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RESUMEN

Objetivos: Determinar el nivel de ansiedad generalizada en estudiantes de secundaria de una Institución 
Educativa Nacional de Lima Norte. Materiales y métodos: El trabajo de investigación tuvo un enfoque 
cuantitativo, diseño descriptivo y transversal. La población fue constituida por estudiantes de secundaria 
de una Institución Educativa Nacional de Lima Norte. La muestra fue de 200 estudiantes. La técnica 
aplicada fue la encuesta y el instrumento de recolección de datos fue el GAD-7 conformado por 7 ítems. 
Resultados: En cuanto a la edad de los estudiantes, el mínimo fue 12 años, el máximo fue 17 años, y la 
media fue 14,72 años. En cuanto al sexo predominaron las mujeres con 46,1% (n=175) y los varones con 
53,9% (n=205). En cuanto a la ansiedad generalizada, predominó un nivel de ansiedad leve con 40,5% 
(n=154), seguido de un nivel de ansiedad moderada con 33,7% (n=128), aquellos sin ansiedad con 18,9% 
(n=72) y un nivel de ansiedad severa con 6,8% (n=26). Conclusiones: En cuanto a la ansiedad generalizada 
predominaron los estudiantes con ansiedad leve, seguido de aquellos estudiantes con ansiedad moderada, 
no tienen ansiedad y ansiedad severa. 

Palabras claves: Ansiedad; Trastornos de ansiedad; Adolescente; Estudiantes (Fuente: DeCS) 

ABSTRACT 

Objectives: Determine the level of generalized anxiety in high school students of a National Educational 
Institution in Northern Lima. Materials and methods: The research work had a quantitative approach, 
descriptive and transversal design. The population was made up of high school students from a National 
Educational Institution in North Lima. The sample was 200 students. The technique applied was the survey 
and the data collection instrument was the GAD-7 made up of 7 items. Results: Regarding the age of the 
students, the minimum was 12 years, the maximum was 17 years, and the average was 14.72 years. In terms 
of sex, women predominated with 46.1% (n=175) and men with 53.9% (n=205). Regarding generalized 
anxiety, a level of mild anxiety predominated with 40.5% (n=154), followed by a level of moderate anxiety 
with 33.7% (n=128), those without anxiety with 18.9%. (n=72) and a level of severe anxiety with 6.8% 
(n=26). Conclusions: Regarding generalized anxiety, students with mild anxiety predominated, followed 
by those students with moderate anxiety, no anxiety, and severe anxiety.

Keywords: Anxiety; Anxiety disorders; Adolescent; Students (Source: DeCS).
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INTRODUCCIÓN

La adolescencia es un proceso de cambios biológicos y 
fisiológicos claves relacionados con la pubertad, dichos cambios 
son físicos, emocionales y sociales, por lo general representan 
desafíos y obstáculos en la vida de una persona joven  (1). 

De acuerdo con la Organización Mundial de la Salud (OMS) 
indican que, uno de cada siete jóvenes adolescentes entre 10 
a 19 años sufren de algún trastorno mental, representando en 
un 13% de la carga mundial de morbilidad en ese grupo etario. 
La depresión, la ansiedad y el estrés crónico son las principales 
causas de enfermedad y discapacidad entre los adolescentes. 
Asimismo, señalan que el suicidio es la cuarta causa de muerte 
entre los jóvenes de 15 a 29 años (2). 

El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia 
(UNICEF) reportó que la ansiedad y la depresión representan 
el 50% de los trastornos mentales entre los adolescentes de 
10 a 19 años en el Mundo y América Latina (3). 

El trastorno de ansiedad generalizada (TAG), se 
caracteriza por ser una ansiedad difusa e incontrolable, el 
cual está acompañado de síntomas somáticos y cognitivos 
que tienen un impacto negativo en salud mental y en la vida 
de los adolescentes (4).  Otro estudio indica que, la ansiedad 
es la tendencia del individuo a evaluar situaciones difíciles 
como amenazantes, las cuales desencadenan un estado 
emocional transitorio y una alta activación fisiológica basal 
de ansiedad (5)(6).

El trastorno de ansiedad es un problema común en 
la salud mental de los adolescentes y este problema está 
asociado a causas multifactoriales, entre ellos están los 
factores de riesgo potenciales en la adolescencia como 
los aspectos sociodemográficos, familiares, psicosociales 
(adversidades infantiles, temperamento) y biológicas (7). Por 
otro lado, expertos señalan que podría asociarse también 
a la exposición de traumas complejos durante la infancia, 
los cuales se vinculan de manera directa y significativa 
a problemas de salud mental y estos se ven reflejados 
especialmente en la adolescencia (8).  

