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Abstract (English). The pandemic caused emotional and psychological problems
in the population; among them it has been reported that they had high levels of fear
of contagion. Fear can affect people's positive mental health, however, during
lockdown, not everyone experienced the same degree of fear, nor did they react in
the same way. It has been reported that women had higher levels of fear of COVID-
19 than men. The objective of this research is to analyze the relationship between
fear of COVID-19 and positive mental health, as well as the differences according
to sex. The sample was made up of 1,042 young Mexican university students
between the ages of 18 and 24 (M = 20.5 SD = 1.9). 78.4% are women (817). The
Positive Mental Health Scale (Keyes, 2009) and the COVID-19 Fear Scale (Kwasi
et al., 2020) were applied. The results show high levels of positive mental health,
the majority of the sample obtained mild fear of COVID-19. No significant
relationship was found between fear of COVID-19 and positive mental health.
Women scored significantly higher on fear of COVID-19 than men. The findings
of this research may be due to the fact that the sample was made up of young
people, who mostly presented low levels of fear of COVID-19 and also the
majority lived with their family, which could have had a positive effect. Likewise,
it is possible that social stereotypes influence women to obtain higher levels of
fear.

Keywords: Pandemic, Fear of COVID-19, Positive Mental Health, University
Students.

Abstracto. La pandemia causé problemas emocionales y psicologicos en la
poblacion, entre ellos se ha reportado que tuvieron altos niveles de miedo al
contagio. El miedo puede afectar la salud mental positiva de las personas, sin
embargo, durante el confinamiento, no todas las personas experimentaron el
mismo grado de miedo, ni reaccionaron igual. Se ha reportado que las mujeres
presentaron mayores niveles de miedo al COVID-19 que los hombres. El objetivo
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de esta investigacion consiste en analizar la relacion entre el miedo al COVID-19
y la salud mental positiva, asi como las diferencias segun el sexo. La muestra se
conformo por 1,042 jovenes mexicanos universitarios de 18 a 24 afios de edad (M
=20.5 8D = 1.9). El 78.4 % son mujeres (817). Se aplicaron la Escala de salud
mental positiva (Keyes, 2009) y Escala de miedo al COVID-19 (Kwasi et al.,
2020). Los resultados muestran altos niveles de salud mental positiva, la mayoria
de la muestra obtuvo leve miedo al COVID-19. No se encontr6 relacion
significativa entre miedo al COVID-19 y salud mental positiva. Las mujeres
puntuaron significativamente mas alto en miedo al COVID-19 que los hombres.
Los hallazgos de esta investigacion pueden deberse a que la muestra fue de
personas jovenes, que en su mayoria presentaron niveles bajos de miedo al
COVID-19 y también la mayoria vivia con su familia, lo cual pudo haber
presentado un efecto positivo. Asi mismo, es posible que los estereotipos sociales
influyan para que las mujeres obtengan mayores niveles de miedo.

Palabras clave: Pandemia, Miedo al COVID-19, Salud Mental Positiva,
Jovenes Universitarios.

Introduccion

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2022) define la
COVID-19 como una enfermedad infecciosa causada por el virus SARS-
CoV-2. La OMS detect6 por primera vez de la existencia de este nuevo virus
el 31 de diciembre de 2019, al ser informada de un grupo de casos de
neumonia virica que se habian declarado en Wuhan (Republica Popular
China), este virus provoco una pandemia, que por su rapida propagacion,
alto riesgo de infeccion, alta tasa de letalidad y ausencia de vacunas, a
principios del afio 2020 muchos paises decretaron medidas de control muy
estrictas para contrarrestar su propagacion, como la cuarentena domiciliaria,
el distanciamiento social y el uso obligatorio de mascarillas. Esta situacion
resultd ser una amenaza para la vida y la salud fisica y mental de las
personas (Huang et al., 2020). Debido al aumento de contagios, la falta de
vacunas y la gran incertidumbre sobre el final de la pandemia, las personas
se vieron obligadas a adaptarse a una nueva y desafiante realidad que se
caracterizo por el distanciamiento fisico, trabajo desde el hogar y educacioén
online (Organizacion Panamericana de la Salud, OPS, 2022).

