UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
PROGRAMA DE ESTUDIO DE MEDICINA HUMANA

TESIS PARA OPTAR EL TiTULO PROFESIONAL DE MEDICO CIRUJANO

Trastorno de ansiedad generalizada y sus factores asociados al consumo estupefacientes en

estudiantes universitarios de Piura

Area de investigacion
Educacién en Ciencias de la Salud
Autora
Timana Chavez Ana Sofia

Jurado Evaluador:

Presidente : Chaman Cabrera ,Qory Maritza

Secretario :Arrunategui Novoa ,Manuel Enrique

Vocal : Gamarra Vilela ,Jhon Omar Martin
Asesor

Fajardo Arriola , Carlos Eduardo

Cadigo Orcid: hitps://orcid.org/0000-0002-0740-0301

PIURA - PERU
2024
Fecha de sustentacioén: 22/05/202


https://orcid.org/0000-0002-0740-0301

Trastorno de ansiedad generalizada y sus factores asociados al consumo estupefacientes o%

estudiantes universitarios de Piura

ORIGINALITY REPORT

AR A0 AL
1 6 CMP-35354. RNE. 30981
% 17% T 4,
SIMILARITY INDEX INTERNET SOURCES PUBLICATIONS STUDENT PAPERS
PRIMARY SOURCES

repositorio.upao.edu.pe

Internet Source

/%

hdl.handle.net

Internet Source

Ay

tesis.pucp.edu.pe

Internet Source

=

1w

idoc.pub

Internet Source

(K

www.cannabis-med.org

Internet Source

&

(K

www.redalyc.org

Internet Source

1w

Exclude quotes On Exclude matches

Exclude bibliography 0On

<1%



Declaracion de originalidad

Yo, Carlos Fajardo Arriola, docente del Programa de Estudio de Medicina
Humana, de la Universidad Privada Antenor Orrego, asesor de la tesis de

investigacion titulada “Trastorno de ansiedad generalizada y sus factores
asociados al consumo estupefacientes en estudiantes universitarios de

Piura”, autor Timana Chavez Ana Sofia, dejo constancia de lo siguiente:

e EIl mencionado documento tiene un indice de puntuacion de similitud de
16 %. Asi lo consigna el reporte de similitud emitido por el software
Turnitin el martes 18 de junio del 2024.

e He revisado con detalle dicho reporte y la tesis, y no se advierte indicios
de plagio.

e Las citas a otros autores y sus respectivas referencias cumplen con las
normas establecidas por la universidad.

Lugar y fecha: Piura, 18 de junio del 2024

ASESOR AUTOR
Dr. Carlos Eduardo Fajardo Arriola. Timana Chavez Ana Sofia
CMP:35354 DNI:73051634
ORCID: https://orcid.org/0000-0002-0740-0301 FIRMA:
FIRMA:

CHP- 35354 - RNE. 30651



DEDICATORIA

A mis queridos padres Miguel Timana y Ana Chavez.
Que sin ellos no hubiera logrado esta gran meta en mi vida profesional, por haberme
apoyado en todo momento , por sus valores , por sus consejos , su gran esfuerzo y

pie de lucha , es para mi una gran satisfaccion poder dedicarles a ellos.

A mis familiares.
A mi hermana Yuri , mi primo Jefferson y mi abuelita Martha ; les doy gracias por su
carifio incondicional , por la ayuda brindada en este transcurso de mi formacion, por

el apoyo y siempre estar pendientes de mi.

A mis maestros
Quienes se han tomado el arduo trabajo de transmitir sus diversos conocimientos.

Gracias



AGRADECIMIENTOS

El principal agradecimiento a Dios quien me ha guiado y me ha dado fortaleza para
seguir adelante .

A mis padres , que con su amor y trabajo me ayudaron y apoyaron en toda mi

formacion profesional.

A mis familiares por su comprension y estimulo constante , ademas de su apoyo

incondicional , a lo largo de mis estudios.



RESUMEN

OBJETIVO: Determinar si el trastorno de ansiedad generalizada se asocia al
consumo de estupefacientes, especialmente con Cannabis sativa en estudiantes
universitarios de la ciudad de Piura.

MATERIAL Y METODO: Estudio de tipo observacional, transversal, analitico con
recoleccion de datos mediante encuestas aplicadas y basadas en toma de datos
mediante uso plataforma virtual Google Forms a alumnos universitarios de la ciudad

de Piura.