Un estudio realizado en Alemania sobre ansiedad en 
adolescentes, tuvieron la participación de 752 532 participantes 
prepandémicos y 763 582 pandémicos, cuyos resultados 
señalan que la ansiedad tuvo una media estandarizada (DME) 
0,34 y la ansiedad clínicamente de (DME) 1,08. Asimismo, 
hallaron un aumento de los síntomas de ansiedad en el grupo 
de 11 a 15 años, debido a factores como las restricciones 
estrictas relacionadas con la pandemia (SMD 0,52) y el cierre 
de las escuelas (SMD, 0,44) (9). 

Una investigación desarrollada en Finlandia, sobre el 
trastorno de ansiedad generalizada (TAG) en adolescentes, 
contó con la participación de 37 905 estudiantes de 
secundaria. Los resultados indicaron que los síntomas 
de TAG se asociaron a un mayor riesgo de dificultades 

académicas y sociales, incluso con el rendimiento escolar. 
Concluyeron que la preocupación excesiva, es una 
característica definitoria del TAG y está relacionado con la 
etapa escolar entre los adolescentes (10).

Otro estudio llevado a cabo en Irán, sobre TAG, cuyos 
participantes fueron 29 709 adolescentes. Los hallazgos 
indicaron que la prevalencia del TAG fue del 2,6% y los 
factores que contribuyen significativamente a la predicción 
del TAG fueron: la edad, sexo, antecedentes maternos de 
hospitalización psiquiátrica, educación materna y residencia. 
Los participantes con estos factores de riesgo tenían entre 
0,23 y 2,91 veces más probabilidades de presentar TAG. 
Por otro lado, encontraron tasas más altas (57,6%) y más 
bajas (0,3%) de comorbilidad del trastorno psiquiátrico 
relacionadas con la ansiedad y los trastornos alimentarios (11). 

Una investigación realizada en Nigeria, sobre ansiedad 
generalizada en adolescentes, donde los participantes fueron 
1187 adolescentes. Los resultados indican que el 10,1% tenían 
probables trastornos de ansiedad generalizada. Asimismo, 
encontraron que los participantes urbanos tenían un 50% más 
de probabilidades de desarrollar trastornos de ansiedad en 
comparación con los participantes rurales (OR = 1,500, IC: 1,002-
2,246, p = 0,049). mientras que las mujeres tenían una prevalencia 
más alta (12%) en comparación con los hombres (8%) (12). 

Un estudio desarrollado en Corea, sobre ansiedad 
en adolescentes, cuyos participantes fueron 46 387 
participantes. Los resultados indicaron que el 26,1% de 
los niños y el 39,7% de las niñas tenían una puntuación de 
ansiedad. También encontraron una mayor prevalencia de 
ansiedad en participantes con mala calidad de sueño, un bajo 
nivel económico y altos niveles de estrés percibido (13).  

De acuerdo con el Instituto Nacional de Estadística e 
Informática (INEI) en su reciente informe indica que el 
88,7% de la población adolescente de 12 a 16 años de edad 
se matriculó a la educación secundaria, observándose un 
incremento positivo de 2,7 puntos porcentuales a comparación 
del año 2023. Resaltando que, el 90% de los adolescentes son 
del área rural y un 88,2% pertenecen al área urbana (14). 

El Ministerio de Salud (MINSA) señala que, en el 
presente año 2024 se registraron alrededor de 900 218 casos 
por trastornos mentales y los más frecuentes fueron por 
ansiedad con un total de 220 749 casos en adolescentes en 
los diferentes establecimientos de salud (15). 

Según la secretaría nacional de la Juventud (SENAJU) 
señala que el Programa de Voluntariado de Orientación 
Legal y Psicológica está dirigido a los jóvenes adolescentes 
entre 18 a 29 años con problemas legales y psicológicos, 
quienes recibirán asesoría y seguimiento por profesionales 
de salud. Este es una estrategia del SENAJU escucha, donde 
es un espacio creado para consultas gratuitas y anónimas 
dirigido a los adolescentes peruanos (16).

Una investigación informó que la prevalencia de 
la ansiedad varía según el área geográfica, diferencias 

culturales, relaciones familiares y sociales (17).  La ansiedad 
se asocia con el período de la adolescencia, convirtiéndose 
en un problema para la salud, que afecta negativamente al 
rendimiento académico, la autoestima, y puede generar un 
deterioro en la calidad vida de la persona (18). 

