco a mi madre, Rosario Villalona Evora, quien ha sido la
primera que ha estado ahi desde que decidi estudiar esta hermosa carrera, la que ha entregado
todo y ha hecho tantos sacrificios desde el minuto uno hasta el dia de hoy para volverme en
licenciada, que, si no fuese por ella, no sé¢ quién seria de mi ahora mismo. También le agradezco
tanto por ser la inica en sustentar mi proceso de obtener esta licenciatura, te amo muchisimo ma.

A mi padre, Freddy Pérez, por apoyarme y esforzarse en lo que puede para formarme
como profesional.

A mi abuela, Arcadia Evora de Villalona, aunque no esté fisicamente para verme
culminar este proceso, le dedico esta investigacion por ser una columna en mi vida.

A mi novio, Oscar Roman, por estar ahi en cada lagrima y cada risa que he atravesado en
gran parte de esta carrera y como persona, siempre brindandome el apoyo, un hombro donde
llorar y reir, sobre todo por darme el carifio como ¢l sabe hacerlo.

A mi mejor amigo, Wilfredo Read, que también me brindo fuerzas y risas cuando mas lo
necesité en cada momento, por siempre estar dispuesto a escucharme hasta por lo minimo, por
todo lo que me ha aportado como persona y profesionalmente, ademas por su honestidad y gran
corazon.

A mi amiga, Gabriela Moya, por ser un gran apoyo emocional, a pesar de estar lejos en
otro pais, siempre ha creido en mi e incondicional a la hora de ayudarme en lo que sea, te adoro.

A mi familia en general, mis tios, mis hermanos. Sobre todo, a mi tia Yanny, quien ha
sido también una madre para mi y siempre ha creido en mi para todo lo que me proponga, sin

excepcion de mi meta de ser psicologa clinica.



También a un grupo especial de personas con un corazéon enorme, de quienes tuve para
aprender y aprendi con ellos, Lisbeth Genao, Héctor Heredia, Lizmary Zorrilla, Camilla Mufioz,
Candida Taveras, Charlene Gonzalez, Caroll Diaz, Astrid Machado, Mary Pefia, Pamela Aquino,
especialmente a Arlette Cardenas, Leslie Espinal y mi compafiera en esta investigacion, Maria
Rincén, que, para mi, han sido un eslaboén importante en mi vida tanto profesional como

personal.



Maria Rincon:

En primer lugar, deseo agradecer a mi familia, comenzando con mi padre Jos¢ Rincén,
quien me ha ensefiado a ser perseverante y enfocada en los objetivos propuestos como lo ha sido
este trabajo de grado; a mi madre Argelia Sudrez, quien me ha apoyado e inspirado desde los
inicios para estudiar y emprender este camino de la psicologia; a mi hermano mayor Luis
Rincon, quien ha sido un ejemplo a seguir por cambio y madurez, aportes que me facilitaron mis
estudios; asi como mi hermano menor José Thomas Rincon, quien me ha aportado valor y
principios de éxito que fueron esenciales para llegar hasta este punto con mas practicidad.

A mis amigos de la universidad, Arlette Cardenas, Astrid Machado, Camilla Mufioz,
Candy Luz, Caroll Diaz, Charlene Gonzélez, Lizmary Zorrilla, Mary Pefia, Pamela Aquino,
Hector Heredia, Leslie Espinal, Lisbeth Genao y a mi compafiera Schaiddy Pérez; quienes han
sido una fuente de buenos recuerdos y han demostrado su afecto como buenas amistades; tanto
su pasion intelectual como moral por la psicologia.

Deseo agregar a mi terapeuta Joselyn Liz, quien ha sido un modelo a seguir dentro del
campo de la psicologia, como una pieza elemental para mi crecimiento personal y madurez
necesaria en el rumbo de mi carrera y de mi vida. Joselyn, gracias por ser parte de cada cambio
en mi proceso, asi como provocar el “darse cuenta”. No seria la misma persona ni la misma
profesional.

También, deseo agradecer a mi compafiera de trabajo Larissa Cuesta, quien fue flexible
conmigo en los momentos que necesité su apoyo. Fue comprensiva cuando realicé avances en la
investigacion, asi como empatica, practica y colaborativa para el desarrollo y las diligencias

realizadas en el proceso.



Resumen

En esta investigacion se determina los factores de riesgo de signos depresivos
relacionados al uso de la red social Instagram en estudiantes de Mercadotecnia de la UNPHU.
Ademas, se describe la presencia y niveles de signos depresivos y se correlaciona el uso de la red
social Instagram con el nivel de signos depresivos.

Se tomo una muestra representativa, 106 estudiantes de esta carrera en el periodo
septiembre-diciembre del 2021, a la cual les fue aplicada el Inventario para la depresion de Beck
BDI-II para determinar la presencia y niveles de signos depresivos y la encuesta "Redes Sociales
y Estado de Animo" creado por las autoras de esta investigacion para describir los factores de
riesgo pertinentes en la red social y correlacionar el uso de la misma con el nivel de signos
depresivos.

Se pudo evidenciar que existe un rango destacado de estudiantes que consumen la red
social Instagram, con una presencia de signos depresivos en relacion del uso de la misma. Del
mismo modo, hay diferentes factores de riesgo sobre el uso de esta red social que puedan
facilitar la depresion, como factores de proteccion tanto en la utilizacion de la plataforma que
podrian aportar al desarrollo de resiliencia.

Con esta investigacion en el estudiantado de Mercadotecnia de la UNPHU puede tener la
oportunidad de mejorar su bienestar y salud mental reconociendo los factores de proteccion tanto
fuera como dentro de la red social, tomando en cuenta los niveles de depresion que pueden

presentar estos mismos.

Palabras clave: depresion, factores de riesgo, factores de depresion, redes sociales, Instagram



Introduccion

Las redes sociales son vias e instrumentos de comunicacion que hoy en dia, en nuestra
“era digital”, se han vuelto indispensables para el ser humano por la facilidad que es crearse un
usuario dentro de alguna de ellas y empezar a interactuar a través de las mismas, conversar con
amigos, familiares y conocidos alrededor de todo el mundo en tan solo un segundo. En el estudio
de Lagla (2017) resulta que en estudiantes universitarios de todas las redes sociales que han
utilizado son indispensables para poder comunicarse.

Debido a que vivimos en una era digital o era de la “informacion”, es indiscutible que
existen muchisimos puntos positivos o favorables de las redes sociales como anteriormente se
mencionaron, pero también, todo tiene un lado de negativo. No es novedad que se ha podido ver
la relacion entre el consumo de las redes sociales y la salud mental; segtin Flores et al. (2018) las
redes sociales tienen un impacto, pudiendo ser positivo o negativo, estudiandolo en los adultos
jovenes.

Por este motivo, las redes sociales juegan un papel importante en la salud mental dentro
de la era que vivimos, en donde a diario vemos mucha informacion a través de las redes sociales,
sea de nuestros familiares, amigos, pais o del mundo, que, de una u otra forma, esto influye en
nuestro estado de animo, tanto asi, que, para la comunidad de profesionales dedicados a la salud
mental, el Internet y las redes sociales son un fendmeno preocupante (Millan et al, 2017).

Instagram es considerada como una de las redes sociales mas frecuentadas a nivel
mundial. Seglin la investigacion de We Are Social (2021), con mas de 1,221 millones de
usuarios alrededor del mundo, Instagram se hace destacar por si sola.

(Que riesgos podemos encontrar en la red social Instagram que puede influir ante

sintomas o signos depresivos?



[ Que relacion hay entre el uso de la red social con los diferentes niveles de depresion?

El objetivo de esta investigacion es indagar a profundidad cuéles son los factores de
riesgo de los signos o sintomas de depresion en relacion al uso de la red social Instagram, debido
a la importancia que tiene en la juventud y los adultos jovenes por las facilidades que la misma
brinda, por lo que se vuelve un instrumento esencial para la vida también de estudiantes de
Mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia, ya que mas de ser util
personalmente, se les ensefia como esta también formara parte de su vida profesional.

Siendo esto asi, /la red social Instagram podria haber alguna correlacion entre los
posibles signos depresivos que poseen estos estudiantes? Y si fuese asi, /cudles serian los
factores de riesgo y de proteccion de depresion relacionada con la red social?

En este trabajo se busca determinar los factores de riesgo de signos depresivos
relacionados al uso de la red social Instagram en estudiantes de Mercadotecnia de la UNPHU en
el periodo agosto-diciembre del afio 2021, en Santo Domingo, Republica Dominicana.

Este trabajo contiene varios capitulos. En el capitulo uno se plantea el problema de
investigacion y sus limitaciones, siendo el estudio de los factores de riesgo de signos depresivos
relacionados al uso de la red social Instagram, asi como sus objetivos y la importancia del
estudio.

En el capitulo dos, se desarrollaran los principales conceptos, modelos tedricos y
antecedentes relacionados a los factores de riesgo y proteccion, a la depresion, a las redes
sociales, destacando Instagram; asi como investigaciones previas relacionadas al tema.

El capitulo tres, se menciona la metodologia de investigacion, en el cual se defini6 el tipo
de investigacion, los instrumentos de recopilacion de datos utilizados, su validacion y se presentd

la poblacion a evaluar. Por ultimo, en el cuarto capitulo, se presentan los resultados de



investigacion y se establecen las conclusiones y recomendaciones de la investigacion segun los

datos obtenidos.






Capitulo 1. Presentacion del problema
En este capitulo se contextualiza donde y de qué manera esta desarrollado el problema de
investigacion, asi como la importancia de la misma, sus limitaciones y cuales cuestionantes se

quieren responder en la realizacion del estudio.

1.1. Planteamiento del problema

Las redes sociales tomaron un papel relevante en la actualidad, influyendo en muchas
actividades tanto sociales como comerciales, desde las publicaciones y lo que se transmiten a
través de ellas hasta la forma en que la persona visualiza su bandeja de entrada y la informacion
que interpreta de la misma; hasta la busqueda de mejores estrategias de publicidad con el
contenido de su cuenta, buscando conectar con el publico objetivo.

Dentro de estas interacciones, tienden a presenciarse distintos procesos cognitivos y
emocionales que podrian ser funcionales o no tan funcionales, proyectando indicios de
salubridad o de malestar emocional, con la posibilidad de estar expuestos y conectados con miles
de personas a través de una red.

En un estudio presentado por el noticiero CNN en 2019, se explica que el uso en
crecimiento de redes sociales aumentaba los indicadores depresivos en adolescentes, observando
como si cada ano durante cuatro aflos utilizaban las mismas durante una hora mas, esta poblacion
puede presentar dichos factores de riesgo (Howard, 2019).

Por otra parte, en Latinoamérica, se han realizado distintos estudios; uno de estos en la
Universidad de Pereira, en Colombia, donde se visualiz6 la presencia de signos depresivos en
estudiantes universitarios que consumen redes sociales, destacando aquellos que pasan periodos
mas prolongados; ubicandose en niveles bajos e intermedios de depresion, estando un porcentaje

minimo en los indicios altos de signos depresivos (Tangarife, 2021).



Por ende, podriamos decir que una de las posibles causas serian los espacios extensos de
tiempo invertidos en pantalla, asi la falta de interacciones sociales fisicas o el aislamiento,
excluyendo los consumidores de redes sociales que utilizan las mismas para comunicarse con su

circulo social (Tangarife, 2021).

Por otro lado, dentro de las consecuencias observadas segin un estudio realizado por la
Universidad Norbert Wiener en Lima, Pert; podriamos mencionar el malestar emocional en los
factores de riesgo de los signos depresivos, agregando las interacciones sociales mas defectuosas,
una interferencia hacia el area productiva de sus vidas, asi como una vision distorsionada de si
mismo (Ayllon, 2020).

En la Republica Dominicana, en la Universidad Pedro Henriquez Urena, se realiz6 una
investigacion acerca de redes sociales y la autoestima; siendo esta un factor involucrado en la
depresion y, en la misma se revela como las personas tienen expectativas mas altas de las
obtenciones de likes y comentarios en sus publicaciones, relacionando esto con proyectar una
imagen positiva de su self ideal en su grupo de pares (Santana, 2019).

Por lo cual, se puede observar que el prondstico de incrementar el uso de las redes
sociales podria elevar los factores de riesgo de signos depresivos como su influencia en las
relaciones interpersonales, en la motivacion de realizar actividades placenteras como hobbies y
cambios en las percepciones de su persona. Por ende, es relevante investigar con mas
detenimiento cuales podrian ser estos factores de riesgos para prevenir las disfunciones
previamente mencionadas y aportar hacia una sociedad con un mayor equilibrio y mejores

indices de salud mental estando en una era tecnologica y de informacion.



1.2. Delimitacién del problema

Esta investigacion se desarrolla en el Distrito Nacional, Reptublica Dominicana. Durante
los meses de agosto - diciembre 2021, con estudiantes de Mercadotecnia en la Universidad
Nacional Pedro Henriquez Urena (UNPHU) con quienes se recogieron todos los datos sobre los

factores de riesgo de signos depresivos relacionados al uso de la red social Instagram.

1.3. Justificacion de la investigacion

La presente investigacion se enfoca sobre como la red social Instagram, la cual hoy en dia
es una de las redes sociales mas empleadas en todo el mundo y en Republica Dominicana, podria
ser una herramienta con el objetivo de canalizar los factores de riesgo que genera los signos
depresivos para los estudiantes de la carrera de Mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro
Henriquez Urefia (UNPHU); debido a que la misma, no solamente utilizada como una
herramienta para promocionar los productos y servicios disefiados para generar mercados de una
forma mas sencilla como exigencia propia de la carrera, si no, también, como herramienta de uso
personal.

Esto motiva a investigar que si el uso de Instagram, como una herramienta de trabajo y al
mismo tiempo una posible herramienta para despejar la mente y uso de ocio, puede ser una via
efectiva para canalizar los factores de riesgo que dan por resultados signos y/o sintomas

depresivos.

Cabe destacar que la motivacion también estd presente debido a que entre las causas de la
depresion y/o sus signos, se encuentran como factor los posibles altos niveles de estrés, los
cuales pudieron haber sido generados por las responsabilidades de trabajo y de la carrera a través

del uso de la red social, la misma que veian como una herramienta de entretenimiento y de



conexion social personal. Ademads, un cambio relevante en la vida cotidiana, la cual también es

considerada un factor entre las causas de la depresion, estos, tanto el estrés como el cambio,

pueden provocar un choque emocional y, en consecuencia, los signos depresivos.

1.4. Objetivos de la investigacion

1.4.1. Objetivo general

Determinar los factores de riesgo de signos depresivos relacionados al uso de la red social

Instagram en estudiantes de Mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia

(UNPHU) en el periodo agosto-diciembre 2021.

1.4.2. Objetivos especificos

1.

Establecer la cantidad de estudiantes de Mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro
Henriquez Urefia (UNPHU) que utilizan la red social Instagram, por afio de curso en la
carrera en el periodo agosto-diciembre del 2021.

Describir la presencia y niveles de signos depresivos en estudiantes de Mercadotecnia de
la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia (UNPHU) a través de la red social de

Instagram, en cada afio de carrera, en el periodo agosto-diciembre del 2021.

Identificar los factores de riesgo y proteccion de los signos depresivos en estudiantes de
Mercadotecnia que consuman la red social de Instagram en el periodo agosto-diciembre
del 2021.

Correlacionar el uso de la red social Instagram con el nivel de signos depresivos de
estudiantes de Mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia

(UNPHU) en el periodo agosto-diciembre del 2021.



1.5. Limitaciones de la investigacion

En otro orden de cosas, dentro de las limitaciones de la investigacion, se podria encontrar,
la honestidad en las respuestas por parte de los examinados en los instrumentos aplicados para la
recoleccion de datos. Ademas, una posible presencia de los sesgos ambientales sobre el

suministro de las mismas.

Se puede resumir segtn lo observado en el capitulo, el uso de las redes sociales y su
influencia, destacando Instagram en la investigacion presente, se encuentra a nivel local y
mundial, en diferentes tipos de poblacion edades y otras informaciones demograficas, como es
importante su estudio para describir a como impacta a la poblacion, en este caso, en los signos

depresivos.



Capitulo 2. Marco tedrico

En el segundo capitulo se desarrollan ciertas teorias, conceptos relevantes,
investigaciones e informaciones previas que sostienen esta investigacion. También se encuentran
antecedentes historicos relacionados a las variables que sustentan esta investigacion para mejor

comprension de la problematica tratada.