La pandemia por COVID-19 causo6 severos problemas en diversos
ambitos del ser humano, como sociales, econémicos, educativos y de salud
a nivel fisico, de igual forma la sensacion de incertidumbre, el miedo a
infectarse y pensar que el entorno no es seguro, han perjudicado la salud
mental (OMS, 2022; Tekir, 2022).

En las primeras etapas de la pandemia la poblacion vivid estados de
miedo y panico al contagio por la alta tasa de transmision. El miedo es una
emocion adaptativa que sirve para darse cuenta del peligro o amenaza
potencial y poder actuar ante la situacion amenazante, la respuesta ante el
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peligro depende del nivel de miedo, por lo que la reaccidén no siempre es
adaptativa; si el miedo es insuficiente, puede generar indiferencia, falta de
empatia, exposicion excesiva, ponerse en riesgo a si mismo y a los demés y
no seguir las medidas para frenar la propagacion (Kara y Canakg, 2022;
Mertens et al., 2020). Cuando el miedo se convierte en un estado emocional
desagradable y persistente, provocado por la percepcion de peligro y
sentimientos de inseguridad, puede desencadenar una serie de trastornos
funcionales fisicos, por ejemplo, dolor y opresion en el pecho, dificultad
para respirar, palpitaciones, trastornos endocrinos, fatiga e insomnio, asi
como problemas emocionales y psicoldgicos, vinculados con la salud
mental como la depresion, ansiedad, trastornos de estrés (Pakpour et al,
2021; Ramos-Lira, 2020; Wang et al., 2022) y pueden aumentar las
conductas de riesgo como el consumo de alcohol y tabaco (Furman et al.,
2020).

Especificamente, el concepto de miedo al COVID-19, se refiere al
estado de animo ansioso y temeroso de las personas como resultado de su
miedo a infectarse de COVID-19. Durante la pandemia se reportaron
diferentes niveles de miedo al COVID-19 en muestras de distintos paises,
por ejemplo, altos niveles en adultos iranies (Kwasi et al., 2020), niveles
moderados de miedo en universitarios turcos (Can, et al., 2022), en adultos
peruanos con familiares que ya se contagiaron de COVID-19 (Sanchez-
Vélez y Moreta-Herrera, 2022) y en empleados de hospitales mexicanos,
quienes se encontraban mdas expuestos al contagio (Garcia-Reyna et al.,
2020). En cambio, otros estudios encontraron niveles bajos en adultos
pakistanies (Khalid et al., 2021), en universitarios turcos (Tekir, 2022) y
adultos ecuatorianos (Santa-Cruz-Espinoza et al., 2022).

Las evidencias muestran que el nivel de miedo al COVID-19 resulta
complejo, ya que puede haber varios factores relacionados con un nivel de
miedo bajo o alto, por ejemplo, se comprobd que las medidas de control, la
reduccion del niimero contagios y el confinamiento hizo sentir en las
personas mayor proteccion y seguridad al lado de su familia, y esto mitigd
el miedo al COVID-19 en una muestra de jovenes universitarios espafioles
(Martinez-Lorca, et al., 2020), de igual forma se ha reportado que si se
experimenta un nivel de miedo leve es posible que las personas actiien para
prevenir el contagio, protegerse a si mismo y a otras personas (Alsharawy,
etal., 2021; Kara y Canakg, 2022), sin embargo si el miedo alcanza un nivel
incontrolable, puede perjudicar la salud mental (Belen 2022; Santa-Cruz-
Espinoza et al., 2022; Tekir, 2022).

