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RESUMEN

Objetivo. El objetivo del estudio consistid en determinar la influencia de los
estados emocionales negativos (estrés, ansiedad y depresion) en la salud mental
de los servidores de la salud en tiempos de pandemia. Métodos. Se trata de un
estudio cuantitativo de alcance descriptivo y disefio transversal. El cuestionario
estuvo conformado por 21 preguntas que fueron tomadas de la escala del
DASS 21 propuesta por Lovibond y Lovibond (1995), y fue aplicado a 229
servidores de la salud de Santo Domingo de los Tsachilas (Ecuador). Los anlisis
estadisticos fueron desarrollados a través de Excel y SPSS 21. Resultados. El
estrés y la ansiedad fueron severos en los servidores de la salud mayores a 31
aflos que laboran en hospitales publicos y privados; mientras que la ansiedad
afectd de manera extremadamente severa a todos los participantes del estudio.
Conclusiones. El estudio es el primero en exponer los resultados respecto a la
influencia de los estados emocionales negativos en los servidores de la salud de
Santo Domingo de los Tsachilas y pone en evidencia que el estrés, la ansiedad
y la depresion fueron factores que influyeron considerablemente en tiempos de
pandemia.

Palabras clave: personal de la salud; COVID-19; estrés; ansiedad; depresion
(Fuente: DeCS - BIREME).

ABSTRACT

Objective. The aim of the study was to determine the influence of negative
emotional states (stress, anxiety, and depression) on the mental health of health
care workers in times of pandemic. Methods. This was a quantitative study of
descriptive scope and cross-sectional design. The questionnaire consisted of 21
questions taken from the DASS 21 scale proposed by Lovibond and Lovibond
(1995), and was applied to 229 health care workers in Santo Domingo de los
Tsachilas (Ecuador). Statistical analyses were carried out using Excel and SPSS 21.
Results. Stress and anxiety were severe in health care workers over 31 years of
age working in public and private hospitals; while anxiety was extremely severe
in all study participants. Conclusions. The study is the first to present the results
regarding the influence of negative emotional states in health care workers in
Santo Domingo de los Tsachilas and shows that stress, anxiety and depression
were factors that had a considerable influence in times of pandemic.

Keywords: healthcare personnel; COVID-19; stress;, anxiety; depression
(Source: MeSH - NLM).
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Salud mental de los servidores de la salud en tiempos de pandemia

INTRODUCCION

La salud mental es una parte fundamental en la
estabilidad y el bienestar del ser humano. Gran
parte del desempefio diario depende de la fijeza
que posea una persona a nivel de su estado de
salud, es decir, que a mejores niveles de salud
mental, mayor va a ser la estabilidad emocional
de un individuo ™. Las definiciones de Salud
mental son diversas y dependen de la influencia o
perspectiva a la que estén orientadas ?; se trata de
un estado de bienestar que permite a un individuo:
desarrollar sus actitudes y capacidades, hacer frente
al estrés, laborar de manera productiva y generar
contribucién para el desarrollo de su comunidad.

Desde una perspectiva humanista y ontolégica, la
salud mental es la agrupacién de rasgos orientados
a la autoconciencia, responsabilidad personal,
libertad, voluntad, consentimiento, conciencia
de necesidades, responsabilidades, limitaciones y
evaluacion de la convivencia con los demas ©. En
este sentido, la salud mental influye notablemente
en el desarrollo del potencial y el bienestar del ser
humano ®. Por otra parte, la salud mental es la
combinacion de factores emocionales, psicologicos
y sociales, que son esenciales para el bienestar de
un individuo .

Los servidores de la salud han sido la primera
linea de defensa contra la COVID-19; por ello, no
es de extrafarse que sean los mas afectados por
diversas variables que no solo merman su salud
debido al agotamiento por la jornada laboral
y el riesgo al contagio ©. Asi, de acuerdo con lo
manifestado por la OMS, este grupo de servidores
ha sufrido mdltiples repercusiones significativas
en el ambito laboral, que pusieron en riesgo
principalmente su salud (fisica y mental), ademas
de afectar sus relaciones sociales (familiar y amigos).