2.1. Antecedentes de la investigacion

En una investigacion de 2017 que indagaba como las redes sociales influenciaban en la
autoestima en jovenes de 18 a 25 afios de edad en la Universidad Nacional Pedro Henriquez
Urefia (UNPHU), destacaron que la red social que més utilizaban en ese entonces los estudiantes
de la universidad fue “Instagram” (Acosta & Ortiz, 2017).

También concluyeron que la autenticidad y los estados de 4nimo inciden en el uso
continuo de las redes sociales, ademas, que el uso de estas no afecta en las relaciones
interpersonales, siendo como amigos, familiares y pareja (Acosta & Ortiz, 2017).

Agregando que la mayoria de los participantes optan por salir con personas que
mantenerse utilizando las redes sociales (Acosta & Ortiz, 2017).

En otra investigacion, realizada por Nader (2021), en la que se indagaba la frecuencia de
utilizacion de Redes Sociales y Bienestar Psicologico en estudiantes universitarios, extrajeron
como resultado que mientras mayor sea el uso de la red social, mayor es el bienestar psicolédgico,
sin embargo, recalcan que en una investigacion previa realizado por Fitzpatrick et al. (2019),
donde trataban que entre el mayor uso de internet entre jovenes, se podria asociar de manera
negativa con el autoestima, el rendimiento académico y la actividad fisica (Rodriguez et al.,

2021).



También mencionan que la frecuencia del uso de redes dificulta la regulacion de las
emociones y el estrés, segun el estudio realizado por Rasmussen et al. (2020), en el cual analiz6
la relacion que tienen los jovenes y adultos emergentes con el uso de las redes sociales y el
bienestar psicologico, no obstante, en el estudio de Dogliotti et al. (2020) se pudo observar que
mientras mayor sea la utilizacion de las redes sociales, mayor es la satisfaccion y bienestar del
individuo (Rodriguez et al., 2021).

2.2. Depresion

La depresion es el estado de animo que se inclina hacia los sentimientos de melancolia,
desesperanza, desespero, ansiedad y vacio. Puede ser un sindrome psicopatoldgico o un trastorno
mental (Melendres, 2019).

En otra definicion, la depresion se manifiesta como una combinacion de sintomas sobre
todo en la parte afectiva (tristeza patologica, desesperanza, apatia, impotencia frente a las
exigencias de la vida) aunque influyen en el area cognitiva y fisica (Instituto Aragonés de
Ciencias de la Salud, 2019).

Segtin la Clinica Universidad de Navarra (2020), la depresion es un trastorno mental que
se caracteriza por la tristeza y un estado animico bajo, relacionado a los cambios
comportamentales y de procesamiento del pensamiento.

Por otra parte, el psiquiatra Aaron Beck desarrolld el contenido de la triada cognitiva,
para explicar el funcionamiento de la depresion en el individuo (Cabana, 2018).

Se desarrolla con que el paciente posee distorsiones en sus esquemas cognitivos, siendo
representaciones internas de experiencias vividas e ideas que manejan su procesamiento de

informacion (Cabana, 2018). Segtn el mismo articulo de Cabana (2018), La Depresion: un



acercamiento desde el modelo cognitivo de Beck, estas distorsiones pueden caracterizarse en un
desequilibrio, mostrandose en el paciente de la siguiente manera:

. Vision negativa de si mismo: el individuo se percibe a su persona como inutil,
desvalorizado, con la tendencia a subestimarse. Ademas, considera que carece de
cualidades que podrian hacerlo sentir satisfecho y bueno.

J Vision negativa del mundo: observa las relaciones en su entorno como pérdidas o
fracasos, que no tiene las capacidades de enfrentar las circunstancias de su ciclo vital, por
lo cual cada actividad se considera como un esfuerzo agrandado, ateniendo mayormente a
los obstaculos de manera frecuente. Ademas, culpa a su pasado de los resultados de su
presente.

. Vision negativa del futuro: puede ver el futuro de manera desesperanzadora,

costandole proyectarse de forma realista y con mayor optimismo.

2.2.1. Antecedentes de la depresion

La depresion en la antigiiedad se le solia llamar “melancolia”, y esto se considera asi,
debido a que sus sintomas se encuentran en casi todos los registros médicos y literarios de la
humanidad (Alonso Et Al, 2018).

Aproximadamente en el siglo V a.C., Hipdcrates, con la teoria humoral, explicaba que la
enfermedad podria venir desde el mundo interno de un ser humano y de lo que se rodea, y no de
un Dios (Garcia, 2017). Esta teoria humoral, empieza a cobrar mas relevancia en el siglo 11 d.C.,
en el momento que Galeno la utiliza para ubicar las emociones y conductas de los individuos,
detallando al melancolico como lo que en la actualidad puede considerarse como una definicion
de la depresion, al estar calificado por la tristeza, la apatia, pensamientos suicidas y el miedo;

tomando en cuenta que la melancolia hace énfasis a un estado emocional y comportamental



temporal mientras que la depresion abarca una sintomatologia mas amplia (Benavides, 2017;
Garcia, 2017).

Por otra parte, en la Europa medieval aparece un sinénimo de melancolia, llamado acedia
y, que lo detallaban como personas que se percibian sin esperanza, tristes, sin aporte a la
sociedad y aislados de la misma (Garcia, 2017). Al no observar una causa bioldgica ni presentar
delirios, se presentaba de que esta era causada por “espiritus malos”, definiéndose como un
pecado y su tratamiento era confesarse del mismo y disculparse con la deidad (Alonso Et Al,
2018; Benavides, 2017; Garcia, 2017).

Areteo de Capadocia en el siglo I, escribid: “La melancolia es una alteracion apirética del
animo que esta siempre frio y adherido a un mismo pensamiento, inclinado a la tristeza y a la
pesadumbre " (Alonso Et Al, 2018).

Galeno de Pérgamo (131-201) describi6 la melancolia como un cambio que no se
acompafia de fiebre y que presenta sintomas como temor, miedo o desesperacion, desconfianza,
cansancio de la vida, entre otros (Alonso Et Al, 2018; Benavides, 2017).

Mas adelante, en la época del siglo XIII, en Europa se formaron los primeros asilos para
enfermos mentales de los cuales no se planteaba aplicar ninglin tratamiento hasta siglos mas
tarde, incluyendo el s.XVII, donde ejecutaban casi los mismos métodos de Galeno para la
melancolia, es decir, bafios con agua caliente, quimicos, alimentacion balanceada, ejercicios y
aislamientos en habitaciones oscuras (Garcia, 2017).

En esta misma época, en 1621, Robert Burton produce la Anatomia de la melancolia, en
la cual se integran a mas detalle sintomas, causas y probabilidades de mejoria; siendo un paso
relevante para impulsar a los psiquiatras del siglo XIX, a categorizar los sintomas considerados

de la melancolia (Garcia, 2017).
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Continuando la linea médica, el psiquiatra Thomas Willis se enfoco en mostrar que las
enfermedades mentales eran originadas por afecciones en el cerebro y, visualizando el cambio en
las habilidades cognitivas, la melancolia podria subdividirse en universal y particular
(Benavides, 2017; Garcia, 2017). Ademas, en el siglo XVIII, Pinel cambia el concepto de la
melancolia como “un delirio orientado a una idea fija, acompafiada por una pasion” (Benavides,
2017; Garcia, 2017).

A principios del siglo XIX, los psiquiatras europeos comenzaron a categorizar las
enfermedades mentales, Weickhard y Louis Delasiave, por causas diferentes, utilizaron el titulo
de depresion (Garcia, 2017). Weickhard lo aplicaba, introduciendo en las enfermedades del
sentimiento, mientras que Delasiave buscaba refutar clasificaciones anteriores con la intencion
de utilizar un término técnico (Garcia, 2017).

Anos mas tarde, el psiquiatra Adolf Meyer plantea que la locura puede existir por la
biografia del paciente y las herramientas desadaptativas que pudo haber utilizado, a los que
llam¢ reacciones divididas en maniaco depresivas, ansiosas y puramente depresivas (Alonso et
al., 2018; Garcia, 2017). En las reacciones depresivas se ubicaba la “depresion constitucional
(temperamento pesimista), melancolia simple (depresion desadaptativa) y neurastenia (estado de
animo deprimido y fatiga)” (Garcia, 2017).

Otros aportes interesantes de Meyer fueron considerar que el paciente se encontrd
rumiando sobre sus propias creencias y actuando sobre ellas y por ende se realiz6 un tratamiento
efectivo enfocado en realizar actividades que pudieran ayudar al mismo a salir del circulo
vicioso; asi como después de esta intervencion se logro diferenciar la depresion como patologia y

otros estados, como la reaccion ante un duelo (Garcia, 2017).
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Mas adelante, en el XX, se realizd otra division de la depresion: psicotica/endogena
(crdnica, con una posible inestabilidad emocional, presencia de culpa e insomnio) y
neurotica/exogena (sintomas con una menor intensidad, temporales, vinculados con ansiedad,
siendo una reaccion de un estresor) (Garcia, 2017). Esta division llega a ser tomada en cuenta
para las creaciones de Manuales Diagndsticos y Estadisticos de los Trastornos Mentales o DSM,
su abreviatura en inglés (Garcia, 2017).

Otros de los hechos relevantes fue el uso de la Terapia Electroconvulsiva (TEC) como
tratamiento de sintomas depresivos, el cual contintia su uso hoy en dia, pero con la aplicacion de
anestesia y la constancia fisica de la aprobacion de los procedimientos para llevar a cabo.
Actualmente 1lamada Terapia Electroconvulsiva con Anestesia y Relajacion (TECAR) (Garcia,
2017).

En 1949 la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), comparti6 su sexta version del
Codigo Internacional de Enfermedades (CIE), en el que incluyen las enfermedades mentales por
primera vez, y se integra la depresion con el codigo 790.2 (Garcia, 2017).

Tiempo mads tarde, en 1952, se crea el DSM I de la Asociacion Americana de Psiquiatria,
el cual es basado en aportes por Meyer y Kraepelin y que agreg6 la depresion en dos
subdivisiones: reaccion psicotica depresiva, que se describe como un alto nivel de depresion,
presencia de alucinaciones, originada por una respuesta ante un evento y la reaccion depresiva
que se desarrolla con sentimientos de culpa, autodesprecio y los niveles de ansiedad bajan ante
una pérdida (Alonso Et Al, 2018; Garcia, 2017).

Luego, en 1957, aparece el primer medicamento para la depresion: la iproniazida, la
misma que fue encontrada por accidente, era utilizada para pacientes con tuberculosis, quienes

demostraron comportamientos euforicos luego del tratamiento (Garcia, 2017).
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Mas adelante, Albert Ellis y Beck toman participacion con sus teorias. Ellis, con la
Terapia Racional Emotiva Conductual (TREC), explica que en la mente humana persisten
creencias irracionales que generan emociones y conductas disfuncionales; mientras que Beck, de
la Terapia Cognitiva Conductual (TCC) se enfoca en como los errores cognitivos generan una
respuesta a circunstancias en particular y en sus conductas (Garcia, 2017).

En la actualidad la depresion estd dividida en el DSM V en diferentes trastornos
depresivos (Garcia, 2017). Por otra parte, las neurociencias han desarrollado investigaciones para
explicarla a partir de la comunicacion de los neurotransmisores, diferenciandose del enfoque de
la anatomia cerebral (Garcia, 2017).

Ademas, en el tratamiento suele realizarse una combinacion entre la aplicacion de
psicofarmacos como los antidepresivos y la intervencion psicoldgica siendo la cognitiva

conductual la mas frecuentada (Garcia, 2017).

2.2.2. Causas de la depresién

Es relevante mantener presente que la depresion tiende a ser provocada por un conjunto
de factores tanto bioldgicos y genéticos, asi como ambientales, psicologicos y sociales (Mufson
et al., s. f.). Las personas con antecedentes familiares de depresion como otros trastornos
mentales, dificultades cardiovasculares, cambios relevantes en la vida cotidiana, niveles
importantes de estrés y/o presencia de trauma pueden desarrollar cuadros depresivos o el
trastorno, aunque también puede presentarse sin causas externas evidentes (Mufson et al., s. f.).

Dentro de los factores genéticos se reconoce una mayor recurrencia en familiares de
primer grado, por ejemplo, los padres de los individuos que sufren de depresion, pudiendo
obstaculizar la comunicacion de los neurotransmisores y, por ende, influir en el funcionamiento

cerebral (Coryell, 2020; San Juan Capestrano Hospital, 2019).
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Por otro lado, las mujeres poseen mayores probabilidades de padecer depresion, aunque
no se tienen estudios precisos (Coryell, 2020; San Juan Capestrano Hospital, 2019). Se menciona
que pueden estar involucrados el manejo hormonal como la variacion de las funciones de la
glandula tiroidea (Coryell, 2020).

Ademas, la depresion podria ser originada por cambios de salud fisicos, tanto por la
alteracion de manera directa, como en el caso de variaciones hormonales por el trastorno
tiroideo; o de manera indirecta, por ejemplo, el dolor de la artritis reumatoide (Coryell, 2020).
Por esta misma linea, otras enfermedades mentales pueden facilitar depresion, siendo el caso de
trastornos por ansiedad, trastornos por consumo de sustancias y esquizofrenia (Coryell, 2020).

El consumo de ciertos medicamentos o la interrupcion de algun tratamiento
farmacologico podria inclinar hacia la depresion (Coryell, 2020).

Por ultimo, las circunstancias estresantes pueden generar depresion si la persona tiene una
predisposicion genética, aunque, esta enfermedad puede hacer con o sin algln estresor visible o

relevante (Coryell, 2020).

2.2.3. Signos y sintomas de la depresion
Segun la Organizacion Mundial de la Salud, la depresion se define como un trastorno en

las enfermedades mentales que es calificado por distintos signos y sintomas como:

. Sentimientos de melancolia

. Disminucion de placer de actividades

o Presencia de culpa

. Problemas de autoestima

o Dificultades para conciliar el suefio

. Tendencia al cansancio fisico y/o mental
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. Impedimentos en las funciones ejecutivas, como la atencion

La depresion puede ser leve, cronica o recurrente, y obstaculizar la vida diaria tomando
en cuenta que en los casos mas graves podria llevar al suicidio (World Health Organization,
2017).

Es importante tener presente que la depresion es provocada por un conjunto de factores
tanto bioldgicos y genéticos, asi como ambientales, sociales y psicologicas (Mufson et al., s. f.).
Las personas con antecedentes familiares de depresion como otras afecciones mentales,
dificultades cardiovasculares, cambios relevantes en la vida cotidiana, niveles importantes de
estrés y/o presencia de trauma pueden desarrollar cuadros depresivos o el trastorno, aunque
también puede presentarse sin origenes externos evidentes (Mufson et al., s. f.).

Ademas, es importante destacar que la depresion se manifiesta o se presenta de forma

distinta en los nifos, por lo cual es relevante vigilar aspectos como cambios en su rendimiento a

nivel escolar, el suefio y su comportamiento (A.D.A.M., 2021).

2.2.4. Tipos de depresion

La depresion se puede manifestar segun su tipo:

° Depresion mayor. Las personas que padecen este trastorno suelen estar
deprimidas la gran parte de los dias con una duracién de dos semanas como minimo,
teniendo un aspecto triste, decaido, con poca expresividad facial, abatido y evitando el
contacto visual (Manuales MSD, 2020).

° Trastorno depresivo persistente. Los individuos con esta patologia se han estado
deprimidas durante la mayoria del tiempo en minimo dos afios 0 mas (Manuales MSD,

2020).
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Aquellos sintomas pueden presentarse de manera gradual durante la adolescencia y la
misma mantenerse desde afos hasta décadas, con sintomas presentandose de manera
variable y, a veces, siendo menos severos que los de la depresion mayor (Manuales MSD,
2020).

° Trastorno disférico premenstrual. Los sintomas severos de este trastorno
empiezan a manifestar antes de la gran parte de los periodos menstruales y va
desapareciendo a medida que éste termina. Los sintomas han sido parecidos de los del
sindrome premenstrual, pero de una manera grave, al interferir con la vida cotidiana como
las interacciones sociales y entre otras actividades (Manuales MSD, 2020). Esta al igual
que otros tipos de depresion, se presentan los sintomas como la pérdida de placer e interés
en actividades, agotamiento, dificultad para concentrarse, dormir mucho o dormir poco,

entre otras cosas.