RESULTADOS: Se establecié una relacion significativa entre el trastorno de
ansiedad generalizada (TAG) y el consumo de Cannabis sativa en estudiantes
universitarios de Piura, destacando la importancia de abordar la salud mental y el
uso de sustancias en este grupo. Aungque no Se encontraron asociaciones
significativas con variables sociodemograficas, se resaltdé la relevancia de la
residencia, especialmente la condicibn de ser pensionado, como un factor
significativo en la comprension del trastorno de ansiedad generalizada y el consumo

de cannabis entre estos estudiantes.

CONCLUSION: Existe asociacion significativa entre el trastorno de ansiedad

generalizada y el consumo de estupefacientes (Cannabis Sativa)

PALABRAS CLAVE: Ansiedad Generalizada, Cannabis sativa, Marihuana.



ABSTRACT

OBJECTIVE: To determine whether generalized anxiety disorder is
associated with the consumption of Cannabis sativa in university students in

the city of Piura.

MATERIAL AND METHODS: Observational, cross-sectional study with data
collection through surveys administered via the Google Forms virtual platform

to voluntary participants from the university students within the city of Piura.

RESULTS: A significant relationship was established between generalized
anxiety disorder (GAD) and Cannabis sativa use among university students
in Piura, highlighting the importance of addressing mental health and
substance use in this group. Although no significant associations were found
with sociodemographic variables, the relevance of residence, especially being
a pensioner, was emphasized as a significant factor in understanding
generalized anxiety disorder and cannabis consumption among these

students.

CONCLUSION: There is a significant association between generalized

anxiety disorder and drug use (Cannabis Sativa).

KEYWORDS: Generalized Anxiety, Cannabis sativa, Marijuana.
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1. Introduccién:

Para interés del presente estudio, cuando hablamos de trastornos, nos referimos a
un desbalance, desperfecto y/o alteracién del funcionamiento psicoemocional. En
muchos casos este deterioro afecta distintas esferas de la vida cotidiana como el
ambito laboral y/o académico. En nuestro pais, desde el 2004 se ha considerado a
la salud mental como parte de estrategias sanitas, siendo la poblacion joven entre
los 20 y 25 afios los que son usualmente mas afectados, en especial alumnos de
nivel universitario (1). Estudios plantean que los estudiantes de Medicina Humana
se encuentran afectados en un nivel mucho mayor aun, debido a la demanda
intelectual que la carrera profesional representa (1). En el estudio realizado por
Sanchez et al en alumnos universitarios de tres distintas universidades de
Lambayeque demostrd que existe un 8.1% de la poblacion que padece del trastorno
de ansiedad generalizada (TAG) (1).

El trastorno de ansiedad generalizada, es una patologia considerada por el DSM-
V, como un subtipo de trastorno de ansiedad mas prevalente en la atencion primaria
(2,3). Dicho trastorno representa, en porcentajes, mas de la mitad de los trastornos
de ansiedad diagnosticados en adultos, teniendo una incidencia predominante
mayor en mujeres (2). A nivel nacional, se evidencio que las enfermedades mentales
representan una alta prevalencia. Estudios realizados en afios pasados (2001 y
2005) en territorio nacional, evidencian que en Lima Metropolitana un 37.3 %
padecen de cualquier trastorno mental. Siendo mayor en ciudades de la sierra 'y de

la selva con un 39.3%. (4).

La marihuana o también conocida por su nombre cientifico Cannabis sativa viene a
ser una planta con caracteristicas psicoactivas y narcoticas. Se tenia conocimiento
de esta planta desde antes de Cristo y se comenzaron a describir sus probables
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usos medicinales como posteriormente recreativos (5). A nivel mundial, el cannabis
es la droga mas consumida, teniendo un aumento todavia considerable en la adultez
emergente correspondiente entre los 19 a los 25 afios (6,7). Dentro de las
sustancias psicoactivas ilegales, consumidas por lo menos en una oportunidad,
tenemos que la marihuana representa el 3,8%, encontrandose en el primer lugar
seguida de la cocaina en general (PBC o clorhidrato) con un 2,1% (8). El consumo

de estas sustancias tiene una repercusion en la salud fisica como mental.

Estudios revisados nos reportan que para obtener y/o comprar marihuana existe un
22% de probabilidad de encontrarla dentro del campus universitario. Por otro lado,
un 78% mencionan que la pueden obtener de lugares externos a una universidad.
Es por esto que podriamos decir que la facil adquisicién dentro de una universidad
cualquiera constituye un factor determinante para su consumo. También se plantean
otros factores que propician o contribuyen al consumo como lo es: el contexto social,

la presion de amigos y la falta de informacién o su inadecuada interpretacion (5).