Las evidencias proponen que la salud mental es mas que la ausencia
de trastornos mentales, en este sentido, se enfatiza poner atencion a las
fortalezas y recursos positivos de las personas (Kara y Canakg, 2022; Lukat
etal.,2016). La salud mental positiva se relaciona con el bienestar subjetivo,
se determina por un mayor numero de afectos positivos. Una persona con
salud mental positiva se siente satisfecha consigo misma, es capaz de tener
relaciones sanas con los demads, realizar actividades productivas y cuenta
con recursos para afrontar las adversidades. La salud mental positiva se

The Journal of Concurrent Disorders, 2023 86



The Journal of Concurrent Disorders, 2023 www.cdspress.ca

compone de tres dimensiones, el bienestar emocional, que se caracteriza por
tener sentimientos de satisfaccion y felicidad, el bienestar psicologico, en el
que la persona se acepta como es y tiene propoésito y sentido de vida y el
bienestar social en el que el individuo se siente satisfecho de la sociedad a
la que pertenece y le permite obtener crecimiento y desarrollo personal
(Keyes, 2002). También se define como un estado de bienestar y adecuado
funcionamiento individual, que implica la promocién de las cualidades de
las personas y facilita el desarrollo de sus potencialidades (Lluch, 2002).

Al respecto, hallazgos previos muestran que el miedo al COVID-19
se encuentra relacionado con la salud mental positiva (Kara y Canakg,
2022), ya que la salud mental positiva tiene un efecto en la reduccion del
miedo y ansiedad relacionados con el COVID-19 (Khalid et al., 2021).
También se ha reportado que la necesidad de adaptarse durante la pandemia,
provocd en las personas no solo sentimientos de miedo y ansiedad, si no
también, nuevas experiencias positivas relacionadas con el hecho de valorar
mas a los seres queridos y preocuparse mas por el futuro (Sandin, et al.,
2020), por lo tanto, se plantea que quienes tienen un mayor bienestar y salud
mental, encuentran significado y mayor comprension de lo que ocurre y
actian para superar las circunstancias adversas (Navarro et al., 2021).

Sin embargo, a pesar de que la pandemia cambi6 la forma de vivir
de las personas, no todos experimentaron el mismo grado de impacto
emocional, ni reaccionaron igual, los estudios demuestran que variables
como el nivel educativo, pais de origen y género pueden influir en el nivel
de miedo (Reznik et al., 2021). Al respecto, estudios realizados durante la
pandemia, mencionan que durante el confinamiento los integrantes de la
familia cubrieron distintos roles y afirman que las mujeres presentaron
mayor intensidad de emociones y creencias negativas sobre las
consecuencias para la salud que los hombres y que el miedo estuvo asociado
a la probabilidad de contagiarse o de que se enfermara o muriera algin
familiar cercano (Alsharawy, et al., 2021), otros autores coinciden en que
las mujeres mostraron mas problemas relacionados con el estrés, la
ansiedad, sentimientos de enojo, preocupacion y tristeza que los hombres
(Huang et al., 2020), asi como mayor prevalencia de estrés postraumatico y
alteraciones cognitivas (Walter y McGregor, 2020). Aunado a esto,
resultados en diferentes muestras, en ingleses (Van der Vegt y Kleinberg,
2020), estudiantes universitarios chinos (Huang et al., 2020), turcos (Tekir,
2022), salvadorefios (Chacon-Andrade et al. 2020) y mexicanos (Garcia-
Reyna et al., 2020; Guevara, et al., 2022), confirman que las mujeres
presentaron mayor nivel de miedo al COVID-19.