2.2.5. Datos estadisticos mundiales sobre la depresion

La depresion afecta a mas de 300 millones de individuos de diferentes edades,
condiciones sociales y paises (OMS, 2021). En 2015, un 4,4% de la poblacion mundial padece
de depresion (OPS, 2017). Casi la mitad sobre esta cantidad de individuos residen en Region de
Asia Sudoriental y en Region del Pacifico Occidental, donde estan los paises como China, India
y Mongolia, paises con las poblaciones relativamente més abundantes (OPS, 2017).

“Cada afio se suicidan cerca de 800 000 personas, y el suicidio es la segunda causa de
muerte en el grupo etario de 15 a 29 afios” (OMS, 2021).

Segun la OMS, la prevalencia en la depresion es diferente segun la region, desde un 2,6%
en los hombres que pertenecen a la Region del Pacifico Occidental a un 5,9% en mujeres de la

Region de Africa (OPS, 2017). Ademas, estas mismas tasas de prevalencia cambian segiin la
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edad y estas llegan a su lugar mas alto en la edad mayor, o sea, entre las edades de 55 a 74 afios,
las mujeres dentro de este rango se encuentran por encima del 7,5%, mientras que que los
hombres pertenecientes a este grupo etario estd por encima del 5,5%. Por otra parte, la depresion
en nifios con edades menor a 15 afios ocurre en menor grado a comparacion de los grupos de
mayor edad (OPS, 2017).
Entre estos nimeros de casos por trastorno depresivo (en millones) se estima un

porcentaje por region segiin la OMS en el 2017 es:

. Region de Africa con 29.19 (9%)

o Region del Mediterraneo Oriental con 52.98 (16%)

. Region de Europa con 40.27 (12%)

o Region de las Américas con 48.16 (15%)

. Region de Asia Sudoriental con 85.67 (27%)

. Region del Pacifico Occidental con 66.21 (21%)

2.2.6. Tratamiento para la depresion

Segun la organizacion sin fines de lucro llamada Mayo Clinic desde el 2021, existen
diversos tratamientos como el uso de los medicamentos como antidepresivos triciclicos,
antidepresivos atipicos, inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina (ISRS en sus
siglas), inhibidores de la recaptacion de serotonina y norepinefrina, etc.

En el articulo explica que en caso de que el tratamiento psicofarmacologico no esté
brindando resultados satisfactorios o de progreso en el paciente, se podria aplicar la terapia
electroconvulsiva en la cual se alteran el funcionamiento de los neurotransmisores a través de la

electricidad con el objetivo de reducir los indicios de depresion.
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En el mismo documento expresa el uso de la psicoterapia, donde se interviene con un
dialogo con un profesional de la salud mental cuyos beneficios puede brindar la capacidad de
adaptacion en una crisis, reconocer creencias disfuncionales para trabajarlas en aquellas que
puedan ser funcionales, desarrollar relaciones saludables e interacciones sociales efectivas,
mejoramiento de las estrategias de afrontamiento aplicadas, etc.

La terapia cognitiva conductual ha sido considerada efectiva y una de las mas utilizadas,
trabajando las creencias disfuncionales para dirigirse hacia las mas funcionales y, por ende,
busca disminuir la intensidad de los sintomas, la prevencion de recaidas, adquirir mejores
herramientas para afrontar los estresores segun su ciclo vital, etc. (Garcia, 2017; Mayo Clinic,

2021).

2.2.7. Depresion en Republica Dominicana

En el Plan de Salud Mental 2019-2022 que publicé el Ministerio de Salud Publica en
2019, establece que la depresion es el trastorno mental con mayor prevalencia en el pais.

Segun el Ministerio de Salud Publica (2019), “la depresion es dos veces mas frecuente en
mujeres que en hombres. En las Américas, 65.000 personas mueren por suicidio cada afio. La
tasa de suicidio ajustada segun la edad, por 100.000 habitantes, es de 7,3 (11,5 hombres y 3,0
mujeres)” (p.14).

Segun el doctor Alejandro Uribe (2020), director de Salud Mental del Ministerio de Salud
de Republica Dominicana, la depresion obtuvo un elevado porcentaje sobre los sefialadores de
muertes, hasta un 41% de casos entre enero y junio del 2019.

Batista (2020), recalca en su investigacion "Salud mental en Reptblica Dominicana: retos

y oportunidades” para la Pontificia Universidad Catolica Madre y Maestra (PUCMM), que,
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segun informes por la OMS en el 2017, el 4.7% de la poblacion dominicana suftre trastornos de

depresion.

2.3. Factores de riesgo

Los factores de riesgo asociados con depresion son aquellos que aumentan la
probabilidad de presentar dichos signos, cuyas causales pueden ser varias de diferentes origenes
psicologicos, bioldgicos y sociales, de los cuales podrian mencionarse el sexo, la edad, las
disyuntivas familiares, la situacion econémica, entre otros (Gonzalez et al., 2018).

Dentro del &mbito social, pueden encontrarse sucesos de vida que se conviertan en
estresores e incrementen las posibilidades de padecer depresion si se ubican en un ambiente
inseguro, como el abuso, catdstrofes naturales o duelo en la pérdida de un ser querido (Gonzalez
et al., 2018). Es decir, aquellos que pasan por las mismas circunstancias pero que se encuentran
en un ambiente seguro, disminuye la probabilidad de presentar depresion (Gonzalez et al., 2018).

Agregando que, dentro de los factores biologicos y de familia, si el individuo tiene
antecedentes familiares y/o genéticos de alguna psicopatologia, inclinandose mas por la misma
depresion o ansiedad, incluyendo algun tipo de trastorno ansioso; puede facilitarse un cuadro
depresivo (Obregon-Morales et al., 2020).

Ademés, la baja calidad de suefo puede influir como factor de riesgo, tomando en cuenta
que es un sintoma dentro del cuadro depresivo (Obregdén-Morales et al., 2020; World Health
Organization, 2017).

Por otra parte, desde la perspectiva socioecondmica, se encontrd acerca de que las
dificultades econdmicas también podrian ser parte de un factor de riesgo que puede facilitar la

depresion (Obregon-Morales et al., 2020).
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En conclusion, en los factores de riesgo que incrementan la posibilidad de padecer
depresion, pueden visualizarse los factores contextuales como un ambiente y red social, haciendo
referencia a las interacciones fisicas entre amigos, familiares y pareja; inseguros, asi como
problemas socioecondmicos; y los factores individuales como los sucesos de vida estresantes,
dificultades de autorregulacién emocional y baja calidad del suefio (Gonzalez et al., 2018;

Obregon-Morales et al., 2020).

2.4. Factores de proteccion

Por otro lado, los factores de proteccion, en esta investigacion, se describen como los que
disminuyen la probabilidad de suftrir depresion en existencia de componentes de vulnerabilidad o
detonantes que pueden facilitar la presencia de la patologia en una persona (Grupo de trabajo de
la actualizacion de la Guia de Practica Clinica sobre la Depresion Mayor en la Infancia y la
Adolescencia, 2018).

Los factores de proteccion, como de riesgo, también pueden subdividirse en bioldgicos,
psicologicos y sociales (Gonzalez et al., 2018; Montes De Oca & Rodriguez, 2019).

En cuanto a los factores de proteccion biologicos, puede hacerse referencia a la
realizacion de actividades fisicas, el cuidado personal, una alimentacion adecuada y balanceada,
un rango de inteligencia normal-alto, entre otros (Grupo de trabajo de la actualizacion de la Guia
de Practica Clinica sobre la Depresion Mayor en la Infancia y la Adolescencia, 2018; Montes De
Oca & Rodriguez, 2019).

Con respecto a factores de proteccion psicologicos, puede vincularse con un sentido del
humor satisfactorio, creencias y/o valores positivos, incluyendo la religion y/o espiritualidad de
la persona; una buena autoestima, adaptabilidad a los cambios, bienestar y soporte emocional, asi

como la motivacion y los proyectos en la vida (Grupo de trabajo de la actualizacion de la Guia de
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Préctica Clinica sobre la Depresion Mayor en la Infancia y la Adolescencia, 2018; Montes De
Oca & Rodriguez, 2019).

Dentro de los factores de proteccion sociales, se puede encontrar una red de apoyo
segura, como relaciones saludables interpersonales entre amistades, familiares y pareja; asi como
buenas habilidades sociales, logros reconocidos en su entorno, actividades para recrearse y
ambientes que sean adaptables a las virtudes que posea la persona (Grupo de trabajo de la
actualizacion de la Guia de Practica Clinica sobre la Depresion Mayor en la Infancia y la

Adolescencia, 2018; Gonzalez et al., 2018; Montes De Oca & Rodriguez, 2019).

2.5. Instagram
2.5.1. Historia de Instagram

La red social Instagram naci6é con Kevin Systrom, quien era parte del grupo destacado en
Silicon Valley (Herrera, 2015) y Mike Krieger dentro de la ciudad de San Francisco, Estados
Unidos (Staff, 2020).

En sus comienzos, Systrom desarrollé una aplicacion llamada Burbn una aplicacion
parecida a Foursquare, en la cual se colocaban lugares, se realizaban planes con amigos y
compartir experiencias a través de imagenes (Cascallana, 2021; Herrera, 2015).

Mas adelante, debido al éxito de la aplicacion, el creador decidid dejar su empleo para
emprender en su proyecto nuevo, ya habiendo generado un millon de doélares en marzo; e invitd a
Krieger a su iniciativa, quien fue un amigo de su facultad (Herrera, 2015).

El principal problema era la similitud con Foursquare, ademas que tenian multiples
funciones mientras que los usuarios se enfocaban en el ultimo paso de mostrar las fotos al

publico y comentarlas (Cascallana, 2021; Herrera, 2015). Por ende, decidieron inclinarse en una
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sola, la mas popular y cambiaron el nombre a hacia Instagram, originada de “telegrama
instantaneo” (Herrera, 2015).

Los creadores se mantuvieron ocho semanas programando sin reposos, construyendo
versiones y discutiendo acerca de las interacciones de sus usuarios; donde se plantearon en
agregar treinta filtros y se mantuvieron con once (Herrera, 2015).

El 6 octubre del 2010, lanzaron una aplicacion nueva, unicamente aprovechable para el
sistema operativo 10S, proveniente de Apple; e incluyeron a personas influyentes en su red
social como Jack Dorsey, fundador de Twitter, quien compartio tuits enlazando fotografias de
Instagram; todo causando que, esa misma noche, ya se registraran 10,000 personas (Cascallana,
2021; Herrera, 2015; Staft, 2020).

Instagram, desde sus inicios, empez0 a ser atractiva para sus usuarios, teniendo en su
primera semana 100.000 de los mismos, por lo cual los desarrolladores empezaron a arreglar
ciertos defectos del desarrollo de su app, ya que no eran suficientes facultades para la cantidad de
personas que entraron en su red social, tomando en cuenta que dos meses mas tarde ya poseian 1
millén de participantes (Herrera, 2015).

En 2011, agregaron la opcion de los hashtags para etiquetar las imagenes en su pie de
pagina y asi categorizar las fotografias con temas parecidos, continuando su crecimiento en
participantes, llegando en septiembre a 10 millones (Staff, 2020).

En el afo 2012 aparecieron dos acontecimientos importantes: Instagram comenz6 a estar
disponible para Android y Mark Zuckerberg, el creador de Facebook, ofrecié un millon de
dolares para adquirir la red social y fue comprada en abril del mismo afio, con s6lo habia trece

trabajadores sin ingresos y treinta millones de usuarios (Cascallana, 2021; Herrera, 2015).
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El afo siguiente agregaron la herramienta de mostrar videos cortos, con una duracion de
15 segundos, lo cual se ha transformado en el tiempo presente ya que pueden mantenerse hasta 1
minuto y, en caso de que sea mayor tiempo, cambian a ser Instagram TV, la cual utiliza las siglas
de IGTV, siendo esta actualizacion en el 2018 (Staff, 2020).

Retomando un tiempo atras siguiendo el tema de las actualizaciones, en el 2016 se
anadieron las historias y la opcion de compartir videos en vivo, parecido a herramientas de
Snapchat (Staff, 2020). Ademas, en este mismo afio, modificaron el logo original alusivo a una

polaroid por otro un poco mas simple (Staff, 2020).

En el 2018, los fundadores de la red social, Kevin Systrom y Mike Krieger, dejaron la
compaiiia, expresando su agradecimiento del trabajo en conjunto con Facebook durante este
tiempo, pero, necesitaban un periodo para examinar sus ideas y habilidades creativas (Staff,
2020).

Dentro de las actualizaciones plasmadas en el afio 2020, pueden observarse la opcion de
“Reels”, inspirada por Tik Tok, que facilita realizar videos breves de orientacion vertical a los
cuales se les agrega efectos y musicas (Staff, 2020). Por otra parte, se afiadid la herramienta de
utilizar un codigo QR con la finalidad de seguir a los usuarios, asi como la aparicion de
publicaciones recomendadas (Staff, 2020).

Segun el informe de Global Digital Overview del mismo afio, demuestra que ha
mantenido afios siendo la red social con mas aumento y auge, teniendo que ya tenia una
actividad mensual de mil millones de usuarios estimadamente (Staff, 2020).

En la actualidad, enero del 2021, segin los informes estadisticos de la plataforma We Are
Social, Instagram se encuentra siendo una de las primeras cinco redes sociales mas frecuentadas

en todo el mundo (Kemp, 2021).
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2.5.2. Datos estadisticos de la red social Instagram

La agencia We Are Social (2021), en conjunto de Hootsuite, una aplicacion de gestion de
redes sociales, sacaron a relucir un articulo en donde se demostraba datos estadisticos a nivel
mundial del uso del internet y las redes sociales, contando asi, también de una manera individual
por cada pais.

Desde enero del 2020, hasta el 25 de enero del 2021, se recopild que Instagram es
posicionada en la quinta red social con mas usuarios activos en todo el mundo, contando con mas

de 1,221 millones de los mismos.

Mas del 62% de los usuarios son jovenes y adultos entre 18 a 34 afos de edad,
destacandose asi un mas del 32% son usuarios de masculino (Kemp, 2021).

Aportando que, en la investigacion realizada por Jennifer Acosta y Katherine Ortiz
(2017), resalta a Instagram siendo la red social mas usada por la poblacion estudiantil de la
Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia que participaron en su estudio, debido a que les
muestran constantemente opciones distintas a sus consumidores.

Instagram a partir del 2020, se posicioné como la cuarta red social mas utilizada en
Republica Dominicana, alcanzando un 41% de los usuarios dominicanos que acceden a redes
sociales, aproximadamente mas de 2,800,000 de usuarios (Garcia, 2020).

Mas del 54% de los usuarios dominicanos en Instagram son mujeres. Ademads, usuarios
entre los 18 y 34 afos, representan un 68% de usuarios de Instagram en Republica Dominicana
(Garcia, 2020).

Hasta enero del 2021 se registraron mas de 7 millones de usuarios de redes sociales en

Republica Dominicana (Kemp, 2021).
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2.6. Marco conceptual

° Depresion. Es una patologia emocional que genera sentimientos de tristeza
constante y una pérdida de interés en hacer distintas actividades (Mayo Clinic, 2021).

° Tristeza. Dolor emocional o estado afectivo desarrollado por un decaimiento
espiritual y mostrado frecuentemente a través del llanto, el rostro abatido, la falta de
apetito, la desgana o el abatimiento (ABC Bienestar, 2019).

o Ideacion suicida. Existencia de pensamientos y planes de suicidio (Elia, 2019).

o Comportamiento suicida. Cualquier accion que pueda conducir a un individuo a
morir (A.D.A.M., 2021).

° Factor de riesgo. Se trata de todo aquello que afecta la probabilidad de que se
presente alguna enfermedad (Johnson & Johnson, 2019).

