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RESUMEN

La adolescencia media es una etapa del desarrollo humano,
caracterizada por cambios psicolégicos y biolégicos que
proporcionan un estado de vulnerabilidad para el desarrollo de
Recibido: 01 de diciembre 2025 sintomas depresivos. Objetivo: Estimar la prevalencia de
sintomas depresivos en la adolescencia media de noveno a
undécimo grado del colegio Santa Teresita Matagalpa durante

Historia de la investigacion:

Aceptado: 08 de enero 2026

La presente investigacion corresponde a el periodo de marzo a junio 2025. Metodologia: Se realiz6 un
un resumen ejecutivo. La version disefio de investigacion de tipo de campo, descriptiva, de corte
completa del estudio esté disponible para transversal y prospectivo, con una muestra de 91 estudiantes

consulta en la biblioteca y repositorio

del colegio Santa Teresita con edades comprendidas en el
institucional de UNIDES.

rango de 14 a 17 afos. Para la recoleccion de la informacién se
aplicé el inventario de depresion rasgo/estado (IDERE) y un
cuestionario sociodemografico. Resultados: La prevalencia fue
en nivel alto, como estado (62 %) con respecto a (51%) como
rasgo, el sexo femenino fue mas afectado en un nivel alto,
como rasgo (68 %) a como estado (61 %) la edad mas afectada
fue 14 afios con un (70 %) de estudiantes con sintomas como
Idere; adolescencia media; depresién estado y un (64 %) como rasgo, con respecto a la prevalencia
rasgo/estado. , . ,

de sintomas depresivos, como estado los items, 1,2,8,9,15 y
como rasgo los items, 3,7,11,14,16,22 del test IDERE fueron
los mas frecuentes. Conclusién: Existe una alta prevalencia de
sintomas depresivos en la adolescencia media del colegio
como estado y rasgo en un nivel alto, el sexo mas predispuesto
es el femenino, el grado académico con mayor prevalencia de
sintomas depresivos, es noveno grado y la edad se situa en 14
afios, las manifestaciones clinicas mas frecuentes incluyeron,
las dimensiones cognitivo-afectiva en mayor medida que la
dimension somatico-motivacional.
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Middle adolescence is a stage of human development
characterized by psychological and biological changes that
provide a state of wvulnerability to the development of
depressive symptoms. Objective: To estimate the prevalence
of depressive symptoms in middle adolescence from ninth to
eleventh grade at Santa Teresita School in Matagalpa during
the period from March to June 2025. Methodology: A
descriptive, cross-sectional, and prospective field research
design was carried out with a sample of 91 students from
Santa Teresita School, aged between 14 and 17 years. To
collect information, the State/Trait Depression Inventory
(IDERE) and a sociodemographic questionnaire were applied.
Results: The prevalence was at a high level, as a state (62%)
with respect to (51%) as a trait, the female sex was more
affected at a high level, as a trait (68%) to as a state (61%)
the most affected age was 14 years with (70%) of students
with symptoms as a state and (64%) as a trait, with respect to
the prevalence of depressive symptoms, as a state the items,
1,2,8,9,15 and as a trait the items, 3,7,11,14,16,22 of the
IDERE test were the most frequent. Conclusion: There is a
high prevalence of depressive symptoms in middle
adolescence in school as a state and trait at a high level, the
most predisposed sex is female, the academic grade with the
highest prevalence of depressive symptoms is ninth grade
and the age is 14 years, the most frequent clinical
manifestations included the cognitive-affective dimensions to
a greater extent than the somatic-motivational dimension.
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INTRODUCCION
La depresion en la adolescencia es un problema de

salud publica a nivel mundial, que se ha
caracterizado por un aumento documentado de la
prevalencia de los sintomas depresivos. Esta etapa
caracterizada por una serie de cambios
psicolégicos y biolégicos proporciona a los
adolescentes una vulnerabilidad ante el desarrollo
de trastornos mentales.