Por otra parte, otros estudios afirman que las
elevadas jornadas laborales y la reducida experiencia
respecto al manejo de una pandemia se asocia a
un mayor riesgo de sufrir depresion y trastorno de
estrés postraumatico @. Mientras que otros estudios
enfatizan que la preocupacion por la exposiciéon
al contagio de sus amigos y familiares, asi como
el aislamiento social e interpersonal, provocan
que exista una ruptura de las redes de apoyo
social y familiar, aumentando la estigmatizacién
y generando asi un aumento de la posibilidad de
desarrollar trastornos mentales @. De otro lado,
una investigacion afirma que el estar alejados
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de los seres queridos, ya sea por las extenuantes
jornadas laborales o el aislamiento voluntario,
contribuye al desarrollo de cuadros de ansiedad o
depresién, causando sentimientos de aislamiento,
vulnerabilidad o inseguridad ©.

Estudios realizados sobre el impacto de la
pandemia en el sector sanitario enfatizaron el estado
de vulnerabilidad en que se encuentra los servidores
de la salud, especialmente los que se encuentran en
primera linea debido al alto riesgo de infeccion, el
aumento del estrés laboral y el miedo a contagiar
a sus familias; provocando en ellos altos niveles de
estrés personal, lo que ha repercutido notablemente
en su salud mental @.

Por otra parte, los servidores de la salud
manifestaron sentirse molestos, enojados y
frustrados porque sus amigos o familiares evitaron
el contacto con ellos debido a la creencia de que
este acercamiento les podia conllevar al contagio
de la enfermedad ®; ante lo cual se evidencio la
presencia de efectos negativos, como el aumento
de los sentimientos de culpa o frustracion, que
derivaron en cuadros clinicos méas severos. Una
investigacion determin6 que los bajos niveles de
apoyo familiar presentaron un mayor riesgo para
padecer problemas de salud mental ©,

Tomando en consideracion lo anteriormente
manifestado, se puede inferir que el personal
médico que hizo frente a la pandemia fue el
mayormente afectado debido al riesgo de contagio
y las excesivas jornadas laborales. Esta sobrecarga de
trabajo y temor a contagiarse del virus, aumenté los
niveles de estrés, ansiedad, afecciones a la moral y
absentismo, mientras qué disminuyeron los niveles
de satisfaccién y rendimiento laboral. Por otra
parte, la carencia de recursos médicos, la posible
exposicion al contagio de sus amigos y familiares, y
el aislamiento social e interpersonal incidieron en la
presencia de rupturas en las redes de apoyo social
y familiar, lo que conllevé a que los servidores de la
salud presentasen dafios en su salud mental.

Con base en lo anteriormente mencionado, se
respalda la determinacion de que la salud mental
tiene relacién directa con lo que se establece
como el alcance y el mantenimiento de una buena
vida de manera integral bajo la consciencia de si
mismo y su entorno, enfatizando en el alcance y el
sostenimiento de un vivir plenamente de manera
consciente, permitiendo el bienestar de la persona
misma y la sociedad. Ante lo cual, la presente
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investigacién busco determinar la influencia de los
estados emocionales negativos en la salud mental de
los servidores de la salud en tiempos de pandemia.

METODOS

Tipo de estudio

El estudio utilizd un enfoque cuantitativo de alcance
descriptivo y disefio transversal, y se aplicé durante
el mes de mayo y junio al personal de la salud de
Santo Domingo (Ecuador).

Poblacion y muestra

En vista de que no existe un dato definido sobre la
cantidad de servidores de la Salud que laboran en
Santo Domingo de los Colorados, no fue posible
determinar la poblacion de estudio. Sin embargo,
para la determinacion de la muestra de estudio
se tomo el criterio de Kline @, quien manifestd
que una investigacién cuantitativa debe tener
como minimo 10 participantes por cada variable
observable. En vista de que el cuestionario utilizado
tiene 21 preguntas, la muestra de estudio fue de 229
servidores de la salud. El tipo de muestreo fue no
probabilistico y se aplicé la técnica bola de nieve.

Instrumentos de recoleccion de datos

El cuestionario estuvo conformado por 21 preguntas
que fueron tomadas de la escala del DASS 21
propuesta por Lovibond y Lovibond (1995), debido
a que este instrumento ha sido ampliamente usado
dentro del ambito cientifico, por lo que no se
desarroll6 validacién de panel de expertos. Para
medir la consistencia interna de las preguntas de
la dimension en estudio se utilizo el test estadistico
alfa de Cronbach @214, cuyo resultado fue 0,879.

