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Resumen 

La presente investigación tuvo como objetivo determinar el Estado del capital psicológico, la 

prevalencia de la depresión y su relación con la autoeficacia académica de estudiantes 

universitarios de primer ciclo en la Ciudad de Loja, durante el año 2023-2024 , la metodología 

tuvo un enfoque cuantitativo, con un alcance descriptivo correlacional y transversal, la 

muestra estuvo conformada por 153 estudiantes universitarios de primer ciclo de la ciudad de 

Loja, a quienes se les aplicó las siguientes escalas: Cuestionario ad hoc sociodemográfico, 

Escala de autoeficacia  en la vida académica EAVA, Escala de Depresión, Ansiedad y Estrés 

(DASS-21) y el Cuestionario del Capital Psicológico (PCQ-12). Los resultados obtenidos 

demostraron que el capital psicológico de la muestra investigada puntúa más alto en la 

dimensión de optimismo y esperanza, con una prevalencia del 21% de depresión severa y 

extremadamente severa y un 61.4% presenta baja percepción de la autoeficacia académica. 

Como conclusión encontramos correlaciones negativas significativas entre capital psicológico 

y depresión, entre depresión y autoeficacia académica y una correlación positiva significativa 

entre autoeficacia y capital psicológico. 

Palabras clave:  Capital Psicológico, Depresión y Autoeficacia Académica 
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Abstract 

The present research aimed to determine the state of psychological capital, the prevalence of 

depression, and its relationship with academic self-efficacy among first- year university 

students in the City of Loja during the 2023-2024 academic year. The methodology had a 

quantitative approach, with a descriptive, correlational, and cross-sectional scope. The sample 

consisted of 153 first-year university students from the City of Loja, who were administered 

the following scales: Ad hoc Sociodemographic Questionnaire, Academic Self-Efficacy Scale 

(EAVA), Depression, Anxiety, and Stress Scale (DASS-21), and the Psychological Capital 

Questionnaire (PCQ-12). The results showed that the psychological capital of the investigated 

sample scored higher in the dimensions of optimism and hope, with a prevalence of 21% of 

severe and extremely severe depression and 61.4% presenting a low perception of academic 

self-efficacy. In conclusion, we found significant negative correlations, between depression 

and academic self-efficacy, and a significant positive correlation between self-efficacy and 

psychological capital. 

Keywords:  Psychological Capital, Depression, and Academic Self- Efficay 
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Introducción 

El ingreso a la Universidad representa un cambio significativo dentro de la vida de los 

jóvenes de primer ciclo, ya que se enfrentan a nuevos retos académico, sociales y personales, 

estos cambios pueden llegar a generar depresión y malestar psicológico, afectando 

gravemente a su salud mental y a su rendimiento académico (Cuadros Acero & Rueda 

Sánchez, 2018). 

Según datos de World Health Organization, la depresión es un transtorno mental que 

se caracteriza por un estado de ánimo deprimid, pérdida de interés o placer en las actividades 

habituales, cambios en el apetito, sueño, nivel de energía y la concentración, se calcula que 

el trastorno depresivo afecta al 3,8% de la población en general, con una prevalencia del 5% 

en la población adulta presentado en tasas del 4% en hombres y el 6% en mujeres A nivel 

global, la incidencia de la depresión alcanza aproximadamente a 280 millones de personas 

representando un fenómeno que afecta con una frecuencia de un 50% mayor en el género 

femenino en comparación con el masculino (WHO, 2023). 