Se centrd en estimar la cantidad de estudiantes de
noveno a undécimo grado del colegio santa teresita
que experimentaron sintomas depresivos en el
periodo de marzo a junio del afio 2025.Se busco
establecer la prevalencia de los sintomas de
depresion y  también conocer  aspectos
sociodemograficos sobre este problema de salud
mental en esta etapa crucial del desarrollo.
utilizando un enfoque transversal que involucro a
estudiantes del colegio Santa teresita. La
metodologia incluyo la aplicacion de instrumentos
especificos para la recopilacion de datos, como El
Inventario de Depresion Rasgo-Estado vy
cuestionario sociodemografico

MATERIAL Y METODO

La investigacién tuvo un disefio de tipo de campo,
con un nivel de profundidad de tipo descriptivo,
observacional, prospectivo y transversal, La unidad
de analisis en este estudio fueron los estudiantes de
adolescencia media de noveno a undécimo grado
del colegio Santa Teresita Matagalpa durante el
periodo de marzo a junio de 2025, siendo un total de
137 sujetos, y una muestra de 91 estudiantes. Con
diferentes métodos utilizados como el tedrico y
empirico

Las Técnicas e Instrumentos de recopilacion de
informacion fueron: Inventario IDERE y Cuestionario
sociodemografico, para un analisis detallado de las
variables claves de dicho estudio.

RESULTADOS

Participaron un total de 91 estudiantes, se
presentan los porcentajes del nivel de depresion

general rasgo/estado y en funcion de sus
caracteristicas sociodemograficas. A si como los
sintomas depresivos mas prevalentes como rasgo
y estado.

Grafico N ° 1. Edad de los estudiantes.
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Fuente: Ficha de recoleccion de datos; Elaboracion: propia.

En el grafico N° 1 se aprecia que, la edad mas
frecuente entre los participantes fue 14 afos con 44
estudiantes que representan el (47 %) de la
muestra, le sigue la edad de 16 afos con 25
estudiantes; lo que equivale al (28 %), 21
estudiantes tienen 15 anos representando el (24 %)
del grupo y finalmente 1 estudiante tiene 17 anos
constituyendo el (1 %) de la muestra.

Grafico N° 2. Sexo de los estudiantes.

FEMENINO MASCULINO

Fuente: Ficha de recoleccion de datos; Elaboracién: Propia.

En el grafico N° 2 se observa, la distribucion con
respecto al sexo, prevalecio el sexo femenino con
el (65 %) es decir 59 participantes, en contraste el



(35 %) es decir 32 de los participantes fueron de
sexo masculino.

Grafico N°3. Nivel de depresion como estado en el total de los estudiantes.
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Fuente: Instrumento aplicado (TEST IDERE) Elaboracién: Propia.

El grafico N°3, muestra una alta prevalencia de
sintomas depresivos como estado sobre todo en
nivel alto, el equivalente al (62 %) es decir 56
estudiantes presentan un nivel alto de sintomas
depresivos como estado. El (33 %) equivalente a
30 estudiantes presentan un nivel medio de
sintomas depresivos como estado y el (5 %)
correspondiente a 5 estudiantes presentan un nivel
bajo de sintomas.

Grafico N°4. Nivel de depresién como rasgo en el total de los estudiantes.
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Fuente: Instrumento aplicado (TEST IDERE) Elaboracion: Propia.

El grafico N°4 Muestra, el (51 %) O&sea 46
estudiantes presentan un nivel alto de sintomas
depresivos como rasgo. El (31 %) es decir 29
estudiantes, presentan un nivel medio de sintomas

depresivos como rasgo y el (18 %) en razén de 16
estudiantes presentan un nivel bajo de sintomas.

Grafico N° 5. Nivel de depresion como estado y rasgo en la edad de 14 afios.
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Fuente: Instrumento aplicado (TEST IDERE) Elaboracion: Propia.

El grafico N°5 presenta, los niveles de depresion
como estado y rasgo, en los 44 adolescentes de
14 anos, se observa que, como estado, es
predominante en nivel alto con un (70 %) seguido
en nivel medio en un (25 %) y bajo con (5 %), en
contraste como rasgo, también predomina en nivel
alto con un (64 %), seguido del (25 %) en nivel
medio y un (11%) en nivel bajo.

Grafico N°6. Nivel de depresion como estado y rasgo en noveno grado
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Fuente: Instrumento aplicado (TEST IDERE) Elaboracion: Propia.

En el grafico N°6. Muestra el nivel de depresién
como estado y rasgo en la poblaciéon de noveno
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grado que son 42 estudiantes, el (71 %) reporta un
nivel alto como estado seguido de un (21 %) en
nivel medio y un 8 % en nivel bajo, en cuanto a la
depresién como rasgo, el (64 %) presenta un nivel
alto, seguido de un (21 %) en nivel medio y un
(15%) en nivel bajo.