Las diversas sustancias psicoactivas y su impacto a nivel del sistema nervioso
central, tienen implicancia cognitiva y se han realizado estudios sobre su implicancia
en la esfera emocional. Se sabe que hay una relacién entre estados depresivos,
ansiedad y la adiccion. Estableciendose que una persona que padece de depresion
o de ansiedad puede recurrir a su consumo como un recurso atenuante (9).
Contreras et al, demuestran en un analisis, la correlaciéon de la intensidad de los
sintomas ansiosos y el consumo de sustancias psicoactivas. Se reveld que,
mientras que la ansiedad es mayor, mayor fue la probabilidad de consumir estas
sustancias. En cuanto a la predileccion por sexo, se obtiene que los varones
presentan mayor nivel de ansiedad, ubicados entre los 41 a 50 afios. Asi mismo,
también demostraron que segun el tiempo que los pacientes consumen y su nivel
de ansiedad se obtiene que mientras mas tiempo de consumo mas es la
probabilidad de presentar sintomas de ansiedad (9).

Groenman et al, nos mencionan que, en cuanto a la ansiedad, los estudios reportan
una correlacion entre la ansiedad y consumo de sustancias ilicitas como la

marihuana. Por otro lado, también menciona que existen otros trastornos que
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incrementan el riesgo del uso de drogas como por ejemplo los trastornos de

ansiedad en la nifiez (10).

2. Enunciado del problema:

¢Existe una asociacion entre el trastorno de ansiedad generalizada y el
consumo de estupefacientes, especialmente con el consumo de Cannabis
sativa, en estudiantes universitarios de Piura que participen en este estudio
durante el periodo 2022-20237

3. Objetivos:

GENERAL: Determinar si el trastorno de ansiedad generalizada se asocia al
consumo de estupefacientes, especialmente con el consumo de Cannabis
sativa en estudiantes universitarios de Piura que participen en este estudio
durante el periodo 2022-2023.

ESPECIFICOS:

a) Evaluar el perfil sociodemogréafico de los estudiantes universitarios de
Piura que participen en este estudio durante el periodo 2022-2023.

b) Determinar factores asociados al trastorno de ansiedad generalizada en
estudiantes universitarios de Piura que participen en este estudio durante
el periodo 2022-2023.

c) Determinar factores asociados al consumo de cannabis sativa en
estudiantes universitarios de Piura que participen en este estudio durante
el periodo 2022-2023.

d) Determinar si el trastorno de ansiedad generalizada se asocia al
consumo de estupefacientes, especialmente con el consumo de
Cannabis sativa en estudiantes universitarios de Piura que participen en
este estudio durante el periodo 2022-2023.
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4. Hipotesis:
Ha: - El trastorno de ansiedad generalizada se asocia al consumo de
estupefacientes, especificamente a Cannabis sativa, en estudiantes
universitarios de Piura que participen en este estudio durante el periodo
2022-2023.

Ho: El trastorno de ansiedad generalizada no se asocia al consumo de
estupefacientes, especificamente con la Cannabis sativa en estudiantes
universitarios de Piura que participen en este estudio durante el periodo
2022-2023.

5. Material y método:

5.1. Disefio de estudio:
Estudio de tipo observacional, transversal, analitico con recoleccion
de datos mediante encuestas aplicadas y basadas en toma de datos
mediante uso plataforma virtual Google Forms en estudiantes
universitarios de Piura durante el 2022-2023, participantes de forma

voluntaria, dentro de la ciudad de Piura.

5.2. Poblacién, muestray muestreo:
2.2.1. Poblacion: La poblacion esta constituida por 342 alumnos que
fueron seleccionados por conveniencia y distribuidos de manera
proporcional entre las distintas casas de estudios superiores de Piura.
La investigacién se llevé a cabo desde abril de 2022 hasta octubre de

2023 para el registro de datos.

5.2.2. criterios de inclusion
e Alumnos universitarios de Piura que se encuentren en el rango
de edad entre 18 afios a mas y/o que cursen desde el primer
ciclo al décimo segundo ciclo, que deseen participar de la

presente investigacion.
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5.2.3. criterios de exclusién
e Alumnos menores de edad.

e Alumnos que no deseen participar del estudio.

5.3 Muestra y muestreo:
Para obtener la muestra se utilizo la siguiente formula que cuenta con un

error del 5% (E = 0,05) y un nivel de confianza del 95%:

En donde:

N = tamano de la poblacién

Z = nivel de confianza,

p = probabilidad de éxito, o proporcion esperada
q = probabilidad de fracaso

d” = precision (Error maximo admisible en términos de proporcion)

Poblacion: 3000 estudiantes
Margen de error: 5%

Nivel de confianza: 95%
Muestra: 342
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5.4 Definicién operacional de variables