Por otro lado, en el contexto académico, según Schönfeld & Mesurado (2020), el 

capital psicológico (Capsi) es un constructo que se refiere a los recurso psicológico positivos 

que los individuos poseen para afrontar adversidades, caracterizada por cuatro dimensiones 

1) Autoeficacia: Creencia de que es capaz de lograr un objetivo; 2) Optimismo: Tendencia a 

esperar resultados positivos; 3) Resiliencia: Capacidad de recuperase de las adversidades;  

4) Proactividad: Tendencia a tomar la iniciativa y actuar de forma proactiva (p.3)  

El concepto de autoeficacia académica, según la teoría de Albert Bandura (1977), 

citado en Yevilao Alarcón (2020) tiene su origen en la teoría cognitiva social quien postuló 

que la creencia de una persona en su capacidad para realizar una acción específica tendrá 

una influencia decisiva en el comportamiento y el logro de objetivos (p.3). En el contexto 

académico, la autoeficacia académica la depresión se convierten en un factor clave para 

determinar la motivación, el esfuerzo y la perseverancia ante los desafíos educativos (Román, 

2022). 
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Por lo tanto, la autoeficacia académica no sólo refleja la evaluación subjetiva que hace 

una persona de sus habilidades, sino que también moldea la forma en que un individuo 

completa las tareas académicas y enfrenta los obstáculos que surgen durante el proceso 

académico, en la depresión la falta de energía puede dificultar la capacidad de la persona al 

abordar tareas académicas de manera eficaz contribuyendo así a una percepción disminuida 

de competencia en el ámbito educativo, los estudiantes no se sienten capaces de enfrentar 

con éxito los desafíos académicos, experimentando niveles elevados de estrés, ansiedad y 

desesperanza, factores que están relacionados con la aparición y persistencia de la depresión 

(Burgos-Torres & Salas- Blas, 2020). 

La relación entre el Capital Psicológico (CapSi) y la autoeficacia académica en 

estudiantes universitarios se establece a través de la interacción de componete psicológicos 

positivos que influyan en la percepción de la propia eficacia (Gómez Borges et al., 2023). Una 

percepción positiva de la autoeficacia, según Meneghel et al. (2021) promueve el desarrollo 

de recursos psicológicos positivos, fortaleciendo el capital psicológico (CapSi) integral de 

cada individuo, la conexión entre Capital Psicológico y la Autoeficacia Académica es 

recíproca, ya que ambos pueden influenciarse mutuamente de manera positiva (Meneghel et 

al., 2021). 
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Capítulo uno 

Marco teórico 

1.1  Autoeficacia académica 

1.1.1 Definiciones 

Según, Bandura (1977), citado en Domínguez- Lara & Fernández- Arata (2019), “La 

autoeficacia académica se define como un conjunto de creencias que un individuo desarrolla, 

con base a sus propias percepciones, con respecto a su capacidad para lograr con éxito sus 

objetivos personales” (p.2). 

Por otro lado, Zimmerman (1995) define a la autoeficacia académica como la habilidad 

que un individuo tiene para evaluar y juzgar sus propias aptitudes, con el propósito de 

planificar y llevar a cabo acciones que le conduzcan al logro de sus objetivos académicos. 

 1.1.2 Dimensiones de la autoeficacia académica 

Por otro lado, los autores García-Méndez & Rivera- Ledesma (2021), mencionan las 

14 dimensiones de la autoeficacia académica propuestas por Albert Bandura, las cuales son: 

Tabla 1 

 Dimensiones de la Autoeficacia Académica 

Logros profesionales Confianza en la capacidad para alcanzar 

metas académicas y profesionales futura 

Liderazgo:  Creencia en la habilidad para guiar y motivar 

a otros en entornos académicos 

Habilidades de investigación: Confianza en la capacidad para realizar 

investigaciones académicas efectivas 

Responsabilidad académica:  Percepción de la capacidad para cumplir 

con obligaciones y tareas académicas. 