En consecuencia, los autores proponen la posibilidad de que los
estereotipos sociales y de género influyan en este tipo de reacciones, donde
las mujeres desempefiaron un papel de cuidadoras y dedicaron mas tiempo
que los hombres a los problemas médicos relacionados con su propia
atencion médica y la de los miembros de la familia (Walter y McGregor,
2020), a pesar de esto, los hallazgos también mencionan que el nivel
moderado de miedo en las mujeres, las llevo a tener una mayor disposicion
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para seguir las medidas de prevencion del contagio que los hombres (lavarse
las manos, usar desinfectante, evitar tocarse la cara, limpiar y desinfectar
superficies en el hogar, usar una mascara facial y el distanciamiento fisico)
(Alsharawy, et al., 2021). Sin embargo, hay divergencia en cuanto a las
diferencias segun el sexo, ya que otras investigaciones en estudiantes turcos
encontraron mayor miedo al COVID-19 en los hombres que en las mujeres
(Aksoy y Atilgan, 2021) y hallazgos en una muestra de estudiantes chinos
reportan que la pandemia de COVID-19 causo el mismo efecto psicoldgico
tanto hombres como mujeres, ya que ambos experimentaron estrés y
emociones negativas (Cao et al., 2020). Por lo que resulta fundamental
investigar y comprender las emociones que ha provocado la pandemia en
los jovenes.

El objetivo de la presente investigacion consiste en analizar la
relacion entre el miedo al COVID-19 y la salud mental positiva, asi como
las diferencias de miedo al COVID-19 y salud mental positiva, segin el
sexo (hombres y mujeres), en jévenes universitarios mexicanos.

METODO
Tipo de estudio
Es un disefio de investigacion empirica con estrategia asociativa y
comparativa, de corte transversal (Ato, Lopez, & Benavente, 2013).

Participantes

La investigacion de llevo a cabo en una muestra no probabilistica de
tipo intencional, se conformé de 1,042 jévenes mexicanos universitarios de
18 a 24 afios de edad (M = 20.5 SD = 1.9). El 78.4 % son mujeres (817).
86.3 % (899) son solteros, 6.3% (66) casados y 6.4 % (67) viven en unidon
libre. E1 90% de los participantes pertenecen a zonas urbanas de municipios
del Estado de México y el 10 % en municipios son de estados como Hidalgo,
Veracruz, Guerrero, Michoacén y Ciudad de México. Asisten a diferentes
universidades publicas y privadas de México, que se encuentran en zonas
urbanas de su Estado, como la Ciudad de Toluca, Ciudad de México,
Pachuca y Cérdoba.

Instrumentos

Escala de miedo al COVID-19 (Kwasi et al., 2020). Es un
instrumento unidimensional. Evalta la gravedad del miedo al COVID-19.
Consta de 7 reactivos en escala tipo Likert con cinco opciones de respuesta
que van de nunca a siempre, presenta una confiabilidad ¢ = .82. La
puntuacion de cada item oscila entre 1 y 5 y las puntuaciones minima y
maxima para el total de items son 7 y 35, respectivamente. Se recomienda
obtener percentiles para evaluar la gravedad del miedo al COVID-19 de la
siguiente manera: leve (<17), moderada (18 a 23) y grave (mas de 24)
(Wang et al., 2022).

Se han reportado evidencias de validez en muestras de distintos
paises, en Espana (¢ = 0.86) (Martinez-Lorca, et al., 2020), en adultos

The Journal of Concurrent Disorders, 2023 88



The Journal of Concurrent Disorders, 2023 www.cdspress.ca

argentinos (a =.93) (Furman et al., 2020). De igual forma ha sido aplicada
en el Salvador (Chacon-Andrade et al. 2020) y en muestras mexicanas
(Garcia-Reyna et al., 2020). Por lo tanto, se considera un instrumento valido
y confiable para obtener una medida de miedo al COVID-19.

Mental Health Continuum-Short Form (MHC-SF) (Keyes, 2009), es

un cuestionario de 14 items que se consideran prototipicos de las tres
dimensiones de salud mental positiva. Dimensiones: 1) bienestar emocional
(a=.91): contiene tres reactivos, 2) bienestar social (o =.81): contiene cinco
reactivos y 3) bienestar psicologico (o = .81): contiene seis reactivos. La
escala presenta una confiabilidad global de .80 (Keyes, 2009).
Los participantes responden al planteamiento de jcomo te has sentido
durante el ultimo mes?, calificando la frecuencia de cada sintoma de salud
mental positiva en el mes anterior en una escala tipo Likert con 6 opciones
de repuesta, I = nunca, 2 = una o dos veces por semana, 3 = mds o menos
una vez por semana, 4 = mds o menos una o dos veces por semana, 5 = casi
todos los dias, 6 = todos los dias. La escala cuenta con evidencias de validez
y confiablidad en diferentes muestras (Carvalho, et al., 2016; Karas et al.,
2014; Kennes et al., 2020; Keyes, 2002). Las propiedades psicométricas de
la escala se probaron con andlisis factorial confirmatorio en una muestra de
jovenes mexicanos (en prensa).