. Factores protectores. Son recursos o condiciones con los que cuentan las
personas como mecanismo de defensa ante las situaciones de riesgo o vulnerabilidad
emocional, favoreciendo el manejo de emociones de regulacion del estrés y permitiéndoles
potencializar sus capacidades humanas (Universidad Pontificie Bolivariana, 2018).

o Signo. Manifestacion objetiva de una enfermedad o un sindrome, que muestra ser
aparente para un observador distinto de la persona que lo padece (Fundéu, 2017). Puede
presentarse espontaneamente o generado por una maniobra exploradora (Fundéu, 2017).

o Sintoma. Manifestacion de una enfermedad o de un sindrome que solo es
percibida por la persona que lo padece (Fundéu, 2017).

o Red Social. Servicio de la sociedad de la informacion que brinda a los usuarios
una plataforma de comunicacion en el internet para que los mismos desarrollen un perfil

con sus informacion personal, facilitando la creacion de comunidades en base en criterios
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en comun y permitiendo la comunicacion entre sus usuarios, de manera que puedan
comunicarse a través de mensajes, compartir informacion, imagenes o videos, permitiendo
que estas publicaciones sean accesibles de manera rapida por los usuarios de su grupo
(Real Academia Espafiola - RAE, 2020).

° Influencers. Se describe como individuos que lograron crear un personaje de
mucho éxito en el mundo digital, es seguido por miles de seguidores y suscriptores, que en
varios casos pueden a sobresalir hasta mas del millon INBOUNDCYCLE, 2017).

° Hashtag. Es una palabra o frase continuada por el simbolo # que ordena o
clasifica el texto que sigue (Merriam-Webster, 2021).

Podemos concluir los conceptos, variables esenciales, investigaciones e informaciones
previas a esta investigacion como factores de riesgo, factores de proteccion, causas, signos y
sintomas la depresion, los tipos de depresion, su tratamiento con sus estadisticas mundiales y
nacionales mas recientes, redes sociales, Instagram y sus datos estadisticos a nivel mundial y a

nivel nacional, los cuales son importantes para llevar a cabo esta investigacion.
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Capitulo 3. Metodologia de la investigacion

En metodologia de la investigacion, es explicada en detalle un proceso llevado a cabo
para la investigacion de manera adecuada y contextualizada dentro del marco temporal presente.
Ademas, se describe, datos de la forma de la investigacion, como los instrumentos llevados a

cabo, la poblacion y el procesamiento de la informacion.

3.1. Enfoque de la investigacion

La investigacion tiene un enfoque cualitativo, porque se recolectd y se analizaron datos
sobre las variables de factores de riesgo y de proteccion de depresion, asi como niveles de
depresion que demuestren dichos estudiantes de Mercadotecnia a través de la red social; con el
objetivo de obtener los resultados, segin Urbina (2020), la investigacion cualitativa se define por
el desarrollo de datos descriptivos, como el discurso de las personas y sus palabras, sea hablada
y/o escrita, ademas, de la conducta observable. El tipo de investigacion es de campo, ya que
segun Torres (2018), una investigacion de campo es cuando se recopila informacion fuera de un
laboratorio o lugar de trabajo, es decir, en ambientes reales no controlados, que en este caso seria
en Google Forms y en la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia (UNPHU). El trabajo de
campo se realiz6 en las plataformas digitales de Google Forms, donde se aplicaron los

instrumentos del estudio.

3.2. Disefio de la investigacion

Este disefio tuvo un tiempo transversal, ya que segun Ayala (2020) el estudio de las
variables fue dentro de un lapso de tiempo sobre una muestra de poblacion o conjunto ya
predefinido (Ayala, 2020) que en este caso, se realiz6 dentro de un periodo definido de agosto-

diciembre, a un grupo predeterminado, que serian los estudiantes de Mercadotecnia de la
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Universidad Nacional Pedro Henriquez Urena (UNPHU), teniendo un acercamiento a sujetos de

investigacion y los profesionales expertos, relacionados con el tema.

3.3. Tipo de investigacion
Se considera una investigacion descriptiva, es decir, con decir descriptivo, se quiere
ofrecer la informacion acerca del cuando, como, qué y donde, referente al problema de

exploracion (Jervis, 2020).

3.4. Unidad de analisis, poblacion, muestra y tipo de muestreo
3.4.1. Unidad de analisis

Esta investigacion para llevarse a cabo, la unidad de analisis estd compuesta por
estudiantes de primer, segundo y tercer afio de Mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro

Henriquez Urefia (UNPHU), Distrito Nacional, Republica Dominicana.

3.4.2. Poblacion
La poblacion estudiantil matriculada en la carrera de Mercadotecnia en la Universidad
Nacional Pedro Henriquez Urefia en el periodo septiembre-diciembre de 2021 es de 291 personas

en total, tomando en cuenta cada uno de los afios cursantes.

3.4.3. Tamafo muestral

El tamafio de la muestra serd los estudiantes de Mercadotecnia de la UNPHU es de 106
personas, tomando en cuenta el margen de error de un 10% y un nivel de confianza de un 99%,
seleccionando 33 personas en el primer afio, 35 personas en el segundo ano y 37 personas en el

tercer afio debido a la disponibilidad y voluntariedad de los participantes del estudio.
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La férmula que utilizaremos es la siguiente:
Formula Para Calculo De La Muestra Poblaciones Finitas

n=N*Z?a*p * g

e?* (n-1)+Z%a *p * q
3.4.4. Muestra

La muestra seria investigada a través de un muestreo por conveniencia, recurriendo a la
voluntariedad y disponibilidad de la mayor cantidad de estudiantes de los distintos afios en la
carrera, quienes son los que se les aplicaran los instrumentos. Estos se le aplicara en las clases
y/o materias representativas por cada afio.

Las pruebas estaran aplicadas de manera online, a través de Google Forms, en conjunto a
un consentimiento informado. La duracion promedio puede ser de 10 a 20 minutos
aproximadamente.

Se escogi6 este tipo de muestreo para agilizar la aplicacion de instrumentos, debido a
temas de tiempo con los estudiantes, por ende, los mismos podrian examinarse con las pruebas
sin quitar mucho de su tiempo, tomando en cuenta la época de afio en el que se encuentran, es
decir, trabajos finales, exdmenes y vacaciones. Ademas, se trabaja con la informacion disponible
segun la accesibilidad que nos permite la escuela de Mercadotecnia de la Universidad Nacional

Pedro Henriquez Urefia.
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3.4.5. Distribucion de la poblacion

Tabla 1

Hombres y mujeres por cada aiio de estudio de mercadotecnia

Afo cursante  Hombres % Mujeres %

ler arnio 30.3% 23 69.7%
10

2do aro 42.86% 20 57.14%
15

3er ario 56.76% 16 43.24%
21

Subtotal 46 43.4% 60 55.66%

Total Muestra Porcentaje
106 36.43%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segtin la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo y

el Inventario de depresion de Beck BDI-II (2021).

3.5. Método de investigacion

La investigacion utiliza un método inductivo debido a enfocarse en la particularidad de
poblacién que estudiaremos, siendo los estudiantes de Mercadotecnia de cada afio de carrera que
pueden presentar ciertos signos depresivos o no, para luego enfocarse en quienes si presenten

signos depresivos y consuman la red social de Instagram, tomando en cuenta las variables del

estudio.
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3.6. Técnicas e instrumentos utilizados

3.6.1. Fuentes de informacién

Las fuentes y técnicas utilizadas para recoger informacion fueron estudiantes de
Mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urenia (UNPHU), asi como su

personal en dicha escuela; uso de libros, articulos cientificos, tesis de grado y doctorales tanto

locales como internacionales; asi como la consulta con expertos.

3.6.1.1. Fuentes primarias
Como fuente primaria de la recogida de informacion en esta investigacion fueron los
estudiantes de Mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia (UNPHU), con

instrumentos para la recoleccion de datos como entrevistas y encuestas.

3.6.1.2. Fuentes secundarias
Como fuente secundaria de recoleccion de datos cientificos, se utilizaron libros, articulos
cientificos, tesis de grado y doctorales tanto nacionales como internacionales, revistas cientificas,

enciclopedias, diccionarios y otras fuentes encontradas a través de internet.

3.6.2. Instrumentos de investigacion

Los instrumentos utilizados dentro de la investigacion fueron el Inventario para la
depresion de Beck BDI-II y la Encuesta de Redes Sociales y Estado de Animo creada por las
autoras de la presente investigacion. De esta manera, la investigacion se basaria en datos

empiricos y medibles, tomando en cuenta la experiencia vicaria de los profesionales del area.
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3.6.2.1. Inventario para la depresion de Beck BDI-I1

Esta prueba esta destinada con el objetivo de uso clinico, siendo una manera para
examinar el nivel de gravedad de depresion en pacientes adultos y adolescentes (Consejo
General de Colegios Oficiales de Psicologos, 2013).

Esta compuesta por 21 items que indica sintomas como la tristeza, llanto, pérdida de
placer, pensamientos o deseos suicidas, pesimismo, sentimientos de fracaso y culpa, etc. Dichos
sintomas son los que corresponden con el Manual diagndstico y estadistico de los trastornos
mentales en su cuarta edicion (DSM-1V) y de la Clasificacion estadistica Internacional de
Enfermedades y Problemas relacionados con la Salud (CIE-10), haciendo referencia en el
diagnostico de episodio depresivo mayor y los sugeridos para el diagndstico de distimia (Consejo
General de Colegios Oficiales de Psicologos, 2013).

Estos reactivos no son provenientes de ninguna teoria en concreto sobre la depresion, los
mismos detallan los sintomas clinicos méas recurrentes de los pacientes (Consejo General de
Colegios Oficiales de Psicélogos, 2013).

En cuanto a su fiabilidad y consistencia interna segun las aplicaciones previas de este
instrumento con Aaron Beck y los otros profesionales que fueron participes de la prueba,
visualizaron una alta consistencia interna en resultados de muestras clinicas como no clinicas,
con un coeficiente alfa de aproximadamente de 0,92 (Sanz, Garcia-Vera, et al., 2005; Sanz,
Navarro et al., 2003; Sanz, Perdigon & Viasquez, 2003).

En su adaptacion espaiiola, creada por el grupo de Sanz, el inventario adquiri6 grados
altos de consistencia interna en muestreos de universitarios como de poblacion general y de
pacientes o consultantes con psicopatologias (Sanz, Garcia-Vera et al., 2005; Sanz, Navarro et

al., 2003; Sanz, Perdigdon & Vasquez, 2003).
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Su version espafiola de este instrumento, es originada por un analisis completo de sus
caracteristicas psicométricas, en cuanto a la fiabilidad de consistencia interna, validez factorial,
validez convergente y discriminante y validez de criterio en tres muestreos de personas con
psicopatologias, cuyo total era 712 pacientes; dos muestreos de poblacion adulta, cuyo total era
569 individuos y dos muestreos de estudiantes universitarios. cuyo total era 727 estudiantes.

Hablando un poco mas del autor, segun el Instituto de Beck, en Providence, Rhode Island
nacio el doctor Aaron T. Beck el 18 de julio de 1921. En ese mismo articulo cita que se graduo
de la Universidad de Brown en 1942 y de la Universidad de Yale, de la Escuela de Medicina en
1946.

Debido a sus méritos, citando el Instituto de Beck, el Dr. Beck ha sido mundialmente
valorado como el fundador de la Terapia Cognitiva Conductual y uno de los investigadores mas
destacados en el mundo en psicopatologia. En la actualidad, segiin el mismo articulo, trabaja en
la Universidad de Pennsylvania como profesor emérito en psiquiatria y brinda aportes siendo el

presidente emérito del Instituto de Beck.

3.6.2.2. Encuesta de Redes Sociales y Estado de Animo

Realizamos la encuesta a través de las variables y los objetivos a cumplir y, la misma fue
aplicada como prueba piloto a cinco estudiantes de Mercadotecnia en la Universidad Nacional
Pedro Henriquez Urefia, para asegurar su veracidad y confiabilidad, asi como efectividad en la
investigacion presente.

La encuesta estd compuesta por 16 items, siendo 4 items de informaciones personales,
relevantes para los datos estadisticos; 2 reactivos para establecer el uso de Instagram y 10 items

para investigar las correlaciones entre los signos depresivos y el consumo de la red social.
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3.6.2.2.1. Prueba piloto de la Encuesta de Redes Sociales y Estado de Animo

La prueba piloto fue aplicada a cinco personas, entre el 15 y 17 de noviembre de manera
online, través de la plataforma de Google Forms y con el consentimiento informado en Google
Docs.

En cuanto a los factores demograficos, puede observarse que un 60% cursaba el 2do afo
de carrera mientras que un 40% se encontraba en el 3er afo, predominando el sexo femenino,
siendo un 60% de una edad estandar de 21 afios 0 mas y un 40% de 20 afios y, en su totalidad,
conocen la red social de Instagram como, a la vez, la utilizan.

Segun lo observado en sus resultados, se puede interpretar la presencia de factores de
proteccion como ver contenido de humor, realizar actividades relajantes como dormir, leer o ver
una pelicula en presencia del cansancio fisico. Por otro lado, en cuanto a los factores de riesgo,
una persona puede utilizar la red social al tener dificultades en sus relaciones interpersonales, al
procrastinar sus deberes por utilizar el celular y colocarse irritable con las personas de su
alrededor al sentirse cansado emocionalmente. Por lltimo, en cuanto a la relacion de los signos
depresivos e Instagram, se puede visualizar el uso de la red social cuando se encuentra triste el
individuo, ademads cuando tiene dificultades para dormir, cuando presenta estrés y, los
examinados se sientes culpables cuando se ignora un amigo en una reunion al utilizar la red
social. Ademas, un 40% se percibe inseguro al ver el logro de otros a través de las redes y otro
40%, dentro del mismo reactivo de inseguridad, se compara con sus amigos al ver sus posts y/o

historias.

3.7. Método y técnica de analisis de los datos

Las respuestas sobre los instrumentos suministrados han sido organizadas en tablas para

mostrar los porcentajes de las informaciones expresadas por los estudiantes. Los datos adquiridos
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han sido examinados manualmente y con programas digitales. Al terminar la etapa de obtener las
informaciones, se continud con el analisis de los mismos a través del programa de Google

Spreadsheets, donde se organizaron la informacion de las tablas representadas segiin pertenecen.

3.8. Fases del proceso de la investigacion

Al desarrollarse como una investigacion cualitativa, para realizarse la misma se tomaron
en cuenta los siguientes pasos:

1. Acercamiento a la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia (UNPHU): fue
solicitado acceso de la poblacion estudiantil en Mercadotecnia de manera presencial en la
escuela de Mercadotecnia, en donde se lleg6 a un acuerdo con el director de la misma. La
asistente nos facilit6 la comunicacion con los profesores de la carrera para proseguir con
la aplicacion.

2. Aplicacion de pruebas piloto: se realizaron cinco pruebas piloto, en conjunto a su
consentimiento informado por participante, para identificar la efectividad de la encuesta
creada por las investigadoras. Posteriormente, fueron analizados los resultados de las
mismas.

3. Suministro de instrumentos de investigacion: se entraron a varias clases
representativas del tercer, quinto, sexto y octavo periodo con el permiso de los
profesores. En las mismas, se les motivaba a los estudiantes a participar en la
investigacion, tomando en cuenta que es completamente voluntaria y sus datos son
estrictamente confidenciales.

4. Andlisis de resultados: después de haber realizado un analisis pertinente a través de las
informaciones obtenidas con los instrumentos aplicados, se describieron los resultados

adquiridos de factores de riesgo en signos de depresion sobre dichos estudiantes de
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Mercadotecnia que utilizan Instagram. Para lograr esta descripcion, se empleo el

programa Microsoft Excel, donde se organizaron todas las informaciones adquiridas por

los instrumentos y se realizaron graficos de los mismos, y se prosigui6 a organizar,

analizar y describir lo visualizado.