Concentración y comprensión 

académica 

Confianza en la habilidad para mantener el 

enfoque y entender material académico 

complejo 

Creatividad e innovación Creencia en la capacidad para generar 

ideas originales y soluciones innovadoras 

en contextos académicos 
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Socialización y compañerismo Confianza en las habilidades para 

interactuar y colaborar efectivamente con 

compañeros 

Exposición frente a grupo Percepción de la capacidad para presentar 

y comunicar ideas ante el público 

Organización académica Confianza en la habilidad para gestionar 

eficientemente el tiempo y los recursos de 

estudio 

Control de impulsos Creencia en la capacidad para regular el 

comportamiento y las emociones en 

situaciones académicas 

Planeación académica Confianza en la habilidad para establecer 

metas y planificar estratégicamente los 

estudios 

Aprendizaje fluido Capacidad para adquirir y asimilar nuevos 

conocimientos con facilidad 

Trabajo bajo presión Habilidad para desempeñarse 

efectivamente bajo presión, en situaciones 

sumamente estresantes. 

Asimilación de información Creencia en la capacidad para comprender, 

retener y aplicar nueva información 

Nota. Adaptado de García-Méndez & Rivera- Ledesma (2021). 

1.1.3 Factores asociados a la autoeficacia académica 

La autoeficacia académica se construye a partir de cuatro fuentes principales de 

información, según la teoría de Bandura (1977). Estos factores interactúan de manera 

compleja para formar las creencias de los individuos sobre sus capacidades académicas. A 

continuación, se presenta una breve introducción a cada uno de estos factores:  

a) Experiencia de ejecución previa: La retroalimentación originada por 

experiencias pasadas juegan un papel sumamente fundamental en la construcción 

de autoeficacia, el éxito en tareas anteriores logra fortalecer la creencia en la 

propia capacidad (Rosales-Ronquillo & Hernández- Jácquez, 2020). 
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b) Experiencias vicarias: La relevancia de presenciar el éxito de otras personas en 

la realización de actividades específicas radica en la posibilidad de que el individuo 

adquiera la creencia, de que también cuente con las capacidades necesarias para 

llevar a cabo esas mismas de manera exitosas (Rosales-Ronquillo & Hernández- 

Jácquez, 2020). 

c) Persuasión Verbal: Según Domínguez- Lara & Fernández- Arata (2019), se trata 

de convencer al individuo de que es capaz de alcanzar sus propósitos si se dedica 

y se esfuerza constantemente (p.5). 

d) Activación fisiológica: Los individuos más susceptibles a estresarse y poder 

reducir su nivel de autoeficacia son aquellas que presentan nerviosismo, ansiedad 

y temor (Rosales-Ronquillo & Hernández- Jácquez, 2020). 

 

1.1.4 Estado de la autoeficacia académica 

En los últimos años, las instituciones de educación superior muestran un marcado 

interés en los aspectos relativos al abandono, adaptación y conclusión de los estudios, 

González-Cantero et al. (2020) realizaron un estudio en México, a 175 mujeres y 129 

hombres, nos dice que la confianza en las habilidades académicas, el apoyo social dentro del 

ámbito educativo y el bienestar escolar están estrechamente vinculados en el rendimiento 

académico, los resultados indican que es menos probable alcanzar un rendimiento 

académico satisfactorio cuando la autoeficacia es baja o media. Además, se destaca que las 

mujeres exhiben un mejor desempeño académico y disfrutan de un mayor bienestar escolar 

en comparación a los hombres, la relevancia de este estudio radica en la capacidad para 

evidenciar la viabilidad de implementar intervenciones que promuevan el desarrollo de la 

autoeficacia en estudiantes universitarios. 

De igual manera, Borzone Valdebenito (2017) dice que la autoeficacia percibida, 

también genera efectos indirectos en la conducta, dado que influye en las metas que las 

personas se proponen, el nivel de dedicación que aplican para alcanzarlas, las emociones 

que experimentan ante desafíos y como perciben los factores que facilitan u obstaculizan el 
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logro de sus objetivos, entre otros aspectos significativos, la influencia de la autoeficacia 

académica es significativa en la persistencia de los estudiantes universitarios de primer año, 

y su presencia elevada se asocia con niveles reducidos de depresión frente a los exámenes. 