Procedimientos de la recoleccion de datos

El instrumento se aplicd a través de formularios
de Google y fue distribuido a través de grupos de
whatsApp integrados por servidores de salud. La
cuantificacién de las preguntas se las desarroll6 a
través de una escala de Likert, que va desde 0 a 3,
siendo cero lo mas bajo y tres lo més alto.

Anadlisis de datos

La informacion obtenida fue procesada a través
del programa de procesamiento de datos Excel y
el software estadisticos SPSS 21, a partir de los cuales
los resultados se exponen a través de tablas que
describen los hallazgos demogréficos y los niveles
de estrés, ansiedad y depresion de los servidores
de la salud.
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Aspectos éticos

Con la finalidad de garantizar la ética en la
investigacion, se tomo en consideracion los aspectos
éticos expuestos por la Organizacién Mundial de
la Salud (OMS), razdn por la cual la participacién
en el estudio fue voluntaria, se garantizé que la
informacién obtenida fuese de uso exclusivo para
fines académicos, asi como se reserva el anonimato
de cada uno de los participantes de la investigacion.

RESULTADOS

Caracteristicas demograficas de los encuestados

Los resultados evidencian que el 82% de los
servidores de la salud correspondian a la ciudad de
Santo Domingo, prevaleciendo el género femenino
con el 54 %, en donde el 31 % tenian edades entre
30y 39 afios. A su vez, el 41 % (93) eran enfermeros,
el 69 % (157) tenian titulacion de tercer nivel, el
41 % (93) eran casados y el 55 % (126) laboraban
en hospitales publicos (ver Tabla 1).

Tabla 1. Descripcion de los resultados demograficos

Caracteristicas Categoria fi %
) Santo Domingo 188 82
Ciudad .

La Concordia 41 18

Género Mascullino 105 46

Femenino 124 54

20 afios 0 menos 5 2

20 a 29 afios 65 28

30 a 39 afios 72 31

Edad 40 a 49 afos 67 29
50 a 99 afios 19

60 afios 0 mas 1 0

Médico(a) 56 24

Enfermero(a) 93 41

Auxiliar de enfermeria 50 22

Profesion Técnico(a) de emergencia 21 9
Administrativo(a) 9

Cuarto nivel 52 23

Tercer nivel 157 69

) Secundaria 20 9

eNé\l/Jecla(i?én Solteros(as) 104 45

Divorciados(as) 25 11

Viudos(as) 7 3

Hospital Publico 126 55

Sector laboral Hospital Privado 70 31

Independiente 33 14
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Analisis de consistencia Interna

Con el objetivo de conocer si las preguntas aplicadas
en el instrumento tuvieron la consistencia interna
y aportaron con informacién a cada una de las
variables que se analizaron en el estudio, se hizo
necesario aplicar la prueba alfa de Cronbach. Bajo
esta, cuando los valores de medicidn superan los
0,70 se determina que existe consistencia interna 12,
Los valores obtenidos dentro del presente estudio
fueron: estrés (0,784), depresién (0,814) y ansiedad
(0,788); de modo que el andlisis de las 21 preguntas
dio como resultado: 0,918.

Analisis descriptivo

Con la finalidad de conocer los hallazgos de mayor
relevancia del estudio, a continuacion, se presentan
los resultados de la investigacion divididos en tres
apartados. Primero se expone un analisis con base a
las edades de los servidores de la salud, para luego
exponer los hallazgos con relacién a la actividad que
desempeiian, y finalmente en funcién al sector que
pertenecen. Es necesario aclarar que cada una de las
tres dimensiones analizadas en el estudio tiene siete
items que se cuantificaban entre 0y 3, es decir, que
la sumatoria de las preguntas contestadas por cada
encuestado en cada una de las dimensiones pudo
haber obtenido un puntaje entre 0y 21.

Una vez obtenido el valor de la sumatoria por
cada una de las tres dimensiones analizadas en cada
participante, se obtuvo el valor promedio de los
229 encuestados, y con base en estos calculos se
determind el grado de influencia que el estrés, la
ansiedad y la depresién generaron dentro de los
servidores de la salud (ver Tabla 2).