Procedimiento:

La aplicacion de los instrumentos se llevo a cabo de forma online
con la herramienta de Google formularios durante la pandemia por COVID-
19 en los meses de diciembre de 2021 a febrero de 2022.

Consideraciones éticas:

La presente investigacion se realizdO tomando en cuenta los
Principios éticos de los psicologos y Codigo de Conducta de la Asociacion
Americana de Psicologia. La participacion de los jovenes fue bajo
consentimiento informado, voluntaria y andnima.

Analisis de datos

Se llevaron a cabo andlisis descriptivos, se obtuvieron medidas de
tendencia central y de dispersion y un analisis de distribucion de datos con
la prueba de Mardia (1970) tomando en cuenta los coeficientes de asimetria
y curtosis y sus respectivos errores tipicos. Se obtuvieron las frecuencias de
los niveles tedricos de miedo al COVID-19: leve, moderado y grave (Wang
et al., 2022). Se llevo a cabo un analisis de correlacion entre miedo al
COVID-19 y el total de salud mental positiva y sus dimensiones. Se realizo
un analisis con la ¢ de Student para analizar si existen diferencias en el miedo
al COVID-19 y salud mental positiva entre hombres y mujeres.
Los andlisis de datos se realizaron en el Paquete Estadistico para las
Ciencias Sociales (SPSS) y en SPSS Amos, version 23.0.

Resultados
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Los resultados muestran que los participantes presentan
puntuaciones por arriba de la media tedrica en el total de salud mental
positiva y en cada una de las dimensiones. La dimensién con mayor
puntuacion fue bienestar psicologico, se obtuvo un nivel bajo de miedo al
COVID-19, con mayor puntuacion en la pregunta “Tengo miedo de
contagiarme del coronavirus” (Ver Tabla 1).

Tabla 1. Media y desviacion estandar de salud mental positiva y miedo al COVID-19.

VALOR VALOR

Escalas M SD MINIMO MAXIMO ASIMETRIA CURTOSIS
Total de salud mental positiva ~ 63.3  12.5 14 84 -0.871 0.419
Bienestar emocional 47 0.96 1 6 -1.148 1.138
Bienestar social 4.0 1.0 1 6 -0.48 -0.319
Bienestar psicologico 4.8 0.99 1 6 -1.117 -0.898
Miedo al COVID-19 139 6.0 7 35 1.0 0.548
Reactivos de miedo al COVID-

19

1.Tengo miedo de contagiarme 2.96 1.301 1 5 0.141 -1.141
del coronavirus

2. Cuando pienso en el 2.18 1.128 1 5 0.763 -0.244
coronavirus me siento mal

3. Me sudan las manos cuando 1.44 0.891 1 5 2.277 4.882
pienso en el coronavirus

4. Tengo miedo de morir a causa 2.25 1.370 1 5 0.830 -0.618
del coronavirus

5. Cuando veo noticias e 2.05 1.159 1 5 0.972 -0.005

historias sobre el coronavirus en

redes sociales, me pongo

nervioso

6. He tenido problemas para 1.49 0.852 1 5 1.879 3.092
dormir porque me preocupa

contraer el coronavirus

7. Mi corazdn se acelera cuando 1.61 1.008 1 5 1.715 2.164
pienso que puedo contagiarme

del coronavirus

La mayoria de los participantes se encuentran en el rango de leve
miedo al COVID-19. Solo un minimo porcentaje de la muestra obtuvo nivel
grave de miedo al COVID-19 (Ver Tabla 2).
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Tabla 2. Niveles de miedo al COVID-19.