Un estudio desarrollado en Lambayeque-Perú, sobre 
ansiedad en adolescentes y su muestra estuvo conformada 
por 286 estudiantes. Los hallazgos indicaron que la ansiedad 
predominó un nivel leve (36,4%), seguido del nivel severo 
(17,5%) y nivel moderado (23,8%). Hallaron una mayor 
prevalencia de ansiedad en las participantes mujeres en 
comparación de los participantes masculinos y según el 
grado académico, hallaron predominio en estudiantes de 
quinto grado de secundaria (21,33%) (19). 

Un trabajo de investigación efectuado en Arequipa-Perú, 
sobre ansiedad en adolescentes. La muestra estuvo constituida 
por 136 adolescentes. Los resultados señalaron que predominó 
un nivel leve de ansiedad (33,09%), seguido del nivel moderado 
(32,35%), nivel severo (21,32%) y sin ansiedad (13,24%). Por 
otro lado, encontraron que, en cuanto al tipo de familia, en 
una funcional prevaleció una ansiedad leve (35%), en una 
disfuncional moderada la ansiedad fue (29,41%) y disfuncional 
grave predomina una ansiedad severa (31,82%) (20). 

El trastorno de ansiedad es una de las enfermedades 
mentales más prevalentes entre los adolescentes, ya que este 
problema está muy latente en niños y adolescentes asociados 
a un funcionamiento deficiente, bajo rendimiento educativo 
y futuros problemas de salud mental (21), así como también a 
una mala calidad de vida, baja autoestima e ideas suicidas (22). 

Ante esta situación es importante que el equipo 
multidisciplinario de profesionales de salud del primer nivel 
de atención aumente sus esfuerzos en ejecutar estrategias, 
programas e intervenciones preventivas promocionales en 
los centros educativos y contrarrestar el impacto negativo de 
la ansiedad en la salud mental en escolares (23).   

MATERIALES Y MÉTODOS 

Enfoque y diseño del estudio 
La investigación fue desarrollada bajo el enfoque cuantitativo 

(24). Fue cuantitativo porque el instrumento de recolección de 
datos y las herramientas estadísticas son de tipo cuantificable. 
Su enfoque fue descriptivo y transversal (25), porque la variable se 
mantiene en su estado natural. Transversal porque la variable de 
estudio se midió una sola vez durante el desarrollo del trabajo. 

Población y muestra de estudio

La población estaba conformada por estudiantes de 
secundaria de una institución educativa de lima norte. La 

muestra se determinó mediante el programa de EPIDAT quien 
indicó un total de 380 estudiantes. Así mismo se aplicaron 
criterios de inclusión y exclusión propiamente dichos.  

Variable de estudio

El estudio tuvo como constructo principal a “Ansiedad 
generalizada”, según su naturaleza de tipo cualitativa y escala 
de medición ordinal. 

Técnica e instrumento de recolección de 
datos

Para la realización del trabajo de campo se utilizó la 
técnica de la encuesta, y la herramienta que se empleó es muy 
sencilla en recoger la información en un tiempo limitado lo 
cual es elementar de manejar en la investigación (26).

El instrumento aplicado fue la escala de ansiedad 
generalizada (GAD-7), la presente herramienta de 
recolección de datos fue diseñada bajo los criterios del 
Manual Diagnóstico para evaluar y determinar los síntomas 
del trastorno de ansiedad generalizada en las personas. 
La escala GAD-7 es un instrumento muy conocido y 
aplicado en los diferentes estudios en salud que abordan 
el tema desde una mirada clínica y un enfoque preventivo 
promocional. El GAD-7 se destaca por sus excelentes 
propiedades psicométricas, cuyos valores son muy buenos 
y respaldan su confiabilidad y validez. La presente escala es 
de tipo unidimensional y está compuesta por 7 preguntas 
que se califican mediante la aplicación de la escala Likert 
y sus 4 opciones van desde (Nunca=0 hasta Casi cada 
día=3). Los valores finales se clasificaron por categorías, 
siendo las siguientes: No se aprecia ansiedad (0–4 puntos), 
se aprecian síntomas de ansiedad leves (5–9 puntos), se 
aprecian síntomas de ansiedad moderados (10–14 puntos) y 
se aprecian síntomas de ansiedad severos (15–21 puntos) (27). 

Validez y confiabilidad del instrumento de 
recolección de datos 

Desarrollaron un estudio donde determinaron la validez 
de contenido de la escala GAD-7 y la validez fue calculada 
mediante la prueba de Pearson (r), cuyo coeficiente fue (r > 
0,70). Mientras que la fiabilidad fue determinada con la prueba 
del alfa de Cronbach obteniendo un resultado de 0,80 (28). 