Grafico N°7. Nivel de depresion estado y rasgo en mujeres.
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Fuente: Instrumento aplicado (TEST IDERE) Elaboracién: Propia.

Este grafico N° 7, presenta el nivel de depresién
(estado y rasgo) en mujeres con un total de N=59
participantes, muestra que, para la depresion de
estado, el (61 %) 6sea 36 mujeres presenta un
nivel alto, el (34 %) que son 20 mujeres un nivel
medio, y el (5 %) en razén de 3 mujeres un nivel
bajo. En contraste, para la depresion de rasgo, el
(68 %) 40 mujeres muestran un nivel alto, el (24 %)
14 mujeres un nivel medio, y el (8 %) 5 mujeres un
nivel bajo.

Grafico N°8. Nivel de depresion como estado y rasgo en hombres
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Fuente: Instrumente aplicado (TEST IDERE) Elaboracion: Propia.

El grafico N°8 Muestra, el nivel de depresién estado
y rasgo en hombres, denotando que, como estado,
el (44 %) equivalen a 14 hombres presentan un
nivel alto, el (40 %) es decir 13 hombres un nivel
medio y el (16 %) que son 5 hombres un nivel bajo,
en relacion como rasgo que el (22 %) presentan un
nivel alto, el (40 %) 13 hombres un nivel medio y
por ultimo un (38 %) con 12 hombres en nivel bajo.

ANALISIS DE RESULTADOS

En el andlisis de las caracteristicas
sociodemograficos. En lo que respecta al sexo, la
mayor afectacion se produjo en las mujeres
quienes manifiestan sintomas depresivos en un
(61 %) como estado y un (68 %) como rasgo, esto
es consistente con lo reportado en estudios
previos sobre depresion, como afirma Cornetero
Granados Et al, (2024) la depresion es mas
frecuente en mujeres con un (54.7 %) de igual
forma, de acuerdo con Mufioz Regalado Et al
(2019), la prevalencia de depresidén es mas alta en
mujeres siendo de un (141 vs 11.8 %) en
hombres. Segun Nolen-Hoeksema & Hilt, (2009)
las fluctuaciones hormonales que suceden en la
adolescencia de estrégenos y progesterona,
pueden influir en la neuroquimica cerebral, a su
vez sugiere que las mujeres experimentan mas
presién social, relacionada a su imagen corporal y
las relaciones interpersonales. Esto explica como
los factores bioldgicos y sociales inciden en la
mayor prevalencia de depresiéon en mujeres. En lo
que refiere a la edad y la etapa educativa se pudo
apreciar que los estudiantes de noveno grado que
representan el (46 %) de la muestra, en donde 38
estudiantes tienen la edad de 14 anos, obtuvieron
una prevalencia de un (71 %) de sintomas
depresivos en nivel alto como estado y un (64 %),
como rasgo, segun el analisis de Loyoza Loera D
A (2024) Con respecto a la distribucién por grados
en su estudio, los estudiantes de tercer grado de
secundaria, equivalente a noveno grado en
nuestro pais, presentaban la prevalencia mas alta
siendo esta de un (23 %). A como menciona
Orantes (2011) el inicio de la adolescencia media
es una etapa que se centra en la busqueda de



libertad y dificultad en la aceptacion de los
cambios que se producen, de igual forma
Steinberg, (2017) hace referencia en como los
cambios fisicos en el inicio de la adolescencia, la
intensificacion de las relaciones con los pares y la
exploracion de la identidad pueden sobrecargar
los mecanismos de afrontamiento exacerbando la
aparicién de sintomas depresivos

Al identificar el nivel de depresién, los resultados
sugieren un (62 %) de la adolescencia media con
un nivel alto de depresiéon como estado y un (51%)
como rasgo, Segun Monasterio Ontaneda (2019)
evidencio que el (72.1 %) de la adolescencia
media presentaba sintomas depresivos, de igual
forma Ramirez Maquera (2024) afirma que un
(67%) de los adolescentes presentaban depresion.
En la literatura "El cerebro adolescente™ de Casey
y Galban, se habla como se produce el desarrollo
neuronal, madurando durante esta etapa el
sistema  limbico, provocando fluctuaciones
emocionales y la aparicién de los trastornos del
estado de animo que, asociado a la presencia de
estresores tipicos durante la etapa escolar, puede
provocar niveles altos de sintomatologia
depresiva.