TIPO de

VARIABLE VARIABLE ESCALA DEFINICION INDICADOR
Trastorno de
ansiedad cualitativa | Nominal Criterios del DSM -|- Con Diagnostico
Generalizada V de TAG
(TAG) - Sin diagnostico de
TAG
- Consumidores de
Consumo de .
) o . . Marihuana
Marihuana cualitativa | Nominal Sustancia .
. ) - No consumidores
psicoactiva ;
de Marihuana
Sexo Nominal Diferenciacion -Femenino
o bioldgica. - Masculino
cualitativa
Edad Cuantitativa raz6n Tiempo en afios. Afos cumplidos
o . Salud
Carrera de Cualitativa | Nominal Facultad a la que
estudios pertenece. Ciencias Sociales
Ingenieria
Educacion
Tipo de Cualitativa | Nominal Composicion de la | Nuclear
familia unidad familiar.
Disfuncional
Pensionado - . L
Cualitativa | Nominal Situacion de S|
vivienda del
estudiante. NO
Trabajo Cualitativa | Nominal Actividades Sl
laborales
remuneradas. NO

14




5.5 Procedimientos y técnicas
5.5.1 Procedimientos

Los estudiantes que cumplieron con los criterios de inclusion y
exclusidon y mostraron interés en participar en el estudio leyeron
y aceptaron el consentimiento para la aplicacion de los tests.
Una vez completado este paso, se les proporcioné a través de
la plataforma Google Forms la primera encuesta, conocida
como GAD-7 (Generalized Anxiety Disorder - 7), detallada en
el Anexo 1y disefiada para detectar el Trastorno de Ansiedad
Generalizada (TAG).

Posteriormente, se administro otro cuestionario para recolectar
datos sociodemograficos detallada en el Anexo 2. Después de
recopilar los resultados de ambas encuestas, se procedié a
clasificar cada respuesta obtenida.

La informacion recopilada se utilizé para construir la base de
datos correspondiente, que fue empleada en el andlisis de los
datos. Este proceso permitié obtener una comprension mas
profunda de la prevalencia y los posibles vinculos entre el
Trastorno de Ansiedad Generalizada y el consumo de
marihuana, contribuyendo asi a la generacion de

conocimientos en este campo especifico.
5.5.2 Instrumento de recoleccién de datos

Para la recoleccion de datos, se utilizo en primer lugar la escala
GAD-7, que constaba de 7 preguntas destinadas a evaluar los
sintomas de ansiedad generalizada en diversas situaciones
para la poblacion adulta. Se presentaron varias premisas y los
participantes debieron responder de acuerdo a las alternativas
proporcionadas, cada una con un valor determinado: Nunca =
0 puntos; Varios dias = 1 punto; La mitad de los dias = 2 puntos;

Casi cada dia = 3 puntos. Las puntuaciones obtenidas se
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sumaron y se clasificaron de la siguiente manera: 0-7: No se
aprecia ansiedad; 8-21: Sintomas de ansiedad generalizada
(13).

Como segundo instrumento se uso un cuestionario (Anexo 02)

para recolectar datos sociodemograficos.
5.6 Plan de anélisis de los datos

Para el andlisis de datos obtenidos en la encuesta por la plataforma
Google Forms, se proceso la informacion mediante el programa
estadistico SPSS.

5.7 Aspectos éticos

Previo a la aplicacién del test se presenta una hoja de consentimiento
informado para formar parte del estudio y asi poder realizar las

encuestas.
5.8 Limitaciones

- No se encuentran muchos estudios similares al proyecto por lo cual

representa una de las limitaciones en su elaboracion.
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6. RESULTADOS

Tabla 01. Caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes universitarios
de Piura durante el 2022-2023

Caracteristicas de los
Estudiantes n %
Sexo
Mujer 145 42.4
Varén 197 57.6
Edad 22.97 (media)
Carrera
Ciencias sociales 34 9.9
Educacion 29 8.5
Ingenieria 118 34.5
Salud 161 47.1
Familia
Disfuncional 105 30.7
Nuclear 237 69.3
Pensionado
No 251 73.4
Si 91 26.6
Trabaja
No 183 53.5
Si 159 46.5
TAG
Si 210 61.4
No 132 38.6
Consumo de Cannabis S.
Si 89 26.02
No 253 73.98

Durante este periodo de estudio, se llevo a cabo el estudio sociodemografico entre
estudiantes universitarios de Piura, con el objetivo de comprender mejor las
caracteristicas de este grupo. En cuanto a la distribucién por sexo, se observa que
el 57.60% de los estudiantes son de sexo masculino, mientras que el 42.40% son
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de sexo femenino. En relacibn con la presencia de Trastorno de Ansiedad
Generalizada (TAG), se encontré que el 61.40% de los estudiantes presentan este
trastorno, mientras que el 38.60% no lo presentan. Este hallazgo destaca la
importancia de abordar la salud mental en el ambito universitario. En cuanto al
consumo de estupefacientes, especificamente cannabis sativa, se evidencia que el
26.02% de los estudiantes reportaron haber consumido, mientras que el 73.98%
indic6 no haberlo hecho. Estos datos subrayan la relevancia de implementar
estrategias de prevencién y educacion sobre el uso de sustancias en el entorno
universitario.