Para el desarrollo oportuno del consentimiento 
informado, se solicitó el apoyo de dirección y de los tutores 
para hacer extensivo a los padres de familia el consentimiento 
informado correspondiente. 

Para el inicio del proceso de recolección de datos 
propiamente dicho, se informó previamente a las autoridades 
correspondientes de la institución y a los estudiantes los 
detalles y alcances principales del estudió. Posterior a ello, se 
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les facilitó el cuestionario a los estudiantes con autorización 
de sus padres y aquellos participantes que presentaron 
ciertas dificultades y dudas en el proceso del llenado de 
los enunciados del cuestionario, contaron con la asesoría y 
soporte de los investigadores. Cada participante contó con 
un tiempo promedio de 10 a 15 minutos para completar la 
encuesta. La recolección de datos se realizó en el mes de 
agosto del presente año 2024.

Análisis estadístico

Para el análisis de los datos se utilizó la estadística 
descriptiva por medio del programa estadístico SPPS 
versión 27 en español. Una vez ingresada la información 
a la matriz, se procedió a las tablas de frecuencia, medidas 
de tendencia central y operaciones para calcular la variable 
y sus dimensiones. Los hallazgos se mostraron en gráficos 
y se continuó con la redacción de la sección de discusión, 
conclusiones y recomendaciones. 

Principios bioéticos

El estudio fue realizado bajo el marco ético desprendidos 
desde los lineamientos de la Declaración de Helsinki (29) y el 
Reporte Belmont (30). Los principios bioéticos aplicados en 
nuestro estudio en mención fueron autonomía, maleficencia, 
no maleficencia y justicia (31). Este trabajo contó con un acta 
de aprobación de proyecto por parte de un comité de ética de 
la universidad de Ciencias y Humanidades.

RESULTADOS 

Tabla 1. Datos sociodemográficos de estudiantes de secunda-
ria de una institución educativa Nacional de Lima Norte (N=380)

Información de los 
participantes Total

N %

Total 380 100

Edad Min: 12/Max: 17 Media: 14,72

Sexo

Femenino 175 46,1

Masculino 205 53,9

Año escolar 

1 año 69 18,2

2 año 61 16,1

3 año 51 13,4

4 año 88 23,2

5 año 111 29,2

Tipo de familia 

Nuclear 170 44,7

Extendida 150 39,5

Monoparental 54 14,2

Reconstituida 6 1.6

Elaboración propia

En la Tabla 1 se puede observar que, en cuanto a la 
edad, el mínimo fue 12 años, el máximo fue 17 años, y la 
media fue 14,72 años. En cuanto al sexo, 175 participantes 
que representan el 46,1% son mujeres, mientras que 205 
participantes que representan el 53,9% son varones. En 
cuanto al año escolar, 69 participantes que representan el 
18,2% cursan el 1er año, 61 participantes que representan el 
16,1% son del 2do año, 51 participantes que representan el 
13,4% son del 3er año, 88 participantes que representan el 
23,2% son del 4to año, y 111 participantes que representan 
el 29,2% son del 5to año. En cuanto al tipo de familia, 170 
participantes que representan el 44,7% pertenecen a familias 
nucleares, 150 participantes que representan el 39,5% son 
extendidas, 54 participantes que representan el 14,2% son 
monoparentales, y 6 participantes que representan el 1,6% 
son reconstituidas.

Tabla 2. Ansiedad generalizada (n=380)

Valores N %

No se aprecia ansiedad 72 18,9

Síntomas de ansiedad leves 154 40,5

Síntomas de ansiedad moderados 128 33,7

Síntomas de ansiedad severos 26 6,8

Total 380 100,0

En la Tabla 2 se observa que, en cuanto a la ansiedad 
generalizada, 154 participantes que representan el 
40,5% tienen un nivel de ansiedad leve, seguidos de 128 
participantes que representan el 33,7% tienen un nivel de 
ansiedad moderada, 72 participantes que representan el 
18,9% no tienen ansiedad y 26 participantes que representan 
el 6,8% tienen un nivel de ansiedad severa.

DISCUSIÓN

El problema de la ansiedad generalizada en los escolares 
o adolescentes se ha convertido en un gran desafío constante 
para las autoridades, los padres de familia y el equipo 
multidisciplinario de salud de nuestro país (32), cuyas cifras 
van en incremento en los últimos años después de la reciente 
pandemia.  Este tema es de preocupación, particularmente 
en este grupo etario que se encuentra en un contexto de 
múltiples cambios físicos, emocionales y psicológicos, 
esta etapa es considerada un proceso de transición crítica 
principalmente influenciados por factores socioculturales, 
económicos y educativos (33). 