Rangos establecidos ~ Niveles de miedo al Frecuencia Porcentaje
COVID-19
7-17 Leve 785 75.6%
18-23 Moderado 37 3.6%
24-35 Grave 217 20.8%
TOTAL 1042 100%

Se mostrd una correlacidon baja no significativa entre miedo al COVID-19
y el total de salud mental positiva y las dimensiones (Ver Tabla 3).

Tabla 3. Correlacion de Pearson entre miedo al COVID-19 y salud mental positiva.

Escalas Salud Mental Bienestar Bienestar social ~ Bienestar

Positiva emocional psicologico
Miedo al .042 018 .040 .045
COVID-19

Se encontraron diferencias estadisticamente significativas en la
variable miedo al COVID-19, donde las mujeres presentan mayor nivel de
miedo al COVID-19 que los hombres, que de acuerdo con la valoracion de
Cohen (1988) el tamano del efecto es bajo, no se encontraron diferencias
significativas en salud mental positiva y en cada una de las dimensiones
(Ver Tabla 4).

Tabla 4. Diferencias en el miedo al COVID-19 y salud mental positiva segun el sexo.

Tamarfo
Escalas Hombres Mujeres )% t del efecto
(d)
M SD M SD
Miedo al
COVID-19 12.8 5.9 14.3 6 .001 3.3 -0.12
Total de Salud 63.7 12.9 632 12.4 598 0527 0.0l
Mental positiva
Bienestar 4.8 1.0 4.7 0.9 795 0260  0.05
emocional
Bienestar 438 0.9 438 1.0 695. 0695 0.0
psicologico
Bienestar social 4.0 1.0 4.0 1.0 740  0.332 0.0
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Discusion

Uno de los objetivos de la investigacion consistié en analizar la
relacion entre el miedo al COVID-19 y la salud mental positiva. De acuerdo
con los resultados se presentd una correlacion estadisticamente baja entre
estas variables. Al respecto, evidencias previas reportan correlaciones bajas
entre el miedo al COVID-19 y salud mental positiva, asi como con las
dimensiones bienestar emocional, social y psicologico (Kara y Canake,
2022; Khalid et al., 2021), un estudio encontrd que no habia relacion entre
el miedo y el bienestar psicologico, asi como una débil relacion con la
satisfaccion con la vida (Tekir, 2022). Esto significa que a pesar de tener
alto o bajo miedo al COVID-19, esto no se encuentra asociado en gran
medida a la salud mental positiva de los jévenes. Por lo tanto, las razones
por las que no hubo relacion estadisticamente significativa entre el miedo al
COVI-19 y la salud mental positiva pueden ser; que la muestra era de
personas jovenes, que en su mayoria presentaron niveles bajos de miedo al
COVID-19 y también vivian con su familia. Seria importante ampliar esta
investigacion en otros grupos de edad, ya que es posible que el nivel de
miedo al COVID-19 influya en la salud mental de grupos especificos que
presenten factores de riesgo, como el personal médico (Garcia-Reyna et al.,
2020) o vivir con familiares que ya se contagiaron de COVID-19 (Sanchez-
Vélez y Moreta-Herrera, 2022).

El alto nivel de salud mental positiva de esta muestra, coincide con
lo que afirman otros autores en muestras de diferentes culturas, en adultos
pakistanies (Khalid et al., 2021) y colombianos (Navarro et al., 2021), lo
cual puede significar, que a pesar de que la poblacion se encontraba
viviendo una situacion de pandemia reportaron sentirse satisfechos con su
vida y con expectativas hacia el futuro, contaron con recursos que les
permitié mantener un estado de bienestar emocional, psicoldgico y social y
afrontar las crisis de forma positiva (Navarro et al., 2021; Sandin, et al.,
2020). En este sentido, las caracteristicas de esta muestra pueden haber
influido en los resultados, ya que es un grupo de estudiantes jovenes. Al
respecto, investigaciones previas también mencionan que poseer salud
mental positiva puede ser un factor protector contra los problemas
psicologicos, ya que las emociones positivas amplian la conciencia de las
personas, los alientan a tener mas pensamientos y acciones productivas,
promueven el comportamiento de cuidado y reducen el miedo al COVID-
19 (Khalid et al., 20219).