3.9. Tabla de operacionalizacion de variables

Tabla 2. Operacionalizacion de variables

Objetivo Categorias  Subcategorias Técnicas de Fuente Instrumentos
Recoleccion
Establecerla  Cl1: Cantidad Contabilizar Encuesta  Estudiantes de  Cuestionario
cantidad de  de estudiantes cuantos Mercadotecnia
estudiantes de de estudiantes de la
Mercadotecnia Mercadotecnia  utilizan la red Universidad
de la que utilizan la social de Nacional
Universidad red social Instagram. Pedro
Nacional Instagram Henriquez
Pedro Urena
Henriquez (UNPHU)
Urefia
(UNPHU) que
utilizan la red
social
Instagram.
Determinar la  C2: Presencia  Describir los Inventario  Estudiantes de  Cuestionario
presencia 'y y niveles de niveles de de Beck  Mercadotecnia
niveles de signos depresion y sus BDI-II dela
s1gnos depresivos en signos en Universidad
depresivos en  estudiantes de  estudiantes de Nacional
estudiantes de Mercadotecnia Mercadotecnia. Pedro
Mercadotecnia que consuman Henriquez
de la Instagram. Urefia
Universidad (UNPHU)
Nacional
Pedro
Henriquez
Urenia
(UNPHU) a

través de la
red social de
Instagram.
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Operacionalizacion de variables (continuacion)

Identificar los ~ C3: Factores 1. Factores de Encuesta  Estudiantes de  Cuestionario
factores de de riesgo y Riesgo de Mercadotecnia
riesgo y proteccion de signos de la
proteccion de los signos depresivos. Universidad
los signos depresivos en 2. Factores de Nacional
depresivos en el consumo de Proteccion Pedro
estudiantes de Instagram. de signos Henriquez
Mercadotecnia depresivos. Urefia
que consuman (UNPHU)
la red social
de Instagram.
Correlacionar ~ C4: Relacion Analizar y Encuesta.  Estudiantes de  Cuestionario.
el uso de la del uso de describir la Mercadotecnia
red social Instagram con  conexion entre de la
Instagram con signos el uso de Universidad
el nivel de depresivos.  Instagramy los Nacional
signos signos Pedro
depresivos de depresivos. Henriquez
estudiantes de Urefia
Mercadotecnia (UNPHU)
dela
Universidad
Nacional
Pedro
Henriquez
Urena
(UNPHU).

Fuente: Elaborado por Maria Rincon, Schaiddy Pérez. (2021).

3.10. Marco contextual

3.10.1. Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia (UNPHU)

La Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia, también conocida por su acrénimo,

UNPHU, es una universidad fundada el 21 de abril del 1966 en Republica Dominicana, siendo

una institucioén educativa privada, sin fines de lucro (Universidad Nacional Pedro Henriquez

Urenia, 2021).
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Su nombre otorgado de la universidad, es por honor al fildsofo, escritor y critico
dominicano, con un gran destaco a nivel mundial (Universidad Nacional Pedro Henriquez Urena,
2021).

Hasta en su actualidad, UNPHU, consta con una oferta académica de 7 facultades, como:

e Arquitectura y Artes

e Ciencias Agropecuarias y Recursos Naturales
¢ (Ciencias de la Salud

¢ Ciencias Juridicas y Politicas

¢ Humanidades y Educaciéon

e Ciencias Economicas y Sociales

¢ Ciencias y Tecnologia

Que entre todas constituyen 26 carreras dentro de la misma oferta.

Hoy en dia la UNPHU tiene dos sedes, la principal ubicdndose en Av. John F. Kennedy
Km 7 1/2 Apartado Postal 1423, Santo Domingo, Republica Dominicana; y la segunda en Av.
Garcia Godoy No.71, Centro Ciudad, La Vega.

Por otra parte, el Modelo Educativo de la UNPHU “tiene como mision en la formacion de
sus estudiantes, como el ser un recurso humano idoéneo capaz de convertirse en agente de
cambio, promotor del desarrollo sostenible y facilitador de los procesos de trasformacion que
demanda la sociedad” (Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia, 2021).

Agregando que esta institucion mantiene su compromiso, su responsabilidad, su
integridad, su ética y su excelencia, como valores asumidos de la Universidad (Universidad

Nacional Pedro Henriquez Urefia, 2021).
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3.10.2. Perfil del estudiante de mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro Henriquez
Urefia (UNPHU)

Para describir un perfil del estudiante de Mercadotecnia, se entrevisto a dos personas, el
primero es egresado de Lic. En Mercadotecnia de la UNPHU, y la segunda, es actualmente
estudiante cursando su segundo afio de carrera.

El estudiante de Mercadotecnia, al principio de la carrera tienden a carecer de habilidades
sociales que se requieren para la profesion, ya que éste en un inicio puede destacarse por su
timidez, sin embargo, al pasar los cuatrimestres dentro de la carrera, logran lo que es su “punto
medio”, es decir, adquieren la confianza necesaria en si mismos y en consecuencia, aprenden a
relacionarse de manera mas efectiva. Se destacan por ser personas muy alegres, sociables, y, por
ende, desarrollan buenas habilidades sociales, debido a que, la carrera se basa en ello, en
comunicarse y saber tratar con un gran sinnumero de personas de distintas personalidades. Por
otra parte, suelen compararse con sus pares (L. Arias, comunicacion personal, 26 de noviembre
del 2021).

Un estudiante de Mercadotecnia en la UNPHU, la describo como una persona interactiva,
creativa, analitica, observadora, carismatica y sociable (E. Gomez, comunicacion personal, 28 de

noviembre del 2021).

3.11. Factores éticos

La investigacion respeta y cumple el Codigo de Etica y Disciplina del Psicélogo, asi
como la Ley 22-01 del Psicologo y lo relacionado con los Estatutos del Colegio Dominicano de

Psicologos.
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El grupo de muestra estara involucrado en la investigacion de forma totalmente voluntaria
y contara con el pleno conocimiento para qué, cuando y donde se utilizara la informacion
brindada para los objetivos del estudio.

El estudio no traera consecuencias negativas para los involucrados en la muestra.

En resumen, la presente investigacion cualitativa de campo puede mostrar dentro de la
aplicacion de los instrumentos y su método, que los datos de la poblacion total de la escuela de
Mercadotecnia son de 291 estudiantes matriculados en el periodo septiembre-diciembre del
2021, siendo 106 personas participantes como muestra representativa, por conveniencia, dentro
del estudio seglin la cantidad obtenida de la férmula de tamafio muestral de poblacién finita. Las
mismas, seran analizadas las respuestas ante las variables principales del estudio: como la
cantidad de estudiantes de Mercadotecnia que utilizan Instagram, la presencia de niveles de
depresion, sus factores de riesgo y depresion, asi como la relacion de los mismos con el uso de la

red social; manteniendo presente las caracteristicas de poblacion y respetando los factores éticos.

40



Capitulo 4. Resultados y discusion de los resultados

En presente capitulo se mostraran, organizaran y presentaran los resultados de los
instrumentos aplicados durante la investigacion. Ademas, se brindara un analisis de las
informaciones sefialadas, asi como las conclusiones del trabajo de investigacion y

recomendaciones para futuros estudios y hacia la poblacion estudiantil examinada.

4.1. Analisis de los resultados

En el tamafio muestral seleccionado, se obtuvieron diferentes resultados, los cuales se
encontraran organizados en tablas y graficos, segln la informacién visualizada en el Inventario
de la Depresion de Beck BDI-II y la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo, y las

respuestas de los objetivos de investigacion.

4.1.1. Andlisis de los datos demogréficos

Tabla 3. Sexo
Indicadores Frecuencia Porcentaje
Masculino 46 43.4%
Femenino 60 56.6%
Total 106 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segiin la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo y
el Inventario de depresion de Beck BDI-II (2021).

Por lo visualizado, la poblacion masculina como muestra representativa es de un 43.4% y
la femenina un 56.6%, destacandose como la mayoria, por lo cual no es equitativa y puede influir

en los resultados de la investigacion.

Tabla 4. A7io de estudio de la carrera
Indicadores  Frecuencia Porcentaje
ler afio 33 31.13%

2do afio 35 33.02%
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Afio de estudio de la carrera (continuacion)
3er afio 37 34.91%

Total 106 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segin la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo y
el Inventario de depresion de Beck BDI-II (2021).

Segun los datos arrojados en la tabla, el primer afio representa un 31.13%, el segundo afio

un 33.02% y el tercer afo un 34.91%, siendo similares los porcentajes como la distribucion de la

poblacion.
Tabla 5. Edad
Indicadores Frecuencia Porcentaje
18 afios 7 6.6%
19 afios 26 24.53%
20 afios 27 25.47%
21 o mas afios 46 43.4%
Total 106 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segun la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo y
el Inventario de depresion de Beck BDI-II (2021).

Segun lo investigado, un 6.6% de la poblacion estudiada tiene 18 afios, un 24.53% tienen

19 afios, un 25.47% tiene 20 afios y un 43.4% tiene 21 afios 0 mas, siendo la mayoria.

Tabla 6. Diferencia de llenado entre el inventario y la encuesta

Poblacion ler afio 2doafio 3erafio Total
Inventario (total) 31 35 37 103
Encuesta (total) 20 29 35 84

Inventario y Encuesta 18 29 35 82
Solo Inventario 13 6 2 21
Solo Encuesta 2 0 0 2

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia seglin la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo y
el Inventario de depresion de Beck BDI-II (2021).
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Al ser un muestreo por conveniencia, se ha realizado el estudio segun la disponibilidad y
voluntariedad de los estudiantes de Mercadotecnia quienes han respondido en el orden
presentado en la tabla. El total de inventarios completados fue de 103 respuestas, de la encuesta
84 respuestas, las personas que llenaron el inventario y la encuesta en conjunto fueron 82, los

individuos que so6lo completaron el inventario fueron 21 y los estudiantes que solo respondieron

la encuesta han sido 2.

4.1.2. Andlisis de los resultados del Inventario de Depresion de Beck BDI-11

Tabla 7. Resultados colectivos del Inventario de depresion de Beck BDI-II en cada ario de la

carrera de Mercadotecnia.

Afio de Estudios ler afio 2do afio 3er afio
Nivel de Depresion  Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
Depresion Minima 11 39.39% 13 37.14% 11 27.73%
Depresion Leve 9 27.27% 11 31.43% 16 43.24%
Depresion Moderada 8 24.24% 7 20% 8 21.62%
Depresion Severa 3 9.09% 4 11.43% 2 5.41%
Total 31 100% 35 100% 37 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segun el Inventario de depresion de Beck BDI-II (2021).
Segun los resultados de cada participante del primer afio, un 39.39% tiene una inclinacién

hacia la depresion minima, siendo la mayoria; un 27.27% hacia la depresion leve, un 24.24%

hacia la depresion moderada y un 9.09% hacia la depresion severa.

Segun las respuestas de los estudiantes de segundo afio de carrera de Mercadotecnia, un
37.14% de su poblacion representativa se inclina hacia la depresion minima, siendo la mayoria;

un 31.43% hacia la depresion leve, un 20% hacia la depresion moderada y un 11.43% hacia la

depresion severa.
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Segun las respuestas observadas de los estudiantes de tercer afio de la carrera de
Mercadotecnia, un 27.73% se inclina hacia la depresion minima, un 43.24% hacia la depresion
leve, siendo la mayoria; un 21.62% hacia la depresion moderada y un 5.41% hacia la depresion

severa.

4.1.3. Analisis de los resultados de la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo

Tabla 8. Poblacion que conoce la red social de Instagram
Poblacion y Respuestas

Respuesta Afirmativa Porcentaje Respuesta Negativa Porcentaje

ler afio 20 100% 0 0%
2do afo 29 100% 0 0%
3er afo 35 100% 0 0%

Total 83 100% 0 0%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segtn la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).

Segun los resultados obtenidos, el 100% de la muestra representativa conocen o saben

sobre la red social Instagram.

Tabla 9. Poblacion que usa la red social de Instagram
Poblacion y Respuestas

Respuesta Afirmativa Porcentaje Respuesta Negativa Porcentaje

ler afio 20 100% 0 0%
2do afo 29 100% 0 0%
3er afio 35 100% 0 0%

Total 83 100% 0 0%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segun la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo y
el Inventario de Depresion de Beck BDI-II (2021).

Segtin los resultados obtenidos, el 100% de la muestra representativa, desde el primer

hasta el tercer ano, utilizan la red social Instagram.
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Tabla 10. Motivos del uso de Instagram (Seleccion multiple)

ler afo 2do afio 3er ano
Tristeza 2 7.14% 4 6.9% 4 8.7%
Problemas de Suefio 4 14.29% 12 20.69% 8 17.39%
Relacionarse con amigos 2 7.14% 13 22.41% 8 17.39%
Entretenimiento 20 71.43% 29 50% 34 73.91%
Total 28 100% 58 100% 46 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segin la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).
Debido a que esta pregunta fue seleccion multiple, la muestra podrian elegir mas de una

opcidn en este item. Segun los resultados obtenidos, entre los motivos del uso de la red social
Instagram para los estudiantes de Mercadotecnia de la UNPHU del primer afio, un 71.43%
respondid que utilizan como un medio de entretenimiento, un 14.29% cuando no pueden lograr
conciliar el suefio, un 7.14% respondi6 que lo usan cuando se sienten tristes y un 7.14% para
relacionarse con sus amigos.

Los del segundo afio, un 50% respondi6 que lo utilizan como un medio de
entretenimiento, un 22.4% para relacionarse con amigos, un 20.69% cuando no pueden conciliar
el suefio y un 6.9% cuando se sienten tristes.

Los del tercer afo, un 73.91% respondi6 que lo utilizan como medio de entretenimiento,
un 17.39% cuando no pueden conciliar el suefio, un 17.39% para relacionarse con amigos y un

8.7% cuando se sienten tristes.

Tabla 11. Tristeza y uso de Instagram
Poblacion y Respuestas

Respuesta Afirmativa Porcentaje Respuesta Negativa Porcentaje Total

ler afio 9 45% 11 55% 20
2do afo 20 68.97% 9 31.03% 29
3er aflo 19 54.29% 16 45.71% 35
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Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segtn la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).

Segun los resultados obtenidos, un 55% de los estudiantes del primer afo respondieron
“No” sobre si utilizan la red social Instagram cuando se sienten tristes, mientras que un 45%
respondio6 “Si” sobre utilizar la red cuando se sienten tristes.

Los estudiantes del 2do afio, un 68.97% respondi6 que “Si”, mientras que un 31.03%
respondio que “No”.

Los estudiantes del tercer afio, un 54.29% respondi6 que “Si”, mientras que un 45.71%

que “No”.
Tabla 12. Acciones en Instagram durante la tristeza
ler afio 2do afno 3er afio
Realizar post o historia acerca de su tristeza 0 0% 1 345% 0 0%
Hablar con amigos por DM* 0 0% 1 345% O 0%
Ver contenido humoristico 6 30% 15 51.72% 11 31.43%
Ninguna de las anteriores 14 70% 12 41.38% 24 68.57%
Total 20 100% 29 100% 35 100%

*”Direct Message”, en esparniol, Mensajeria Instantanea.

Fuente: Datos extraidos de estudiantes de Mercadotecnia segtin la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).

Segun los resultados obtenidos, los estudiantes del primer afio en Mercadotecnia, cuando
usan la red social Instagram mientras se sienten tristes, un 70% respondié que no realizaban
ninguna de las opciones dadas en el item, un 30% respondieron que lo utilizan para ver
contenido humoristico, un 0% realiza posts o historias acerca de su tristeza y un 0% hablan con
sus amigos por mensaje directo (DM).

Los estudiantes del segundo afio, un 51.72% respondi6 que cuando se sienten tristes al
utilizar Instagram, lo usan para ver contenido humoristico, un 41.38% respondi6 que no
realizaban ninguna de las opciones dadas en el item, un 3.45% realiza posts o historias acerca de

su tristeza y un 3.45% hablan con sus amigos por mensaje directo (DM).
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Los estudiantes del tercer afio, cuando usan la red social Instagram mientras se sienten
tristes, un 68.57% respondid que no realizaban ninguna de las opciones dadas en el item, un
31.43% respondieron que lo utilizan para ver contenido humoristico, un 0% realiza posts o

historias acerca de su tristeza y un 0% hablan con sus amigos por mensaje directo (DM).

Tabla 13. Problemas de suerio y uso de Instagram
Poblacion y Respuestas

Respuesta Afirmativa Porcentaje Respuesta Negativa Porcentaje Total

ler afio 18 90% 2 10% 20
2do afio 20 68.97% 9 31.03% 29
3er afio 18 51.43% 17 48.57% 35

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segiin la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).
Segun los resultados obtenidos, al preguntarle a los participantes si utilizan Instagram,

cuando no pueden conciliar suelo; los estudiantes del primer afio un 90% respondi6 “Si”, mientras
que el otro 10% respondié que “No”. Los del segundo afio, un 68.97% respondié “Si”, mientras
que un 31.03% respondié que “Si”. Los del tercer afo, un 51.43% respondi6 que “Si”, mientras

que un 48.57% respondid que “No”.