En lo que respecta a las carreras universitarias, se observa una distribucion diversa:
un 9.94% de los estudiantes pertenecen a Ciencias Sociales, un 8.48% a
Educacion, un 34.50% a Ingenieria y un 47.08% a Salud. En cuanto al tipo de
familia, se encontr6 que el 69.30% de los estudiantes pertenecen a familias
nucleares, mientras que el 30.70% proviene de familias disfuncionales. Esta
informacion es relevante para comprender el contexto familiar en el que se
desenvuelven los estudiantes. En relacion con la situacion laboral y residencial, se
identifico que el 46.49% de los estudiantes trabaja, y el 53.51% no lo hace. Ademas,
el 26.61% de los estudiantes vive en condiciones de pensionado, mientras que el
73.39% no lo hace. Estos datos son fundamentales para comprender la realidad
laboral y residencial de los estudiantes universitarios en Piura durante el periodo

estudiado.
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Tabla 02. Factores asociados al trastorno de ansiedad generalizada.

Trastorno de ansiedad
generalizada

No n(%) Sin(%) Valorp
Sexo 0,073
Mujer 48(36,4)  97(46,2)
varon 84(63,6)  24(53,8)
Edad 0,420
Carrera 0,235
Ciencias
sociales 14(10,6) 20(9,5)
Educacion 8(6,1) 21(10,0)
Ingenieria 53(40,2) 65(31,0)
Salud 57(43,2) 104(49,5)
Familia 0,072
Disfuncional 48(36.4)  57(27,1)
Nuclear 84(63,6) 153(72,9)
Pensionado 0,001
No 111(84.1) 140(66,7)
Si 21(15,9)  70(33,3)
Trabaja 0,302
No 66(50.0)  117(55,7)
Si 66(50,0)  93(44,3)

Durante el andlisis de la asociacion entre la edad y el trastorno de ansiedad
generalizada entre los estudiantes universitarios de Piura, se encontro que la media
de edad para aquellos que no presentan trastorno de ansiedad generalizada fue de
23.14 afnos, mientras que para aquellos que si lo presentan fue de 22.87 afos. Sin
embargo, al aplicar pruebas paramétricas, especificamente pruebas de
comparacion de medias como la prueba t de Student, se encontré un p-valor igual
a 0.420. Este valor indica que no existen diferencias significativas en la edad entre
aquellos que tienen y aquellos que no tienen trastorno de ansiedad generalizada.
Este resultado sugiere que la edad no se asocia de manera significativa con la
presencia del trastorno de ansiedad generalizada en esta poblacién de estudiantes
universitarios. Una posible explicacion para este hallazgo es que la poblacién

estudiada es demasiado joven, lo cual influye en la falta de asociacién encontrada.
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Se examinod la asociacion entre el trastorno de ansiedad generalizada y la carrera
universitaria de los estudiantes, no se encontré una asociacion significativa entre el
trastorno de ansiedad generalizada y la eleccion de la carrera, Esto sugiere que la
carrera que los estudiantes eligen no estd directamente relacionada con la
presencia del trastorno de ansiedad generalizada en este grupo poblacional.
Posteriormente, se evalud la posible asociacion entre el trastorno de ansiedad
generalizada y el sexo de los estudiantes. Los resultados revelaron que no existe
una asociacion significativa entre el trastorno de ansiedad generalizada y el género
de los estudiantes, esto sugiere que el trastorno de ansiedad generalizada no esta
influenciado de manera significativa por el sexo de los estudiantes. Asimismo, se
analizo la relacion entre el trastorno de ansiedad generalizada y el tipo de familia
(disfuncional o nuclear) en la que los estudiantes se desenvuelven. Los resultados
mostraron que no se encontré una asociacion significativa entre el trastorno de
ansiedad generalizada y el tipo de familia, esto sugiere que el entorno familiar, en
términos de tipo de familia, no esta directamente relacionado con la presencia del
trastorno de ansiedad generalizada. En cuanto a la residencia de los estudiantes,
especificamente si son pensionados 0 no, se encontrd una asociacion significativa
entre el trastorno de ansiedad generalizada y la residencia, con un valor de p de
0.001, esto indica que la condicion de residencia (ser pensionado o no) esta
asociada de manera significativa con la presencia del trastorno de ansiedad
generalizada entre los estudiantes. Finalmente, se evalud la posible asociacion
entre el trastorno de ansiedad generalizada y el hecho de trabajar. Los resultados
no mostraron una asociacion significativa entre el trastorno de ansiedad
generalizaday el trabajo, el hecho de trabajar no esté directamente relacionado con
la presencia del trastorno de ansiedad generalizada en este grupo de estudiantes

universitarios de Piura.
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Tabla 03. Factores asociados al consumo de estupefacientes (Cannabis