Los resultados obtenidos permitieron identificar
que los servidores de la salud que atendieron en
primera linea en tiempos de pandemia y cuyas
edades comprendian entre 21 a 30 afios presentaron

Tabla 2. Descripcion de los resultados segun los rangos de edad

Estrés Depresion  Ansiedad
De 21 a 30 afios 11 9 11
De 31 a 40 afios 14 13 14
De 41 a 50 afios 15 14 15
De 51 a 60 afios 16 14 16

Castelo-Rivas WP, et al.

estrés moderado, mientras que en los comprendidos
entre edades de 31 a 60 afios los niveles de estrés
fueron severos. Esto permite conocer que las
personas menores a 30 afios no se vieron tan
afectados ante las situaciones estresantes que se
vivieron en aquellos tiempos, mientras que a los
mayores de 30 si les afecté.

Respecto a la depresion, se pudo conocer que
tuvo un nivel moderado para los servidores de
la salud entre 21 y 30 afios, mientras que para
quienes tienen entre 31 y 40 afios esta fue severa,
y para los comprendidos entre 41 y 60 afios fue
extremadamente severa. Este hallazgo permite
determinar que mientras mas edad tienen los
participantes del estudio, el nivel de depresidn sigue
aumentando.

Finalmente, se puede notar que la ansiedad fue
extremadamente severa para todos los servidores de
la salud que atendieron en primera linea a pacientes
con COVID-19 en tiempos de pandemia. A su vez,
se puede evidenciar que mientras mayor edad
tienen los encuestados, el nivel de ansiedad sigue
aumentando (ver Tabla 3).

Los resultados obtenidos con relacién a
la actividad laboral que desempefiaron los
encuestados en tiempos de pandemia, permiten
evidenciar que los médicos, enfermeros, técnicos de
emergencia y auxiliares de enfermeria; presentaban
severos niveles de estrés, mientras que para el
personal administrativo este fue moderado. Este
hallazgo permite notar que el personal que mas
contacto cercano tuvo con pacientes con COVID-19
fue el mayormente afectado en sus estados
emocionales, debido a la presencia de severos
niveles de estrés.

Tabla 3. Descripcion de los resultados segun la actividad laboral

Estrés Depresion Ansiedad

Médicos 14 12 14
Enfermeros 14 13 14
Técnicos de

emergencia 14 13 15
Auxiliares de

enfermeria 13 12 13
Administrativos 11 10 12

Estrés: 0 a 7 (sin estrés), de 8 a 9 (leve), de 10 a 12 (moderado), de 13 a 16 (severo),
de 17 a mas (extremadamente severo).

Depresion: 0 a 4 (sin depresion), de 5 a 6 (leve), de 7 a 10 (moderado), de 11 a 13
(severa), de 14 a mas (extremadamente severa).

Ansiedad: 0 a 3 (sin ansiedad), 4 (leve), de 5 a 7 (moderada), de 8 a 9 (severa), de 10
a mas (extremadamente severa).
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Tabla 4. Descripcién de los resultados segun el sector laboral

Estrés Depresion  Ansiedad
Hospitales
publicos 14 14 1
Hospitales 13 1 13
privados
Independientes 11 9 11

Estrés: 0 a 7 (sin estrés), de 8 a 9 (leve), de 10 a 12 (moderado), de 13 a 16 (severo),
de 17 a mas (extremadamente severo).

Depresion: 0 a 4 (sin depresion), de 5 a 6 (leve), de 7 a 10 (moderado), de 11 a 13
(severa), de 14 a mas (extremadamente severa).

Ansiedad: 0 a 3 (sin ansiedad), 4 (leve), de 5 a 7 (moderada), de 8 a 9 (severa), de 10
a mas (extremadamente severa).

Respecto a la depresion, se pudo identificar que
los niveles de afeccion fueron moderados para
el personal administrativo, mientras que estos
fueron severos para todo el resto del personal.
Esto evidencia que los médicos, los enfermeros,
los técnicos de emergencia y los auxiliares de
enfermeria tuvieron dificultades para tomar
iniciativas dentro de sus actividades diarias y
que sus sentimientos de tristeza no les permitian
entusiasmarse con nada.

Finalmente, la ansiedad fue extremadamente
severa para todos los servidores de la salud;
principalmente en los técnicos de emergencia,
quienes presentaron mayor afeccion. Este resultado
permite identificar que los servidores de la salud que
atendieron pacientes con COVID-19 en tiempos de
pandemia presentaron dificultades para respirar y
tenian propensiéon de entrar en panico debido a
la situacion cadtica que se vivié durante aquellos
tiempos (ver Tabla 4).