Tabla 14.Motivos del uso de Instagram (2) (Seleccion Multiple)

ler afo 2do afio 3er afo
Respuesta ante situacion negativa 3 833% 5 6.17% 6 923%
Problemas de manejo emocional 2 556% 1 123% 4 6.15%
Problemas interpersonales 5 1389% 4 494% 6 9.23%
Comunicacién con red de apoyo 6 16.67% 19 23.46% 15 23.08%
Presencia de Estrés 10 27.78% 18 22.22% 18 27.69%

Optimismo por un post/historia de un usuario 10 27.78% 17 20.99% 16 24.62%

Total 36 100% 81 100% 65 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segiin la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).
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Segun los resultados obtenidos, los participantes del primer afio de Mercadotecnia,
respondieron acerca de que utilizan la red social de Instagram cuando; un 27.78% respondio
cuando se sienten optimistas por un post/historia de otro usuario, un 27.78% cuando sienten
estresados, un 16.67% cuando quieren hablar con su red de apoyo (amigos, familiares), un
13.89% cuando tienen problemas interpersonales, un 8.33% como respuesta ante una situacion
negativa y un 5.56% cuando hay un problema de manejo emocional.

Los del segundo afio, un 23.46% cuando quieren hablar con su red de apoyo (amigos,
familiares), un 22.22% cuando se sienten estresados, un 20.99% cuando se sienten optimistas por
un post/historia de otro usuario, un 6.17% como respuesta ante una situacion negativa, un 4.94%
cuando hay problemas interpersonales y un 1.23% cuando hay un problema de manejo
emocional.

Los del tercer ano, un 27.69% cuando se sienten estresados, un 24.62% cuando se sienten
optimistas por un post/historia de otro usuario, un 23.08% cuando quieren hablar con su red de
apoyo (amigos, familiares), un 9.23% cuando hay un problema de manejo emocional, un 9.23%
como respuesta ante una situacion negativa y un 6.15% cuando hay un problema de manejo

emocional.

Tabla 15. Distraccion ante responsabilidades

ler afio 2do afio 3er afio
Uso del Celular 15 75% 23 79.31% 29 82.86%
Escuchar musica alegre 3 15% 4 13.79% 6 17.14%
Comunicacién con familiares de suhogar 2 10% 2 6.9% 0 0%
Total 20 100% 29 100% 35 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia seglin la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).
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Segun los resultados obtenidos, cuando los participantes de primer afio de la carrera de
Mercadotecnia se distraen de sus deberes, un 75% utilizan el celular, un 15% escuchan musica
alegre y un 10% conversan con sus familiares o personas de su hogar. Los del segundo afio, un
79.31% utilizan el celular, el 13.79% escuchan musica alegre y un 6.9% conversan con sus
familiares o personas de su hogar. Los del tercer afio, un 82.86% utilizan el celular, el 17.14%

escuchan musica alegre y un 0% conversan con sus familiares o personas de su hogar.

Tabla 16. Sustitucion de pasatiempos por Instagram
Poblacién y Respuestas

Respuesta Afirmativa Porcentaje Respuesta Negativa Porcentaje Total

ler afio 7 35% 13 65% 20
2do afio 11 37.93% 18 62.07% 29
3er aflo 15 42.86% 20 57.14% 35

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segtin la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).

Segun los resultados obtenidos, los participantes al preguntarles si dejan de hacer sus
pasatiempos por usar la red social Instagram, se pudo observar que en los estudiantes del primer
aflo un 65% respondieron que “No” y un 35% respondi6 que “Si”. Los del segundo afio, un 62%
respondi6 que “No”, mientras que un 37.93% respondio que “Si”. Los del tercer afo, un 57.14%

respondio que “No”, mientras que un 42.86% respondio que “Si”.

Tabla 17. Sentimientos de culpabilidad

ler afo 2do ano 3er ano

Grupo de pares publica posts/historias de su vida social 1 5% 3 1034% 9 25.71%
Ignorar a un amigo en un evento social por usar el celular 11 55% 21 7241% 14 40%

Otros 8 40% 5 17.24% 12 34.29%

Total 20 100% 29 100% 35 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia seglin la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).
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Segun los resultados obtenidos, los participantes respondieron en qué situaciones se
sienten culpables, de lo cual se pudo observar en los estudiantes del primer afio, un 55% cuando
ignoran a un amigo en un evento social por usar el celular, un 40% respondi6 “Otros”, el cual se
desglosara mas adelante y un 5% cuando un grupo de pares publica posts/historias de su vida
social.

Los del segundo afio, un 72% cuando ignoran a un amigo en un evento social por usar el
celular, un 17.24% respondi6 “Otros” y un 10.34% cuando un grupo de pares publica
posts/historias de su vida social.

Los del tercer afio, un 40% cuando ignoran a un amigo en un evento social por usar el
celular, un 34.29% respondi6 “Otros” y un 25.71% cuando un grupo de pares publica
posts/historias de su vida social.

Las respuestas de “otros” fueron las siguientes:

ler ario
e 5 personas sefialaron que no se sienten culpables
¢ 2 no colocaron respuesta
e | comenta que utiliza Instagram en vez de realizar una tarea

2do anio

e [ persona respondid que siente culpa cuando hace algo y luego considera que no fue lo
correcto

e [ persona expreso que se siente culpable cuando no realiza sus deberes por usar la red
social

e 1 persona comentd que no se siente culpable ya que usa Instagram muy poco

e 1 persona sefiald que no se siente culpable

e [ persona respondio que siente culpa cuando reacciona de una forma inadecuada a una
situacion

3er aiio

e 7 personas respondieron que no se sienten culpables

e 2 personas expresaron que sienten que estan perdiendo el tiempo en Instagram

e | persona comentd que se siente “neutra”

e 1 persona sefiald que no se siente culpable por lo que otros decidan hacer con sus vidas
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e 1 persona expresd que se siente culpable cuando pasa algo malo

Tabla 18. Respuesta ante cansancio emocional
ler afio 2do afio 3er afo

Manejo Emocional Asertivo 9 45% 19 65.52% 19 54.29%
Creacion de post/historia acercadeello 0 0% 1 345% 0 0%

Irritabilidad con su circulo social 11 55% 9 31.03% 16 45.71%

Total 20 100% 29 100% 35 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segtn la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).
Segun los resultados obtenidos, los participantes del primer afio de la carrera de

Mercadotecnia, cuando responden ante el cansancio emocional, un 55% actuan irritables con su
circulo social, un 45% manejan las emociones de manera asertiva y un 0% crea un post/historia
acerca de ese cansancio emocional. Los del segundo afo, un 65.52% manejan las emociones de
manera asertiva, un 31.03% actuan irritables con su circulo social y un 3.45% crea un
post/historia acerca de ese cansancio emocional. Los del tercer afio, un 54.29% manejan las
emociones de manera asertiva, un 45.71% actian irritables con su circulo social y un 0% crea un
post/historia acerca de ese cansancio emocional.

Tabla 19. Respuesta ante cansancio fisico

ler afio 2do afio 3er afio
Dormir 14 70% 18 62.07% 23 65.71%
Leer un libro o veruna pelicula 0 0% 2 69% 4 11.43%
Utilizo el celular 6 30% 9 31.03% 8 22.86%
Total 20 100% 29 100% 35 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segtin la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).

Segun los resultados adquiridos, los estudiantes del primer afio de la carrera de
Mercadotecnia, cuando responden ante el cansancio fisico, un 70% deciden dormir, un 30%

utilizan el celular y el 0% recurre a leer un libro o ver una pelicula. Los del segundo afio, un
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62.07% deciden dormir, un 31.03% utilizan el celular y un 6.9% recurren a leer un libro o ver
una pelicula. Los del tercer afio, un 65.71% deciden dormir, un 22.86 a utilizar el celular y un

11.43% recurren a leer un libro o ver una pelicula.

Tabla 20. Sentimientos de inseguridad

ler afio 2do afno 3er ano

Comparacion con grupo de pares al ver sus posts/historias 10 50% 9 31.03% 9 25.71%

Ver logros de otros a través de las redes 3 15% 8 27.59% 12 34.29%
Otros 7 35% 12 41.38% 14  40%
Total 20 100% 29 100% 35 100%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segtn la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).
Segtin los resultados recolectados, los estudiantes del primer afio de la carrera de

Mercadotecnia, un 50% se sienten inseguros cuando se comparan con grupo de pares al ver sus
posts/historias, un 35% seleccion6 “Otros”, dicha opcidn serd desglosada mas adelante y un 15%
al ver logros de otros a través de las redes. Los del segundo ano, un 41.38% selecciono “Otros”,
un 31.03% cuando se comparan con grupo de pares al ver sus posts/historias y un 27.59% al ver
logros de otros a través de las redes. Los del tercer afio, un 40% seleccion6 “Otros”, un 34.29%
al ver logros de otros a través de las redes y un 25.71% al compararse con grupo de pares al ver
sus posts/historias.

Las respuestas de “otros” fueron las siguientes:

ler aiio
e 3 personas respondieron que no sentian inseguridad de si mismos (as)
e [ persona comentd que no se siente inseguro por Instagram
e 2 no colocaron respuesta
e [ persona expreso que presenta inseguridad cuando siente que no lograréd sus metas

2do ario

e [ persona respondid que se siente inseguro muy rara vez, cuando no logra lo que
esperaba

e 5no colocaron respuesta
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e 1 persona expresd que siempre trata de ser seguro de si mismo

e [ persona comentd que ninguna de las anteriores

e | persona sefiald que se siente insegura cuando no hace algo bien

e 1 persona respondio que se siente insegura cuando la comparan con alguien

e [ persona expreso que se siente insegura cuando la comparan con otras personas

e 1 persona senald que se siente inseguro en el momento de hacer algo y no saber como

3er aiio

e 1 persona respondi6 que se considera muy optimista y entiende que cada quien lleva
su ritmo.

e | persona expreso que se siente inseguro cuando ve lo que ha logrado a través del
tiempo.

e | persona comentd que presenta sentimientos de inseguridad cuando le hablan mal.

e | persona senald que siente inseguridad cuando presencia miedo

e 1 persona expresd que no se siente inseguro por ver los logros de otra persona.
Prosigue comentando que, por el contrario, se siente feliz.

e 1 persona respondi6 que trata de cuidar lo que piensa aunque hay pensamientos
negativos, pero trata cambiarlos por cosas reales y positivas.

e | persona comentd que no se siente insegura.

e 1 persona senald que se siente inseguro cuando le pasa algo malo.

e | persona expres6 que presencia inseguridad cuando crea alguna publicacion.

e 1 persona respondio no presenta inseguridad a través de Instagram.

e 2 personas respondieron que ninguna de las anteriores.

e [ persona respondid que se siente insegura siendo parte de comparaciones.

e | persona no coloco respuesta

4.1.4. Analisis de los resultados respondiendo a los objetivos de investigacion
Establecer la cantidad de estudiantes de Mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro
Henriquez Ureria (UNPHU) que utilizan la red social Instagram, por aiio de curso en la carrera.

Tabla 21. Total Poblacional que utiliza la red social de Instagram
Poblacion y Respuestas

Estudiantes Respuesta Afirmativa Porcentaje Respuesta Negativa Porcentaje

Total 83 100% 0 0%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segiin la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).
Segun lo observado en la tabla, el 100% de la muestra representativa de los estudiantes de

Mercadotecnia, en cada afio de carrera, utiliza la red social de Instagram.
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Determinar la presencia y niveles de signos depresivos en estudiantes de Mercadotecnia de la

Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia (UNPHU) a través de la red social de Instagram, en

cada ario de carrera.

Tabla 22. Niveles de signos depresivos en estudiantes de Mercadotecnia del primer afio, a través

de la red social de Instagram.

ler ano
Depresion/ Signos en Leve Moderada Severa
Instagram Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
Tristeza y uso de red social 2 28.57% 3 75% 2 66.67%
Realizar post o historia acerca de 0 0% 0 0% 0 0%
su tristeza
Problemas de suefio y consumo 7 50% 3 75% 3 100%
de Instagram
Culpabilidad ante el uso de la red 6 85.71% 0 0% 3 100%
social
Creacion de post/historia acerca 0 0% 0 0% 0 0%
del cansancio emocional
Sentimientos de Inseguridad ante 5 71.43% 1 25% 3 100%

el uso de la red social

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segiin la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo y
el Inventario de Depresion de Beck BDI-II (2021).

Segun los resultados conseguidos, los estudiantes del primer afio que mas utilizan la red
social cuando se sienten tristes con un 75% son los que tienen una tendencia hacia la depresion

moderada, mientras que los que tienen una tendencia hacia la depresion severa un 66.67% y los

de tendencia hacia la depresion leve un 28.57%. Sin embargo, se obtuvo un 0% de la muestra

total del primer afio de carrera sobre compartir y/o publicar un post o historia acerca de su

tristeza.
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El consumo de la red social en relacion a los problemas del suefio, como el no conciliarlo,
se obtuvo un 100% de relacion con los participantes que tienen una tendencia hacia la depresion
severa, un 75% los que tienen una tendencia hacia la depresion moderada y un 50% los que
tienen una tendencia hacia la depresion leve.

Se pudo observar en los resultados que los que tienen una tendencia hacia la depresion
severa tienen mayor culpabilidad ante el uso de la red social con un 100%, siguiéndoles con un
85.71% los que tienen una tendencia hacia la depresion leve y un 0% que tienen una tendencia
hacia la depresion moderada.

Sobre compartir y/o publicar posts o historias acerca del cansancio emocional se obtuvo
un 0% de la muestra total del primer afio de carrera. Ademas, los que tienen una tendencia hacia
la depresion severa, tienen mayor grado de inseguridad ante el uso de la red social con un 100%
de la muestra, siguiéndoles con un 71.43% los que tienen una tendencia hacia la depresion leve y
un 25% los que tienen una tendencia hacia la depresion moderada.

Tabla 23. Niveles de signos depresivos en estudiantes de Mercadotecnia del segundo ario, a
través de la red social de Instagram.

2do afio
Depresion/ Signos en Leve Moderada Severa
Instagram Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
Tristeza y uso de red social 4 44.44% 3 50% 0 0%
Realizar post o historia 0 0% 0 0% 0 0%
acerca de su tristeza
Problemas de suefio y 6 66.67% 4 66.67% 2 100%
consumo de Instagram
Culpabilidad ante el uso de 8 88.89% 5 83.33% 2 100%

la red social
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Creacion de post/historia 0 0% 0 0% 0 0%
acerca del cansancio
emocional
Sentimientos de Inseguridad 6 66.67% 4 66.67% 1 50%

ante el uso de la red social

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segtin la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo y
el Inventario de depresion de Beck BDI-II (2021).

Segun los resultados adquiridos, los estudiantes del segundo afio que mas utilizan la red
social cuando se sienten tristes con un 50% son los que tienen una tendencia hacia la depresion
moderada, siguiéndoles los que tienen una tendencia hacia la depresion leve con un 44.44%, sin
embargo, se obtuvo un 0% de los que tienen una tendencia hacia la depresion severa y también
un 0% de la muestra completa del segundo afio de carrera acerca de compartir y/o publicar un
post o historia acerca de su tristeza.

El consumo de la red social en relacion a los problemas del suefio, como el no
conciliarlo, se obtuvo un 100% de relacion con los participantes que tienen una tendencia
hacia la depresion severa, un 66.67% los que tienen una tendencia hacia la depresion
moderada y un 66.67% los que tienen una tendencia hacia la depresion leve.

Se pudo observar en los resultados que los que tienen una tendencia hacia la
depresion severa tienen mayor culpabilidad ante el uso de la red social con un 100%,
siguiéndoles con un 88.89% los que tienen una tendencia hacia la depresion leve y un
83.33% que tienen una tendencia hacia la depresion moderada.

Sobre compartir y/o publicar posts o historias acerca del cansancio emocional se
obtuvo un 0% de la muestra total del segundo afio de carrera. También los que tienen una

tendencia hacia la depresion leve y depresion moderada, tienen mayor grado de
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inseguridad ante el uso de la red social cada uno con un 66.67%, siguiéndoles con un 50% los

que tienen una tendencia hacia la depresion severa.

Tabla 24. Niveles de signos depresivos en estudiantes de Mercadotecnia del tercer aio, a través
de la red social de Instagram.