Sativa)

Consumo de Cannabis Sativa
No n(%) Si n(%) Valorp
Sexo 0,118
Mujer 101(39,9)  44(49,4)
varon 152(60,1)  45(50,6)
Edad 0,498
Carrera 0,568
Ciencias
sociales 26(10,3) 8(9,0)
Educacion 15(5,9) 14(15,7)
Ingenieria 88(34,8) 30(33,7)
Salud 124(49,0) 37(41,6)
Familia 0,374
Disfuncional 81(32.0)  24(27,0)
Nuclear 172(68,0) 65(73,0)
Pensionado 0,001
No 207(81.8)  46(18,2)
Si 46(18,2)  45(50,6)
Trabaja 0,404
No 132(52.2) 51(57,3)
Si 121(47,8) 38(42,7)

Durante el analisis exhaustivo de los factores asociados al consumo de
estupefacientes, especificamente Cannabis sativa, entre los estudiantes
universitarios de Piura, se llevaron a cabo pruebas estadisticas para evaluar la
relacion entre el consumo de cannabis y diversas variables sociodemograficas y de
estilo de vida. Los resultados revelaron que, en general, la edad de los estudiantes
(p > 0.05), su situacion laboral (p > 0.05), el sexo (p > 0.05), el tipo de familia (p >
0.05), y la carrera universitaria elegida (p > 0.05) no presentaron asociaciones
estadisticamente significativas con el consumo de cannabis. Estos hallazgos
indican que, en términos generales, estas variables no influyen de manera directa
en las decisiones de consumo de cannabis entre los estudiantes universitarios de

Piura. No obstante, un resultado destacable fue la asociacion significativa
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encontrada entre el consumo de cannabis y la residencia de los estudiantes (p <
0.01). Especificamente, la condicion de ser pensionado o no mostré una conexion
significativa con el consumo de cannabis, lo que sugiere que el entorno residencial
puede desempefiar un papel importante en las practicas de consumo de sustancias
entre este grupo poblacional. Este hallazgo resalta la importancia de considerar
factores especificos relacionados con la residencia al disefiar estrategias de
prevencion y educacién sobre el uso de estupefacientes entre los estudiantes

universitarios.

Tabla 04. Trastorno de ansiedad generalizada vs consumo de estupefacientes

(Cannabis Sativa)

Tabla cruzada TAG*CONSUMO
CONSUMO DE CANNABIS

NO Sl Total

TAG NO Recuento 127 5 132
% dentro de CONSUMO 50.2% 56% 38.6%

Sl Recuento 126 84 210

% dentro de CONSUMO 49.8% 94.4% 61.4%

Total Recuento 253 83 342
% dentro de CONSUMO 100.0% 100.0% 100.0%

x2: 0.001 p:<0,05 Asociacion entre trastorno de ansiedad generalizada y el consumo de cannabis sativa.

La tabla muestra la asociacion entre el Trastorno de Ansiedad Generalizada (TAG)
y el consumo de estupefacientes, especificamente Cannabis sativa, entre los
estudiantes universitarios de Piura durante el periodo estudiado. Se observa una
relacion significativa entre el trastorno de ansiedad generalizada y el consumo de
Cannabis sativa. De los 132 estudiantes que no presentan trastorno de ansiedad
generalizada, 127 de ellos no consumen Cannabis, mientras que 5 si lo hacen. Por
otro lado, de los 210 estudiantes que presentan trastorno de ansiedad generalizada,
84 de ellos consumen Cannabis, mientras que 126 no lo hacen. El analisis

estadistico realizado muestra un valor p de 0.001, lo cual indica una asociacion
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significativa entre el trastorno de ansiedad generalizada y el consumo de Cannabis.
Este resultado sugiere que la presencia del trastorno de ansiedad generalizada esta
relacionada de manera significativa con el consumo de Cannabis entre los
estudiantes universitarios de Piura durante el periodo estudiado. En resumen, los
resultados sugieren que existe una asociacién importante entre el trastorno de
ansiedad generalizada y el consumo de Cannabis sativa en este grupo de
estudiantes universitarios, lo que destaca la relevancia de abordar esta relacion en
futuras investigaciones y en la implementacion de estrategias de prevencion y

tratamiento.
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7. DISCUSION.