En consideracion a los resultados obtenidos
respecto a los sectores laborales, se pudo evidenciar
que los servidores de la salud que atendieron a
pacientes con COVID-19 en hospitales publicos y
privados durante tiempos de pandemia sufrieron
severos niveles de estrés; mientras que los que
atendieron de manera independiente presentaron
niveles moderados.

Respecto a los niveles de depresién, se pudo
evidenciar que los servidores de la salud que
atendieron de manera independiente a infectados
con COVID-19 en tiempos de pandemia presentaron
moderados niveles de depresion, mientras que
el personal que atendié en hospitales privados
presentd severos sintomas depresivos, y los que
enfrentd a la pandemia en hospitales publicos tuvo
una crisis depresiva extremadamente severa.
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Finalmente, la ansiedad fue extremadamente
severa para todos los servidores de la salud,
principalmente para el personal que atendi6 a
pacientes con COVID-19 en los hospitales publicos.
Y es que el desconocimiento sobre la enfermedad
y la saturacion de pacientes con sintomatologias
respiratorias derivé en sentimientos de panico y
temor generalizados.

DISCUSION

La presente investigacion permite conocer la
influencia de los estados emocionales negativos en
las afecciones de la salud mental de los servidores
de la salud en tiempos de pandemia. Respecto a los
hallazgos, con base a la edad se pudo identificar
gue mientras mayor es el rango de edad de los
encuestados el nivel de estrés se va incrementando,
a tal punto que las personas comprendidas entre
31y 60 afos presentaron severos indices de estrés.
Este hallazgo respalda la determinacién de que el
personal que atendié en primera linea a pacientes
con COVID-19 durante la pandemia y cuyas edades
eran avanzadas fueron los que mayormente se
identificaron con sintomas de estrés 1820,

A su vez, los resultados permiten identificar que
la depresion afectd severamente a los encuestados
con edades entre 31 y 40 afios, y extremadamente
severa a quienes superaban los 40 afios. Este
descubrimiento permite respaldar la postura de las
investigaciones que determinaron que los niveles
de depresién de los servidores de la salud se
incrementan dependiendo de su edad ®. Por otra
parte, la ansiedad fue extremadamente severa para
todos los participantes del estudio, indistintamente
su edad. Hallazgo que se pone a favor de la
determinacién de que la ansiedad puede ser un
factor que afecta la salud mental de las personas
en cualquier etapa de la vida ®>19,

Uno de los descubrimientos de mayor relevancia
dentro del estudio fue la determinacién de que el
estrés y la depresion afect6 severamente al personal
médico, de enfermeria, a los técnicos de emergencia
y los auxiliares; lo que evidencia que los servidores
de la salud que atendieron en primera linea en
tiempos de pandemia fueron los que mayormente
sufrieron afecciones en su salud mental. Estos
hallazgos coinciden con la determinacion de que los
profesionales de la salud sufrieron afecciones en su
psiquis debido a la repentina y complicada situacién
que se vivié al momento de atender a los infectados
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con el virus @, como también evidencio alteraciones
en la salud mental debido a los elevados niveles de
estrés y ansiedad 78,

Por otra parte, se identific6 que todos los
servidores de la salud presentaron ansiedad
extremadamente severa, respaldando los hallazgos
acerca de que la pandemia generd altos niveles de
ansiedad dentro de los servidores de la salud #718),
provocando que su salud mental se vea afectada,
a tal punto de generar comorbilidad con otras
enfermedades, como también la determinacién
de que el personal de urgencias que presencid
el fallecimiento de pacientes con COVID-19
incrementaron abruptamente los indices de
ansiedad y necesitaron intervencién psicolégica
permanente @9,

Finalmente, la informacién recabada en la
investigacion permitié identificar que los estados
emocionales negativos afectaron en mayor
proporciéon a la salud mental de los servidores
de la salud que laboraron en hospitales publicos
o privados durante la pandemia. Los resultados
determinaron ademas que el estrés fue severo
en los dos sectores mientras que la depresién fue
severa en los hospitales de atencién privada y
extremadamente severa en los hospitales publicos.
Corroborando la manifestacién de que la mayoria
de afecciones al personal de la salud se presentd
en hospitales publicos, ® como también la
determinacion de que los servidores de la salud del
sector privado presentaron menos complicaciones
en sus estados emocionales durante la pandemia 9.
Sin embargo, indistintamente del sector en el que
labora el personal médico, su salud se vio afectada
debido al agotamiento por la extensa jornada
laboral y el riesgo al contagio al que estuvo
sometido 43),