3er ano
Depresion/ Signos en Leve Moderada Severa
Instagram Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
Tristeza y uso de red social 3 18.75% 6 75% 0 0%
Realizar post o historia 0 0% 0 0% 0 0%
acerca de su tristeza
Problemas de sueno y 7 43.75% 6 75% 1 50%
consumo de Instagram
Culpabilidad ante el uso de 13 81.25% 7 77.78% 2 100%
la red social
Creacioén de post/historia 0 0% 0 0% 0 0%
acerca del cansancio
emocional
Sentimientos de 10 62.5% 7 77.78% 2 100%

inseguridad ante el uso de

la red social

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segtin la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo y
el Inventario de depresion de Beck BDI-II (2021).

Segtin los resultados recolectados, los estudiantes del tercer afio que mas utilizan la red
social cuando se sienten tristes con un 75% son los que tienen una tendencia hacia la depresion
moderada, siguiéndoles los que tienen una tendencia hacia la depresion leve con un 18.75%, sin
embargo, se obtuvo un 0% de los que tienen una tendencia hacia la depresion severa y también
un 0% de la muestra total del tercer afio de carrera acerca de compartir y/o publicar un post o

historia acerca de su tristeza.
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El consumo de la red social en relacion a los problemas del suefio, como el no conciliarlo,
se obtuvo un 75% de relacion con los participantes que tienen una tendencia hacia la depresion
moderada, un 50% los que tienen una tendencia hacia la depresion severa 'y un 43.75% los que
tienen una tendencia hacia la depresion leve.

Se pudo observar en los resultados que los que tienen una tendencia hacia la depresion
severa tienen mayor culpabilidad ante el uso de la red social con un 100%, siguiéndoles con un
81.25% los que tienen una tendencia hacia la depresion leve y un 77.78% que tienen una
tendencia hacia la depresion moderada.

Sobre compartir y/o publicar posts o historias acerca del cansancio emocional se obtuvo
un 0% de la muestra total del tercer afio de carrera. También los que tienen una tendencia hacia
la depresion severa, tienen mayor grado de inseguridad ante el uso de la red social cada uno con
un 100%, siguiéndoles con un 77.78% los que tienen una tendencia hacia la depresion moderada

y un 62.5% los que tienen una tendencia hacia la depresion leve.

Identificar los factores de riesgo y proteccion de los signos depresivos en estudiantes de
Mercadotecnia que consuman la red social de Instagram.

Tabla 25. Factores de riesgo de signos depresivos en estudiantes de Mercadotecnia que consuman
la red social Instagram

Factores de Riesgo

Items Frecuencia Porcentaje

Uso de Instagram ante una situacion negativa 20 23.82%
Irritabilidad y uso de la red 28 33.33%

Uso de Instagram en presencia de estrés 42 50%
Problemas interpersonales y consumo de Instagram 30 35.71%
Procrastinacion por el uso del celular 59 70.24%
Sustitucion de Pasatiempos por Instagram 37 44.05%
Uso del celular ante el cansancio fisico 23 27.38%
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Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de Mercadotecnia segtn la encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).
Segun los resultados visualizados, dentro de los factores de riesgo de depresion y que

también se pueden observar en relacion al uso de la red social, se desglosara desde la que obtuvo
mayor porcentaje hasta la que obtuvo menos porcentaje:

e Procrastinacion por el uso del celular con un 70.24%.

e Eluso de la red social Instagram en presencia de estrés con un 50%.

e La sustitucion de pasatiempos por la red social Instagram con un 44.05%.

e Problemas interpersonales en relacion al consumo de la red social Instagram con

un 35.71%.
e Irritabilidad en relacion al uso de la red social con un 33.33%.
e Uso del celular ante el cansancio fisico con un 27.38%.

e Uso de la red social Instagram ante una situacion negativa con un 23.82%.

Tabla 26. Factores de proteccion de signos depresivos en estudiantes de Mercadotecnia que
consuman la red social Instagram
Factores de Proteccion

items Frecuencia Porcentaje
Instagram como entretenimiento 81 96.43%
Comunicacion con amigos por Instagram 12 14.29%
Comunicacion con familiares por Instagram 35 41.67%
Ver contenido humoristico 32 38.1%
Optimismo por un post/historia de un usuario 41 48.81%
Escuchar musica alegre 12 14.29%
Manejo Asertivo ante Cansancio Emocional 48 57.14%
Dormir ante Cansancio Fisico 57 67.86%
Actividades relajantes ante Cansancio Fisico 6 7.14%

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segiin la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo
(2021).
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Segun los resultados obtenidos, dentro de los factores de proteccion de la depresion y que
también se pueden observar en relacion al uso de la red social, se desglosara desde la que obtuvo
mayor porcentaje hasta la que obtuvo menos porcentaje:

e Uso de la red social Instagram como medio de entretenimiento con un 96.43%.

e Dormir ante el cansancio fisico con un 67.86%.

e Manejo asertivo ante el cansancio emocional con un 57.14%.

e Sentimiento optimista por un post/historia de un usuario con un 48.81%.

e Uso de la red social Instagram como medio de comunicaciéon con familiares con
un 41.67%.

e Ver contenido humoristico a través de la red social Instagram con un 38.1%.

e Uso de la red social Instagram como medio de comunicacidon con amigos con un
14.29%.

e Escuchar musica alegre con un 14.29%.

e Hacer actividades relajantes ante el cansancio fisico con un 7.14%.

Correlacionar el uso de la red social Instagram con el nivel de signos depresivos de estudiantes

de Mercadotecnia de la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia (UNPHU).

Tabla 27. Niveles de signos depresivos en estudiantes de Mercadotecnia, a través de la red social
de Instagram.

Estudiantes de Mercadotecnia

Depresion/ Signos en Leve Moderada Severa
Instagram Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
Tristeza y uso de red social 9 28.13% 12 66.67% 2 28.57%
Realizar post o historia 0 0% 0 0% 0 0%

acerca de su tristeza
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Niveles de signos depresivos en estudiantes de Mercadotecnia, a través de la red social de Instagram
(continuacion).

Problemas de suefio y 20 62.5% 13 72.22% 6 85.71%
consumo de Instagram
Culpabilidad ante el uso de 27 84.38% 12 66.67% 7 100%
la red social
Creacion de post/historia 0 0% 0 0% 0 0%
acerca del cansancio
emocional
Sentimientos de Inseguridad 21 65.63% 12 66.67% 6 85.71%

ante el uso de la red social

Fuente: Datos extraidos de los estudiantes de mercadotecnia segun la Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo y
el Inventario de depresion de Beck BDI-II (2021).

Segun los resultados obtenidos, los participantes que mas utilizan esta red social cuando
se sienten tristes con un 66.67% son los que tienen una tendencia hacia la depresion moderada,
mientras que los que tienen una tendencia hacia la depresion severa un 28.57% y los de
tendencia hacia la depresion leve un 28.13%. Sin embargo, se obtuvo un 0% de la muestra total
sobre compartir y/o publicar un post o historia acerca de su tristeza.

El consumo de la red social en relacion a los problemas del suefio, como el no conciliarlo,
se obtuvo un 85.71% de relacion con los participantes que tienen una tendencia hacia la
depresion severa, un 72.22% los que tienen una tendencia hacia la depresion moderada y un
62.5% los que tienen una tendencia hacia la depresion leve.

Se pudo observar en los resultados que los que tienen una tendencia hacia la depresion
severa tienen mayor culpabilidad ante el uso de la red social con un 100%, siguiéndoles con un
84.38% los que tienen una tendencia hacia la depresion leve y un 66.67% que tienen una

tendencia hacia la depresion moderada.

61



Sobre compartir y/o publicar posts o historias acerca del cansancio emocional se obtuvo
un 0% de la muestra total. Ademads, los que tienen una tendencia hacia la depresion severa,
tienen mayor grado de inseguridad ante el uso de la red social con un 85.71% de la muestra,
siguiéndoles con un 66.67% los que tienen una tendencia hacia la depresion moderada y un

65.63% los que tienen una tendencia hacia la depresion leve.
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4.2. Conclusiones

Respondiendo al objetivo general, el cual es determinar los factores de riesgo de signos
depresivos relacionados con el uso de la red social Instagram en estudiantes de Mercadotecnia de
la UNPHU en el periodo agosto-diciembre; se puede concluir que si se presentan ciertos signos
depresivos en el consumo de Instagram como también varios factores de riesgo y de proteccion
en el uso de la red social.

Integrando con el estudio previo, Rodriguez, Jaquez & Reyes (2021) que respondiendo su
hipotesis los investigadores sustentan que a mayor utilizacion de las redes sociales seria menor el
bienestar psicoldgico.

Se puede observar en la utilizacion de la plataforma como existen recursos emocionales y
practicos que tienden a poseer o carecer los estudiantes de Mercadotecnia.

En cuanto a los factores protectores, brindan la posibilidad de alimentar la resiliencia y se
inclinan a disminuir la probabilidad de la depresion en la poblacion estudiada mientras que en los
factores de riesgo puede ocurrir lo opuesto.

Segtin lo estudiado e investigado previamente, se responde al primer objetivo de
investigacion, existe un rango destacado de estudiantes que consumen la red social de Instagram
en la carrera de Mercadotecnia siendo el 100% de la muestra investigada.

Haciendo referencia al ultimo objetivo del estudio, se observa una relacion entre los
signos depresivos y el uso de la red social previamente mencionada. La conexion puede
apreciarse a través de la utilizacion de Instagram en momentos o estados que pueden ser
indicadores de depresion, como los problemas de suefo, en la tristeza, sentimientos de

culpabilidad e inseguridad de si mismos.
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En los problemas para conciliar el suefio y la presencia de tristeza, se asocia mas con el
consumo de la red social, mientras que en los sentimientos de culpabilidad puede asociarse con
dejar interacciones de su circulo social como la visualizacion de la vida social de sus iguales;
similar a los sentimientos de inseguridad que se inclinan a al ver el logro de otros la comparacion
entre pares.

Por otro lado, no persistieron signos relevantes hacia la depresion y creacion de contenido
de la misma, consistiendo uno de los porcentajes mas bajos con un 0% y, por ende, considerando
que los indicadores importantes pueden encontrarse en el uso de la red, no necesariamente en la
realizacion de posts y/o historias acerca de su estado.

Otro aspecto relevante en los resultados, las personas con una tendencia a la depresion
moderada y severa han sido las que presentan los porcentajes més altos en una gran parte de los
reactivos, mientras que las personas con una inclinacion a la depresion leve, pueden mostrar una
menor frecuencia en los items con un porcentaje equivalente a los de la depresion moderada y
severa.

Ademas, es importante destacar como la persona puede mostrar signos depresivos en el
uso de la red, aunque no se conoce si la misma red es una causante u origen para la patologia
presente. Es decir, el uso de la red social de Instagram puede representar como podria
manifestarse la depresion, sin embargo, en esta investigacion no se responde si el uso de la
plataforma facilite el malestar previamente mencionado.

En otro orden, respondiendo al segundo objetivo, se pudieron identificar diferencias
minimas entre cada afio de carrera y los signos depresivos en el consumo de Instagram, por lo

cual podria tomarse en cuenta que la etapa universitaria ni la edad muestra distinciones
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marcadas, aunque, dentro de la informacion demografica, el sexo femenino es mayor en cuanto a
la muestra estudiada.

Continuando, el indicador con mayor similitud en cada afio fue la presencia de
culpabilidad ante el uso de la red, siendo uno de los més altos en cada una de las etapas de la

carrera de Mercadotecnia.

No obstante, prosiguiendo a responder el tercer objetivo de la investigacion, los factores
de riesgo pueden brindar ciertos sefialamientos que podrian posibilitar la presencia de los signos
de depresion en el uso de Instagram, como la procrastinacion por utilizar la red social con un
70.24%, la sustitucion de pasatiempos por los mismos motivos un 44.05% y el consumo de esta
plataforma digital en situaciones estresantes un 50%.

Agregando el uso de Instagram ante problemas interpersonales con su circulo mas
cercano, como amigos y familia un 35.71%, asi como la irritabilidad del estudiante y la
utilizacion de la plataforma un 33.33% se encuentran en un menor porcentaje contrastando la
expectativa de la presencia de mecanismos evasivos para la resolucion de conflictos y una buena
autorregulacion emocional. Aportando con la investigacion realizada por Acosta & Ortiz en el
2017, un 68% de su poblacidon no obtuvo conflictos con familiares y amistades por motivo de la
red social.

Anadiendo al tema anterior también se encuentran ciertos factores de riesgo, pero en
menor escala, segun los resultados de las informaciones brindadas por los estudiantes, como el
uso del celular durante un cansancio fisico un 27.38% y en una situacién negativa un 23.82%.

También pueden mostrarse factores protectores dentro de la misma area, como por
ejemplo el uso de Instagram como entretenimiento un 96.43%, siendo el porcentaje mas alto

dentro de la investigacion.
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En esta misma linea puede identificarse el sentimiento de optimismo ante la publicacion
y/o historia de una persona un 48.81%, ver contenido de humor dentro de la aplicacién un 38.1%
y la comunicacidn con familiares a través de la red un 41.67%; siendo factores que fomentan la
resiliencia, mecanismos de defensa saludables y relaciones interpersonales saludables,
dependiendo del tipo de comunicacion sostenida entre los miembros que usen la red.

Estos resultados han estado contrastados con las expectativas al investigar de que ciertos
factores pudieran haber sido mas altos como los del uso del humor y las interacciones con
amigos en Instagram un 14.29%, siendo mas bajos a comparacion de la comunicacion con
familiares a través de la red.

Siguiendo con el tema, se esperaba que el contenido humoristico obtuviera unos
resultados similares o mayores a los de Instagram como entretenimiento ya que van de la mano
una de la otra, lo cual no sucedi6 de esta manera teniendo porcentajes muy diferentes.

Por otro lado, se analizaron dos factores protectores que no tienen una relacion directa
con el uso de la red, pero si con sus usuarios participantes en la investigacion. Estos fueron el
dormir ante la presencia del cansancio fisico un 67.86% y el manejo asertivo ante el cansancio
emocional con un 57.14%, lo cual brindan indicadores positivos ante una respuesta esperada con
respecto a su edad y grupo de pares ante el agotamiento de ambos tipos previamente
mencionados.

Culminando con los factores protectores, también se presentaron otros sefialamientos con
un bajo numero de respuestas seleccionadas, como escuchar musica alegre un 14.29%, realizar
actividades relajantes durante un cansancio fisico con un 7.14% y la utilizacién de Instagram

para comunicarse con sus amigos.
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4.3. Recomendaciones

Se recomienda estudiar con mayor profundidad el estado emocional y mental de los
estudiantes de Mercadotecnia, para proteger de su salud psicoldgica, asi como la intervencion
temprana, a tiempo o en recuperacion de alguna tendencia patoldgica, y de esta manera asegurar
el desarrollo saludable como estudiantes y jovenes en preparacion a emprender en su mundo
profesional, con la madurez y el bienestar que faciliten ello.

Para esto, seria importante realizar otro tipo de pruebas y organizar entrevistas ante los
resultados que puedan ser riesgosos para su bienestar emocional como su desempefio como

estudiante.

Ademas, se sugiere realizar un estudio similar al presente en otras poblaciones con
mayores niveles de depresion como en centros clinicos especializados en esa area y, de esta
manera, contrarrestar lo investigado como aportar a la misma, teniendo como resultado un
panorama mas amplio de los signos depresivos y su asociacion con el uso de las redes sociales.

Dentro de la misma linea, seria interesante la realizacion de investigaciones como la
ansiedad, por ejemplo, y ver como se manifiesta en las plataformas digitales.

Se recomienda la creacion de una propuesta de intervencion segun los hallazgos
encontrados en el presente estudio, asi tanto la poblacion estudiada como otro individuo que
presente dificultades similares, pueda tener un mayor espectro de herramientas para trabajarse
internamente como ser humano, adquirir un mayor bienestar personal asi como relaciones
interpersonales sanas y, sobre todo, el uso de la red social sin afectar su salud mental, al
contrario, de manera regulada y como factores de proteccion ante adversidades que puedan

facilitar el malestar.
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En esta misma linea, seria oportuno la realizacion de charlas dentro de la universidad,
asi como de distintas universidades, acerca de la depresion, tanto para la persona que podria
presentarlo, como las acciones y actitudes adecuadas si se conoce de un individuo cercano que
podria mostrar signos; asi como los factores protectores y de riesgo de la depresion como de la
salud mental en general. Otro tema necesario podria ser el manejo de las redes sociales de forma
asertiva, asi como riesgos en la manera de uso y aspectos que pueden fomentar la resiliencia,
para que, de esta forma, los estudiantes podrian abarcar mayores herramientas de autorregulacion
ante este tema.