Al describir los sintomas depresivos, el mas
frecuente como estado es desear desentenderse
de los problemas, seguido de la fatiga, la pérdida
del placer en las actividades, asi como la
preocupacion y el estado de animo deprimido. En
cuanto a rasgo el sintoma mas frecuente, fue el
aburrimiento, seguido de los desengafios,
sentimientos de desesperanza, sentimientos de
inutilidad y disminucién del interés o placeres,
demostrando su repercusion, en las dimensiones
cognitivo-emocional y en la dimension somético
motivacional.

Al estimar la prevalencia de los sintomas
depresivos (ver anexo), en las edades de 14 y 15
afnos el sintoma mas frecuente como estado fue,
desear desentenderse de los problemas en un
(89%) 14 afios y (86 %) 15 afios respectivamente,
seguido de la preocupacion en los 16 afios con un
(80 %) y finalmente a los 17 afios, sentir que nada

le alegra como antes. Con respecto a la
sintomatologia como rasgo, en la edad de 14 afos,
el principal sintoma fue el aburrimiento, a los 15
anos, fue la indiferencia antes las situaciones
emocionales, a los 16 anos, la afectacién por los
desenganos fue el principal sintoma y por ultimo a
los 17 afios, pensar que las cosas van a salir mal,
en relacién al sexo femenino como estado y rasgo
prevalecieron: desear desentenderse de los
problemas, estar preocupada, sentirse aburrida,
pensar que la gente no les estimula las cosas
buenas que hacen, en cuanto al sexo masculino, el
cansancio, estar preocupado, sentirse aburrido y
pensar que las cosas van a salir mal, fue la
sintomatologia prevalente. Segun Steinberg (2017)
durante la adolescencia, se experimenta mayor
presion académica, social y la formacion de la
identidad. Esto se explica con el tipo de
sintomatologia presentada, ya que la incapacidad
para afrontar, las exigencias de esta etapa, puede
manifestarse con el deseo de evadir las
dificultades, de igual forma la

transicion entre grados académicos, genera
preocupaciones por las expectativas a futuro.

CONCLUSION

Se caracteriz6 socio demograficamente a los
estudiantes del colegio Santa Teresita Matagalpa,
con las edades en el rango de 14-17 anos, el sexo
predominante fue el femenino en un (65 %) entre
los grados académicos de 9° a 11°,noveno grado
represento, la mayor parte de la muestra en un
(46%) los barrios de procedencia fueron variados
incluyendo 34 distintos barrios de la ciudad
Matagalpa, siendo el mas frecuente el barrio Santa
Teresita con un (20 %) , en cuanto al estado civil
tan solo un (20 %) estaban en una relacion.

Se identifico el nivel de depresion segun el
inventario IDERE, en cuanto se puede afirmar, que
el sexo femenino, la poblaciéon estudiantil de
noveno grado, asi como la etapa de inicio de la
adolescencia media, es decir los 14 afios, son los
grupos con mayor sintomatologia depresiva.
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Se describieron los sintomas depresivos, Siendo
los sintomas mas frecuentes los correspondientes
a los items 1,2,8,9,15 como estado y los items
3,7,11,14,16,22 como rasgo del inventario de
depresion IDERE.

Se estimé la prevalencia de sintomas depresivos,
siendo de un (62 %) en nivel alto como estado y
un (51 %) en nivel alto como rasgo. Revelando
manifestaciones clinicas cognitivos afectivas en
mayor medida que las somatico-motivacionales en
nivel alto de depresion, como estado y rasgo. En
donde la mayor parte de la sintomatologia
presentada se asocia a ahhedonia, sentimiento de
inutilidad y desesperanza.
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ANEXOS:

Grafico N°8.Sintomas mas frecuentes como estado y rasgo en el sexo masculino.
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que antes me van a salr mal

Fuente: Instrumento aplicado (Test IDERE) Elaboracién: Propia.

Grafico N° 11. Sintoma depresivo mas frecuente como rasgo segin edad.
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Grafico N° 10. Sintomas mas frecuentes como estado y rasgo en el sexo femenino.
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Grafico N° 12. Sintoma depresivo mas frecuente como estado seqin edad.
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