1.2     Capital psicológico 

1.2.1 Definiciones 

Según, Freud Luthans (2004), el Capital Psicológico (CapPsi) se conceptualiza como 

un constructo dentro del marco de la psicología positiva, centrándose en los recursos 

psicológicos individuales que contribuyen al desarrollo y rendimiento óptimo en diversas 

áreas de la vida, específicamente en el contexto laboral y organizacional (Villamagua 

Jaramillo, 2020). 

Por otro lado, Cuadra-Peralta et al. (2018) describen al capital psicológico como un 

concepto reciente de gran interés debido a su impacto en actitudes deseadas como la 

satisfacción laboral, el compromiso organizacional y la satisfacción vital (p.1). 

Así mismo, (Luthans & Youssef-Morgan, 2017) el CapPsi abarca el proceso del 

desarrollo humano, implicando la dedicación de tiempo y esfuerzos necesarios para mejorar 

habilidades, aumentar el rendimiento y fortalecer la competitividad. 

  Dimensiones de la autoeficacia académica 

Según, Mesurado & Laudadío (2019) el Capital Psicológico (CapPsi) se compone de 

cuatro dimensiones:  

 Autoeficacia: Es la creencia en la propia capacidad para poder planificar y 

ejecutar acciones efectivas en la consecución de sus propias metas 

específicas siendo un indicador clave de la eficacia individual (Mesurado, & 

Laudadío, 2019). 

 Optimismo: Se refleja a la disposición general a esperar resultados positivos 

en la vida y la creencia de que los eventos adversos son temporales, además 

que contribuyen en una visión positiva del futuro y a una mejor capacidad 

(Mesurado, & Laudadío, 2019). 
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 Esperanza: La habilidad para establecer metas desafiantes, así como la 

determinación y planificación efectiva para alcanzarlas, caracterizando la 

disposición optimismo hacia el futuro (Mesurado, & Laudadío, 2019). 

 Resiliencia: Capacidad para afrontar y recuperarse de diversas adversidades, 

adaptándose positivamente a situaciones estresantes y mantener un 

rendimiento eficaz (Mesurado, & Laudadío, 2019). 

1.2.3 Factores que influyen en el capital psicológico 

Los factores que se ven emergidos dentro del Capital Psicológico (CapPsi) pueden 

ser de naturaleza individual, organizacional o social.  

 Factores individuales 

Personalidad: Componente esencial que incide en la forma en que los individuos 

afrontan los desafíos y gestionan sus emociones, el optimismo y la resiliencia son dos 

atributos de suma importancia ya que, desempeñan un papel fundamental implicando 

uma orientación positiva hacia el futuro (Banda-Castro, 2021). 

Experiencias de la vida: Moldean la percepción y la fortaleza del capital psicológico de 

una persona, influyendo en su capacidad para enfrentar desafíos, mantener una visión 

optimista y desarrollar una resiliencia duradera (Banda-Castro, 2021). 

 Factores Sociales 

 Entorno Familiar: La calidad de las relaciones familiares y el apoyo emocional influyen 

en la formación del CapPsi, especialmente en términos de autoeficacia y resiliencia, que 

a menudo se establecen durante la infancia (Banda-castro, 2021). 

 Factores Organizacionales 

Liderazgo: Un liderazgo positivo y efectivo puede influir positivamente en el CapPsi de 

los individuos al fomentar un ambiente de trabajo motivador, proporcionando 

retroalimentaciones constructivas y promoviendo la confianza en las habilidades 

individuales (Ríos- Manríquez et al., 2019; García-Iglesias et al., 2022) 
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1.2.4 Estado del capital psicológico 