La mayoria de la muestra se encuentra en el rango de leve miedo al
COVID-19, en relacidon con esto, hallazgos previos confirman valores
similares en muestras de diferentes edades y paises (Khalid et al., 2021;
Martinez-Lorca, et al., 2020; Santa-Cruz-Espinoza et al., 2022; Tekir,
2022). A diferencia de estos resultados, otros autores reportaron niveles de
miedo al COVID-19 moderados (Can, et al., 2022; Garcia-Reyna et al.,
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2020; Sanchez-Vélez y Moreta-Herrera, 2022) y altos (Kwasi et al., 2020),
es posible que los resultados de esta investigacion se deban a que la muestra
cumplio6 las medidas de control durante la pandemia, con lo cual hubo una
reduccion contagios y que los estudiantes vivieran con sus familias durante
la pandemia, lo cual pudo haber tenido un efecto positivo (Martinez-Lorca,
et al., 2020). Asi mismo, de acuerdo con otros autores, un nivel de miedo
leve puede ayudar a los jovenes a ser conscientes de la situacion y actuar
tomando medidas adecuadas para prevenir el contagio de coronavirus
(Alsharawy, et al., 2021). Es necesario continuar la investigacion al
respecto, ya que las discrepancias con otros hallazgos pueden estar
asociadas con las caracteristicas de las muestras, como la edad, cultura,
tamafio muestral y ocupacion de los participantes (Reznik et al., 2021).

Los resultados mostraron que las mujeres presentaron
significativamente mayor nivel de miedo al COVID-19 que los hombres,
sin embargo, vale la pena mencionar que las puntuaciones de ambos grupos
(hombres y mujeres), se encuentran en el nivel de miedo leve. Esto presenta
similitud con lo que reportan estudios en muestras mexicanas (Garcia-
Reyna et al., 2020; Guevara, et al., 2022) y de otros paises (Alsharawy, et
al., 2021; Chacon-Andrade et al. 2020; Huang et al., 2020; Tekir, 2022). Es
posible que el mayor miedo al COVID-19 en las mujeres se deba a la
influencia de los estereotipos sociales donde los hombres mexicanos deben
de mostrarse fuertes y enfrentarse ante cualquier adversidad (Diaz et al.,
2012), no obstante, los hallazgos no son concluyentes ya que algunos
autores reportan mayor miedo al COVID-19 en los hombres que en las
mujeres (Aksoy y Atilgan, 2021) y otros mencionan que no hay diferencias
significativas segun el sexo (Cao et al., 2020), por lo que es necesario
investigar mas al respecto, para discernir las posibles razones de los
resultados.

Esta investigacion presenta ciertas limitaciones que pueden haber
interferido en los resultados, la aplicacion de los instrumentos se realizo
online en una muestra no probabilistica, por lo que no se pueden generalizar
los resultados a la poblacion, la muestra fue con jovenes universitarios no
diagnosticados, ademads, es importante mencionar que en el momento de la
aplicacion alin no se retornaba a las actividades cotidianas de forma normal,
pero ya habia un mayor control de la pandemia y ya se contaba con vacunas,
lo cual pudo influir en los resultados, se sugiere tener cautela con las
conclusiones.

Se recomienda que en futuras investigaciones se tomen en cuenta
muestras probabilisticas, con sujetos diagnosticados o muestras clinicas,
para obtener mayor variabilidad en los resultados. Asi mismo, se sugiere
tomar en cuenta posibles factores asociados al miedo al COVID-19 y a la
salud mental positiva durante la pandemia, por ejemplo, caracteristicas
sociodemograficas y ocupacion, para poder ampliar la evidencia al respecto.
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