Por otra parte, otro aporte importante es la
determinacién de que la ansiedad gener¢ influencia
extremadamente severa en los hospitales publicos,
privados e independientes; corroborando asi la
determinacién de que los estados emocionales
afectaron mayormente a todos los servidores
de la salud que atendieron en primera linea a
los infectados con COVID-19, incrementando
considerablemente los niveles de ansiedad y, por
consiguiente, afectando su salud mental 719,

En consideracién de lo anteriormente expuesto y

con base en los hallazgos de estudios recientes, se
pone de manifiesto que la pandemia de la COVID-19
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ha tenido un impacto significativo en la salud de
la poblacion mundial “®2), especialmente en los
profesionales de la salud que enfrentaron la presién
de atender a pacientes contagiados del virus @122,
lidiando la incertidumbre y la preocupacién
constante por su propia salud y la de sus seres
queridos ®. Lo que evidencia que la naturaleza
altamente contagiosa del virus incrementd el
estrés, ya que muchos trabajadores de la salud
se vieron obligados a aislarse de sus familias para
protegerlas 2%, Este aislamiento, sumado a las
largas horas de trabajo y la falta en muchos casos
de recursos adecuados, como equipos de proteccion
personal, exacerbé los niveles de estrés, ansiedad y
agotamiento entre este grupo de profesionales 2627,

Mas aun, la experiencia traumatica de tratar con
un alto nimero de muertes, a menudo en
circunstancias desgarradoras, ha dejado huellas
profundas en la salud mental de muchos
profesionales de la salud @®. Puesto que muchos
de ellos informaron sintomas de transtorno de estrés
postraumatico, depresion y ansiedad @9, debido a
la naturaleza prolongada de la pandemia y las olas
sucesivas de infecciones que intensificaron estos
problemas, creando un ambiente donde la fatiga
cronica y el desgaste emocional se convirtieron en
una preocupacion comun @239 Este panorama
subraya la necesidad critica de brindar apoyo
psicolégico constante y recursos de bienestar a los
trabajadores de la salud, no solo como una medida
de respuesta durante la pandemia, sino también
como una estrategia a largo plazo para salvaguardar
su bienestar mental y fisico.

En conclusidn, el estudio permitio identificar
gue los estados emocionales negativos afectaron
notablemente a los servidores de la salud. Los
hallazgos dieron a conocer que los servidores de
la salud con edades entre los 31 y 60 afios, que
laboraron como médicos, enfermeros, auxiliares y
técnicos de emergencia en hospitales publicos y
privados sufrieron de estrés, ansiedad y depresion
en niveles severos y extremadamente severos.
Estos descubrimientos ponen en evidencia las
repercusiones a las que se puede enfrentar el
personal médico cuando se presentan situaciones
de emergencia para las que no estan totalmente
preparados.
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ANEXOS

Anexo 1. Escala del DASS 21 utilizada

Castelo-Rivas WP, et al.

Preguntas

E1. Me costé mucho relajarme

Al. Me di cuenta que tenia la boca seca

D1. No podia sentir ningin sentimiento positivo

A2. Se me hizo dificil respirar

D2. Se me hizo dificil tomar la iniciativa para hacer cosas

E2. Reaccioné exageradamente en ciertas situaciones

A3. Senti que mis manos temblaban

E3. Senti que tenia muchos nervios

A4. Estaba preocupado por situaciones en las cuales podia tener panico o en las que
podria hacer el ridiculo

D3. Senti que no tenia nada por qué vivir

E4. Noté que me agitaba

E5. Se me hizo dificil relajarme

D4. Me senti triste y deprimido

E6. No toleré nada que no me permitiera continuar con lo que estaba haciendo

A5, Senti que estaba a punto de entrar en panico

D5. No me pude entusiasmar por nada

D6. Senti que valia muy poco como persona

E7. Senti que estaba muy irritable

AG6. Senti los latidos de mi corazén a pesar de no haber hecho ningun esfuerzo fisico

A7. Tuve miedo sin razon

D7. Senti que la vida no tenia ningln sentido

E = Estrés D = Depresion A = Ansiedad

Escala de medicion.
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