En cuanto a las caracteristicas de los estudiantes universitarios de Piura, en la tabla
01 se observa una predominancia de varones, con un 61.4% de ellos diagnosticados
con Trastorno de Ansiedad Generalizada (TAG) y un 26.02% que ha consumido
Cannabis sativa. Estos datos son coherentes con los hallazgos de Alegria et al.,
Zeidner y Endler et al., quienes encontraron porcentajes similares de trastorno de
ansiedad generalizada en universitarios de Estados Unidos. Sin embargo, estudios
realizados por Angélica Cazenave et al. y Willybaldo Saavedra et al. en Chile,
centrados en el consumo de marihuana entre jévenes universitarios, muestran
porcentajes elevados de consumo, con 52% y 54.8% respectivamente. Estos
estudios concluyen que cada vez mas jovenes recurren al uso de drogas,
especialmente marihuana, como forma de recreacién, a menudo sin considerar los

riesgos asociados a su consumo. (23,26)

En cuanto a los factores asociados al trastorno de ansiedad generalizada, en la
tabla 02 se observa que el Unico factor asociado fue la condicion de ser pensionado
por parte del estudiante. La edad, el sexo, la eleccion de carrera, el tipo de familia y
el estado laboral no mostraron asociacion significativa con el trastorno de ansiedad
generalizada. Estos hallazgos son respaldados por estudios transversales de
Halladay et al. y Macleod et al., que también encontraron una falta de asociacion
entre estas variables y la presencia de trastorno de ansiedad generalizada. Sin
embargo, una variedad de estudios como los de Andrade y Argimon et al., Gobbi et
al., Hayatbakhsh et al., y Horwood et al., han revelado que existe una asociacion
entre la edad, el sexo y el trastorno de ansiedad generalizada. Es importante
mencionar que estos estudios contaron con un disefio longitudinal que les permitio
recoger informacion de los sujetos en diferentes momentos, pudiendo medir, con
mayor precision, la aparicion o desarrollo de la sintomatologia depresiva a través
del tiempo.(29,30)

En cuanto a los factores asociados al consumo de estupefacientes (Cannabis

sativa), en la tabla 03 se destacé la condicién de ser pensionado como el Unico
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factor asociado. Estudios como los de Xiaoxue et al., Rapin L, Gamaoun et al., en
investigaciones observacionales transversales, respaldan la falta de asociacion de
variables como la edad, eleccién de carrera universitaria y el sexo con el consumo
de estupefacientes. Sin embargo, estudios mencionados anteriormente como los de
Bahorik et al., Feingold et al., y Solowij et al., resaltan la asociacion del sexo
masculino y la eleccion de carreras como ciencias sociales y de salud con el
consumo de estupefacientes, siendo el Cannabis sativa el mas prevalente entre
ellas. Es importante sefalar que hasta el momento no existen estudios que
relacionen directamente la condicion de ser pensionado del estudiante con el
trastorno de ansiedad generalizada (TAG) y el consumo de Cannabis sativa. Esta
brecha en la investigacion deja un precedente importante para futuras
investigaciones que podrian explorar y profundizar en esta posible asociacion entre
la condicion de pensionado y estos aspectos de la salud mental y el consumo de

sustancias.(24,25)

Finalmente, como objetivo general, en la tabla 04 se plantedé determinar si el
trastorno de ansiedad generalizada se asocia al consumo de estupefacientes,
especialmente con el consumo de Cannabis sativa en estudiantes universitarios de
Piura. Se encontré6 una asociacion significativa y directa entre el trastorno de
ansiedad generalizada y el consumo de Cannabis sativa, respaldada por
investigaciones metaanaliticas recientes como las de Degenhart, Hall y Lynskey,
Moore et al. y Lev-Ran et al., asi como por estudios longitudinales como los de
Goodwin et al., Nufiez et al. y Matos et al., los cuales observaron una relacién entre
el trastorno de ansiedad generalizada y el abuso/dependencia de sustancias como
el Cannabis sativa. Por otro lado, estudios como los de Bahorik et al., Feingold et
al. y Solowij et al. indican que los consumidores de marihuana muestran una menor
prevalencia de depresién en comparacion con aquellos que no la consumen. Estos
resultados sugieren una complejidad en la relacion entre el trastorno de ansiedad
generalizada, el consumo de Cannabis sativa y la sintomatologia depresiva,
destacando la importancia de considerar multiples factores en la comprension de

estas asociaciones. (28,32)
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8. CONCLUSIONES

1. El estudio revel6 una alta prevalencia de trastorno de ansiedad
generalizada entre estudiantes universitarios en Piura, En cuanto a la
distribucién por carrera, la mayoria pertenece a la carrera de Salud,
respecto a la estructura familiar, la mayoria proviene de familias nucleares
y la mayoria de los encuestados no estan pensionados y tampoco
trabajan.