En cuanto a la ansiedad generalizada, 154 (40,5%) 
participantes tienen un nivel ansiedad leve, seguido de 128 
(33,7%) participantes tienen un nivel de ansiedad moderada, 

72 (18,9%) participantes no tienen ansiedad y 26 (6,8%) 
participantes tienen un nivel de ansiedad severa.  La ansiedad 
generalizada es un trastorno mental que se caracteriza por 
ser un sentimiento de preocupación constante que afecta 
el correcto desempeño de actividades sociales, académicas 
y laborales. Este problema desencadena manifestaciones 
clínicas físicas que afectan el buen funcionamiento del 
individuo al desarrollar correctamente sus actividades 
rutinarias (34). En el estudio de Barletti y colaborador (20), sus 
resultados muestran que predominó un nivel leve de ansiedad 
(33,09%), seguido del nivel moderado (32,35%), nivel severo 
(21,32%) y sin ansiedad (13,24%). Indicaron que estos 
hallazgos se deberían a la presencia de factores asociados 
a la disfuncionalidad familiar, la edad, el género y el año 
escolar. Por otro lado, encontraron que aquellos estudiantes 
con ansiedad moderada y severa tenían mayor indicio de 
desarrollar síntomas depresivos. En la investigación de 
Saavedra y colaboradores (19), sus resultados mostraron 
que nivel leve (36,4%), seguido del nivel severo (17,5%) y 
nivel moderado (23,8%). Los autores manifestaron que los 
factores asociados a los resultados obtenidos se relacionan 
a los factores biológicos y fisiológicos asociados al proceso 
de pubertad. Así como también a factores psicológicos 
como la baja autoestima y el estilo de sus pensamientos, 
también encontramos a los factores ambientales como los 
eventos estresantes, el sentimiento de incertidumbre y los 
cambios en la vida rutinaria del adolescente. En el estudio de 
Mbanuzuru y colaboradores (12), en sus hallazgos encontraron 
que el 10,1% tenían probables trastornos de ansiedad 
generalizada. Informaron que los factores asociados a ello 
fueron el lugar de residencia, el género del adolescente, el 
grado de instrucción de los padres, la presencia de servicios 
de salud mental preventivos promocionales. Así mismo, 
encontraron el aspecto social, como la presión académica, 
las relaciones y la dinámica familiares y sociales, la influencia 
de los medios de comunicación. En la investigación de Kim 
y colaboradores (13), en sus resultados indican que el 26,1% de 
los varones y el 39,7% de las mujeres tenían una puntuación 
de ansiedad. Comunicaron que estos hallazgos se deberían a 
factores biológicos, físicos y mentales.  Por otro lado, están 
presentes otros aspectos como el tipo familia, las variables 
sociodemográficas y culturales, la calidad de sueño, el 
estrés percibido, la dependencia a aparatos tecnológicos, 
el consumo de alcohol - tabaco y los estilos de vida en los 
estudiantes. 

Los estudios muestran que para reducir los niveles 
de ansiedad generalizada en los adolescentes escolares de 
nuestro país  (35), es importante elaborar nuevas estrategias 
de intervención que refuercen las actividades de mejora 
frente a este escenario en las instituciones educativas desde 
un enfoque preventivo promocional, partiendo desde las 
aquellos programas de apoyo psicológico individualizado, 
intervenciones psicoeducativas en el aula liderado por 

profesionales de la salud que fomenten la educación sobre la 
salud mental sana y estrategias de afrontamiento al estrés y/o 
situaciones frustrantes  (36). 

Por otro lado, encontramos a las estrategias de Apoyo 
Familiar y Comunitario dirigido aquellos estudiantes con 
trastorno de ansiedad generalizada leve y moderado, dentro 
ello incluya sesiones de orientación y educación a los padres 
y la creación de un entorno escolar de apoyo, la reducción 
de la presión académica y finalmente el reforzamiento de 
los programas de promoción de estilos de vida saludables 
y acceso a servicios de salud mental, los cuales ayudarán a 
promover un  entorno escolar saludables que amortigua los 
efectos de impacto de los factores ambientales y sociales en 
el espacio familiar donde se desarrollan (37)(38). 

Como conclusión hay que señalar que en cuanto a la 
ansiedad generalizada predominaron los estudiantes con 
ansiedad leve, seguido de aquellos estudiantes con ansiedad 
moderada, no tienen ansiedad y ansiedad severa. 
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