Seria conveniente y oportuno que las distintas facultades puedan realizar monitoreos a
sus estudiantes, en un intervalo de tiempo no especifico, acerca de su salud mental, para prevenir
situaciones de riesgo, asi como mantener la seguridad y bienestar de los mismos, con el apoyo
del departamento de bienestar estudiantil.

El intervalo de tiempo no seria especifico para que los estudiantes no puedan predecir el
momento del monitoreo. Ademas, podrian realizarse pruebas psicologicas que abarquen varios
aspectos relevantes dentro de la salud mental, asi como la implicacion de la misma, como la
prueba 16 FP-A, donde se podrian observar los extremos no saludables en una persona y, a partir
de alli, pasar por el proceso de entrevista clinica y, de ser necesario, referimiento a un psicélogo
especializado en el tema en particular. Agregando que, la aplicacion de las pruebas como su
correccion podrian ser voluntarios de estudiantes de psicologia que haya o estén cursando la
materia de pruebas psicologicas y brindarles beneficios por su labor como horas cocurriculares o
puntuaciones extras en alguna materia relacionada. Ademas, para las entrevistas clinicas, podrian

sugerirse los estudiantes que estén cursando actualmente la materia de entrevistas, asi puedan
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obtener el conocimiento practico dentro de la misma y, siendo supervisados por el profesor de
dicha materia.

Por ultimo, se sugiere realizar programas de apoyo emocional para los estudiantes con
situaciones adversas o implicaciones que coloquen en riesgo su salud mental. Estos programas
pueden ser llevados a cabo de diversos temas como depresion, ansiedad, autoestima, etc; para
que puedan ampliar su autoconocimiento y herramientas de autorregulacion efectivas. Estos
programas podrian ser planeados y llevados a cabo por estudiantes de psicologia clinica con

supervision de un profesor y/o psicologico clinico especialista en el area.
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Capitulo 6. Anexos

Encuesta Redes Sociales y Estado de Animo

Encuesta: Redes Sociales y Estado de Animo

La presente investigacion estd siendo llevada a cabo por Maria Rincoén y Schaiddy Pérez,
estudiantes de término de la carrera de Psicologia en la Universidad Nacional Pedro Henriquez
Urefia (UNPHU).

La participacion es estrictamente voluntaria, por lo que, si decide retirarse en cualquier momento,
lo puede hacer. No existen riesgos asociados a la participacion.

La aplicacion del presente inventario es con motivos investigativos, para el trabajo de grado. Cabe
destacar que su informacion se tratara de manera confidencial.

Leyenda:

e Unica Seleccion
0 Seleccion Multiple

lera Seccion

Correo

Ao de Estudio en la Carrera de Mercadotecnia

ler afio
2do ano
3er afio
4to ano
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Sexo

Mujer
Hombre
Edad
e 18
e 19
e 20

e 21 omas

(Conoce la red social Instagram?

o Si
e No

(Usted utiliza la red social de Instagram?

e Si
e No

2da Seccion.: Correlaciones

Utiliza Instagram cuando

0 Se siente triste

0 Cuando tiene problemas para dormir
O Quiere hablar con sus amigos

0 Quiere entretenerse

Si su respuesta fue si

Hace un post o una historia acerca de ello

Hablo con mis amigos por DM (Direct Message o Mensaje Directo)
Veo contenido de humor, como memes

Ninguna de las anteriores

Si tiene problemas para conciliar el suefio en ciertas noches, jutiliza Instagram?

e Si
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e No

Yo utilizo Instagram cuando

0 Me sucede una situacién negativa

Tengo problemas para manejar mis emociones

Tengo dificultades con mis relaciones (familia, pareja, amigos, compafieros de trabajo)
Quiero hablar con mis amigos o familiares

Me siento estresado

Me siento optimista por el post o historia de una persona

O O 0O oo

Cuando me distraigo de mis deberes

e Utilizo el celular
e Escuchar musica alegre
e Converso con las personas de mi casa

(Dejo de realizar pasatiempos por utilizar Instagram?

e Si
e No

Me siento culpable cuando

e Mis amigos suben posts y/o historias de su vida social
e [gnoro a un amigo en una reunidn por usar el celular
e Otro:

Cuando me siento cansado (a) emocionalmente

e Manejo mis emociones de manera asertiva
e Hago un post o una historia acerca de eso
e Me pongo irritable con las personas de mi alrededor

Cuando me siento cansado (a) fisicamente

e Duermo
e Leo un libro o veo una pelicula
e Me pongo a utilizar el celular

Me siento inseguro cuando
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e Me comparo con mis amigos al ver sus posts y/o historias
e Veo el logro de otros a través de las redes
e Otro:
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Consentimientos Informados de la Prueba Piloto

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA EVALUACION PSICOLOGICA

Yo,_Alexandra Cristal Rodriguez_ certifico que he sido informado(a) con la claridad y veracidad debida respecto al proceso de evaluacion
psicologica (entrevistas y pruebas psicoldgicas) que las estudiantes de psicologia Maria Rincén_y Schaiddy
Pérez me ha invitado a participar; que actio consecuente, libre y voluntariamente como colaborador (a), contribuyendo a
éste procedimiento académico de forma activa. Soy conocedor(a) de la autonomia suficiente que poseo para retirarme u oponerme a
este proceso de evaluacion cuando lo estime conveniente y sin necesidad de justificacion alguna. Por este medio expreso que, he
recibido una explicacion clara y completa del (los) tipo (s) y naturaleza de la (s) prueba (s) psicolégica (as) que me sera (n) administrada
(s), asi como el proposito por el cual se me somete a este proceso de evaluacion psicolégica, yla forma en la que seran utilizados los
resultados que arroje, los cuales me han explicado, se manejaran con estricta confidencialidad y solo con mi consentimiento se le podran
presentar a otra persona y/o institucion publica o privada.

Por ultimo, certifico mediante nombre y firma mas abajo, que he sido informado (a) que se respetara la buena fe, la confiabilidad e

intimidad de la informacién por mi suministrada en las entrevistas y sesiones de evaluacién, lo mismo que mi seguridad fisica y

psicologica.

Ma; it 6@&5@
Nombre: Maria Rincén_y Schaiddy Pérez Firma: m v
Estudiante de Psicologia, Matricula 17-2015 y 17-1395

Nombre: Alexandra Cristal Rodriguez Firma:

Paciente edad: 24 ' ' ‘
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CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA EVALUACION PSICOLOGICA

Yo Francesca Tortorella . certifico que he sido informado(a) con la claridad y

veracidad debida respecto al proceso de evaluacion psicoldgica (entrevistas y pruebas psicolégicas) que las estudiantes de psicologia

Maria Rincén y Schaiddy Pérez me ha invitado a participar; que actio consecuente, libre y
voluntariamente como colaborador (a), contribuyendo a éste procedimiento académico de forma activa. Soy conocedor(a) de la
autonomia suficiente gque poseo para retirarme u oponerme a este proceso de evaluacion cuando lo estime conveniente y sin necesidad
de justificacion alguna. Por este medio expreso que, he recibido una explicacion clara y completa del (los) tipo (s) y naturaleza de la (s)
prueba (s) psicologica (as) que me sera (n) administrada (s), asi como el propdsito por el cual se me somete a este proceso de evaluacion
psicologica, vy la forma en la que seran utilizados los resultados que arroje, los cuales me han explicado, se manejaran con estricta

confidencialidad y solo con mi consentimiento se le podran presentar a otra persona y/o institucion publica o privada.

Par dltimo, certifico mediante nombre y firma mas abajo, que he sido informado (a) que se respetara la buena fe, la confiabilidad e
intimidad de la informacién por mi suministrada en las entrevistas y sesiones de evaluacién, lo mismo que mi seguridad fisica y
psicoldgica.

S Sl
Nombre: Maria Rincén_v Schaiddy Pérez Firma: [ﬂ v

Estudiante de Psicologia, Matricula 17-2015 v 17-1395

Nombre: Francesca Tortorella Firma:

Paciente edad: 21
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UNPHU

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA EVALUACION PSICOLOGICA

Yo Lissefte A eaneo , certifico que he sido informado(a) con la
claridad y veracidad debida respecto al proceso de evaluacion psicologica (entrevistas y pruebas
psicolégicas) que las estudiantes de psicologia Maria Rincon y Schaiddy
Pérez me ha invitado a participar; que actio consecuente, libre y voluntariamente
como colaborador (a), contribuyendo a éste procedimiento académico de forma activa. Soy

conocedor(a) de la autonomia suficiente que poseo para retirarme u oponerme a este proceso de
evaluacion cuando lo estime conveniente y sin necesidad de justificacion alguna. Por este medio
expreso que, he recibido una explicacion clara y completa del (los) tipo (s) y naturaleza de la (s)
prueba (s) psicolégica (as) que me sera (n) administrada (s), asi como el propésito por el cual se me
somete a este proceso de evaluacion psicolégica, yla forma en la que seran utilizados los resultados
que arroje, los cuales me han explicado, se manejaran con estricta confidencialidad y solo con mi
consentimiento se le podran presentar a otra persona y/o institucion publica o privada.

Por ultimo, certifico mediante nombre y firma mas abajo, que he sido informado (a) que se respetara
la buena fe, la confiabilidad e intimidad de la informacion por mi suministrada en las entrevistas y
sesiones de evaluacion, lo mismo que mi seguridad fisica y psicolégica.

e

Nombre: Maria Rincon_y Schaiddy

Firma: %Q;A'ER/-_

Pérez
Esludiante de Psicologia, Matricula - -

Nombre:_LisseHe A caneo Firma: jg ;

Paciente edad: 20 ANoS [ \
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CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA EVALUACION PSICOLOGICA

Yo __Gisel Ortiz certifico que he sido informado(a) con la claridad y veracidad debida

respecto al proceso de evaluacion psicoldgica (entrevistas y pruebas psicologicas) que las estudiantes de psicologia Maria
Rincén y SchaiddyPérez ~ me ha invitado a participar; que actuo consecuente, libre y voluntariamente como colaborador
(a), contribuyendo a éste procedimiento académico de forma activa. Soy conocedor(a) de la autonomia suficiente que poseo para
retirarme u oponerme a este proceso de evaluacién cuando lo estime conveniente y sin necesidad de justificacion alguna. Por este medio
expreso que, he recibido una explicacién clara y completa del (los) tipo (s) y naturaleza de la (s) prueba (s) psicolégica (as) que me sera
(n) administrada (s), asi como el proposito por el cual se me somete a este proceso de evaluacion psicolégica, y la forma en la que seran
utilizados los resultados que arroje, los cuales me han explicado, se manejaran con estricta confidencialidad y solo con mi consentimiento
se le podran presentar a otra persona y/o institucién publica o privada.

Por dltimo, certifico mediante nombre y firma mas abajo, que he sido informado (a) que se respetara la buena fe, la confiabilidad e

intimidad de la informaciéon por mi suministrada en las entrevistas y sesiones de evaluacion, lo mismo que mi seguridad fisica y

psicoldgica.

’( a% 1 6&“@:}3%/
Nombre: Maria Rincén_y Schaiddy Pérez Firma: 1
Estudiante de Psicologia, Matricula 17-2015y 17-1395

Nombre: Gisel Ortiz Mojica  Firma: Gisel Ortiz %{
Paciente edad: 20 afios
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CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA EVALUACION PSICOLOGICA

Yo ___ Addalay Tavarez Guerrero , certifico que he sido informado(a) con la claridad y veracidad debida respecto al
proceso de evaluacion psicologica (entrevistas y pruebas psicoldgicas) que las estudiantes de psicologia Maria Rincén y
Schaiddy Pérez ~~ me ha invitado a participar; que actio consecuente, libre y voluntariamente como colaborador (a),
contribuyendo a éste procedimiento académico de forma activa. Soy conocedor(a) de la autonomia suficiente que poseo para retirarme u

oponerme a este proceso de evaluaciéon cuando lo estime conveniente y sin necesidad de justificacion alguna. Por este medio expreso
que, he recibido una explicacion clara y completa del (los) tipo (s) y naturaleza de la (s) prueba (s) psicoldgica (as) que me sera (n)
administrada (s), asi como el propdsito por el cual se me somete a este proceso de evaluacion psicolégica, y la forma en la que seran
utilizados los resultados que arroje, los cuales me han explicado, se manejaran con estricta confidencialidad y solo con mi consentimiento
se le podran presentar a otra persona y/o institucién publica o privada.

Por dltimo, certifico mediante nombre y firma mas abajo, que he sido informado (a) que se respetara la buena fe, la confiabilidad e

intimidad de la informaciéon por mi suministrada en las entrevistas y sesiones de evaluacion, lo mismo que mi seguridad fisica y

psicoldgica.

’( a% 1 6‘*““&%
Nombre: Maria Rincén_y Schaiddy Pérez Firma: 1
Estudiante de Psicologia, Matricula 17-2015y 17-1395

Nombre:___Addalay Tavarez Guerrero
Paciente edad: 20
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Cronograma

Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia

Coordinacion de Trabajo de Grado

Cronograma de actividades

N° Actividad Tiempo Objetivo Equipo
(Semanas) de

trabajo

1 Realizacion del Pre- 6 semanas  Recopilar los antecedentes e informacion acerca del Maria y
Anteproyecto y tema, plantear las metas y los propositos que se Schaiddy

Anteproyecto quieren alcanzar con la investigacion; obtener una
muestra representativa, plantear el disefio
metodologico de la investigacion y los instrumentos
de analisis de resultados a la poblacion estudiada.

2 Modificacion y ampliacion 1 semana Definir y ampliar sobre ¢l problema a investigar e Maria y
del Capitulo 1 introducir el tema. Schaiddy

3 Modificacion y desarrollo 1 semana  Profundizar a nivel bibliografico sobre las variables Maria y
del Capitulo 2 de la investigacion. Schaiddy

4 Desarrollo del Capitulo 3 2 semanas Desglosar sobre el disefio metodologico de la Maria y
investigacion. Schaiddy

5 Obtencion de un plan 3 semanas  Adquirir el instrumento de investigacion, busqueda Maria y
organizado de la recoleccion de validacion de encuesta, coordinar y planificarun ~ Schaiddy

de datos de acuerdo al tiempo para la aplicacion de la técnica a los
tiempo disponible de la participantes y recolectar sus datos.
muestra
6 Analizar los resultados, 3 semanas Alcanzar una deduccion sobre la investigacion a Maria y
interpretarlos; realizar las través de la interpretacion de los resultados obtenidos ~ Schaiddy
conclusiones y por la recoleccion de datos por los instrumentos
recomendaciones seleccionados e informaciones previas, asi como las
recomendaciones de lugar.

7 Desarrollo del capitulo 4 2 semanas Recopilar los datos, organizarlos y, de manera éticay =~ Mariay
honesta como criterio de investigador, responder a Schaiddy

los objetivos del estudio.
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Cronograma de actividades (continuacion)

8 Realizacion de detalles 3 semanas  Realizar las tltimas correcciones de lugar, tanto de Maria y

finales formato como contenido, acerca de la investigacion ~ Schaiddy

presente, con la guia de los asesores.

Fuentes: Plan de Investigacion, Coordinacion De Investigaciones De Trabajo De Grado Unphu (s.f).

Presupuesto de Trabajo de Grado

Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia

Concepto Cantidad Costo Costo
total
Inscripcion de Trabajo de Grado y asesoria metodologica 2 13,500 37,000.00
Llamadas telefonicas para obtener el permiso y el acceso a 10 35 350.00
los participantes
Llamadas telefonicas 4 30 300.00
Visitas para obtener del permiso y acceso a los participantes 7 100 700.00
Digitacion y revision del informe final 0 0 0.00
Reproduccion de informe preliminar 3 500 1,500.00
Encuadernacion de preliminar 3 300 900.00
Reproduccion informe final 1 1,000 1,000.00
Empastado de tesis 1 1,500 1,500.00
Elaboracion presentacion final 0 0 0.00
Gastos de presentacion final 1 1,500 1,500.00
PRESUPUESTO TOTAL 45,250.00

Fuente: Elaborado por Maria Rincén, Schaiddy Pérez (2021).
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