2. En este estudio se encontré que el trastorno de ansiedad generalizada
esta asociado con la condicion de pensionado del estudiante, pero no con
la edad, sexo, tipo de familia, carrera universitaria o trabajo. Esto resalta
la importancia de considerar el entorno residencial en la comprension del
trastorno de ansiedad generalizada.

3. Se concluye que la condicién de ser pensionado, esta significativamente
asociada con el consumo de Cannabis sativa entre los estudiantes
universitarios de Piura, y no se ha encontrado asociaciones significativas
entre variables sociodemograficas y este consumo.

4. Esta investigacion llego a la conclusion de que el trastorno de ansiedad
generalizada (TAG) esté significativamente asociado con el consumo de
Cannabis sativa entre los estudiantes universitarios de Piura, lo que
enfatiza la importancia de abordar la relacion entre salud mental y

consumo de sustancias en este grupo poblacional.
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9. RECOMENDACIONES

1. Implementar Programas de Educacion y Prevencion: Desarrollar e
implementar programas educativos en las universidades de Piura que
aborden temas de salud mental, prevencion del consumo de sustancias y
estrategias para manejar el estrés y la ansiedad. Estos programas podrian
incluir talleres, charlas informativas y recursos en linea para llegar a un
amplio espectro de estudiantes.

2. Promover Entornos Universitarios Saludables: Fomentar entornos
universitarios que promuevan la salud y el bienestar estudiantil. Esto puede
incluir la creacion de espacios seguros y accesibles para la actividad fisica,
la promocion de una alimentacion saludable en los comedores universitarios
y la disponibilidad de servicios de apoyo psicoldgico y consejeria.

3. Fortalecer la Atencidon en Salud Mental: Mejorar y fortalecer los servicios
de atencién en salud mental dentro de las instituciones universitarias. Esto
puede implicar la contratacion de mas profesionales de la salud mental, la
implementacion de programas de apoyo emocional y la creacién de grupos
de apoyo estudiantil.

4. Realizar Investigaciones Longitudinales: Realizar estudios longitudinales
gue sigan el desarrollo de la salud mental y el consumo de sustancias en
estudiantes universitarios a lo largo del tiempo. Esto permitirA comprender
mejor los factores de riesgo y proteccion, asi como evaluar la efectividad de
las intervenciones implementadas.

5. Fomentar la Colaboracion Interdisciplinaria: Promover la colaboracién
entre diferentes disciplinas, como psicologia, salud publica, educacion y
trabajo social, para abordar de manera integral los desafios de la salud juvenil
en el contexto universitario. Esto puede incluir la realizacion de
investigaciones colaborativas, el disefio de programas interdisciplinarios y la

creacion de redes de apoyo intersectoriales.
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11. ANEXOS:

Anexo 1

(Generalized Anxiety Disorder, GAD-T)

Menosdela Misdela

los ultimos 15 dias: Nunca dias dias dias
5e ha sentido nervioso, ansioso o muy alterado i} 1 2 E
Mo ha podido dejar de preocuparse o 1 2 3
5e ha preocupado excesivamente por diferentes cosas o 1 2 3
Ha tenido dificultad para relajarse o 1 2 3
5e ha sentido tan intranguilo que no podia estarse quieto o 1 2 3
5e ha irritado o enfadado con facilidad o 1 2 3
Ha sentido miedo, como =i fuera a suceder algo terrible o 1 2 3

32




Anexo 2
FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

PARTE 1.

A) CONSUMO DE CANNABIS SATIVA: o No o Si

PARTE 2. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICA

Edad: anos Sexo: o Varén

Carrera de estudios

¢ Tipo de familia? o Nuclear o Disfuncional
¢ Pensionado? o No o Si
¢ Trabaja? o No o Si:
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

El presente estudio pretende analizar si existe relacion entre el TRASTORNO DE
ANSIEDAD GENERALIZADA Y SUS FACTORES ASOCIADOS AL CONSUMO
ESTUPEFACIENTES EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS DE PIURA., para lo
cual se ha disefiado un estudio transversal, en el cual se incluira a estudiantes que
llenaran la siguiente encuesta virtual. Si usted desea participar de forma voluntaria,
debe tener en cuenta que la participacion es completamente ANONIMA y no

representa compromiso alguno con el investigador.

La informacion recolectada sera de uso exclusivo para fines de investigacion, al dar

en siguiente usted esta aceptando la participacion en el estudio.
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