El CapPsi, según Luthans et al. (2007), es un estado mental que se define por la 

seguridad en la capacidad para enfrentar desafíos, hacer inferencias positivas sobre los 

resultados esperados, persistir en la consecución de metas y fortalecerse a través de las 

dificultades. Este constructo integra diversas fortalezas psicológicas como la esperanza, la 

autoeficacia, el optimismo y la resiliencia, las cuales contribuyen a mejorar el bienestar y la 

calidad de vida de los empleados. Al mismo tiempo, estas fortalezas potencian la eficiencia y 

la competitividad de las organizaciones (Omar, 2015)  En el ámbito educativo, el capital 

psicológico se refiere a los recursos mentales y emocionales que los estudiantes poseen y 

que pueden influir en su desempeño académico y el alumnado puede llegar a enfrentarse a 

diversas eventualidades sumamente desfavorables, como la complejidad en la comprensión 

y adquisición de ciertos contenidos, demandas temporales para cumplir con la entrega de 

tareas, y conflictos en las relaciones interpersonales tanto con compañeros de aula y 

enfrentamiento con los docentes. Mantener niveles elevados de capital psicológico se ha 

asociado con un mejor rendimiento, mayor motivación y bienestar emocional (Schönfeld & 

Mesuardo, 2020)  

 A continuación, se describen una investigación realizada en el contexto educativo:  

 Schönfeld & Mesuardo (2020) llevaron a cabo un estudio con el objetivo de adaptar 

el Cuestionario de Capital Psicológico dentro del contexto educativo. La muestra incluyó a 

313 adolescentes, de los cuales el 68% eran de sexo femenino (213) y el 32% eran de sexo 

masculino (100), los instrumentos empleados incluyeron el cuestionario de capital 

psicológico, la Escala de Compromiso Laboral de Utrecht para Estudiantes (UWES-S) y los 

registros de rendimiento académico proporcionados por las instituciones educativas de los 

estudiantes. La confiabilidad de la escala de capital psicológico se evaluó mediante el 

coeficiente Omega, obteniendo un valor global de (O=0.93). Las puntuaciones para cada 

dimensión fueron: autoeficacia (O=0.74), esperanza (O=0.81), resiliencia (O=0.73) y 

optimismo (O=0.81). En cuanto a la validez convergente, los resultados del cuestionario de 

capital psicológico indicaron una correlación positiva entre las cuatro dimensiones del 
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constructo y el compromiso laboral (vigor, dedicación y absorción) así como con el 

rendimiento académico. últimos años, las instituciones de educación superior muestran un 

marcado interés en los aspectos relativos al abandono, adaptación y conclusión de los 

estudios. 

1.3    Depresión 

Según, Larios et al. (2018) la prevalencia de la depresión en adolescentes está 

estrechamente vinculada a factores de riesgo asociados con esta etapa de la vida, esta 

condición se manifiesta de manera diferenciada en función de variables como el género, 

sistemas de valores, nivel intelectual y educativo, así como el entorno y contexto en el que se 

desenvuelven los jóvenes. Dichos indicadores, a menudo se encuentran mal interpretados 

por: simples cambios de humor, aislamiento y agotamiento inherentes a la adolescencia, 

contribuyendo a toda la población sea especialmente vulnerable a lo que se describe como 

una “Crisis Global” de salud (Monterrosa-Castro et al., 2020). 

1.3.1 Definiciones 

Así mismo, Vargas Granda (2021) señala que la depresión en calidad de trastorno 

psicológico, incide en el estado anímico, el proceso cognitivo y la conducta del sujeto, su 

efecto puede ser considerable en términos de desempeño académico, salud mental y 

bienestar global de los individuos afectados. Según, Corea Del Cid (2021) define que “la 

depresión es un trastorno del estado de ánimo, donde la principal característica es una 

alteración de humor. Según su temporalidad y origen sintomático” (p.2). 

1.3.2 Tipos de depresión 

Por otro lado, la Asociación Americana de Psiquiatría et al. (2014), el DSM-5 clasifca 

a la depresión en “transtornos depressivos mayor; transtorno depressivo persistente (distimia) 

y transtorno depressivo especificado o no especificado” (p. 155). 

 Trastorno depresivo mayor: Se presenta como una variante intensa de la 

depresión, manifestándose mediante episodios depresivos y la presencia de 

síntomas como la tristeza persistente, pérdida de interés en actividades 
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habitualmente placenteras, alteraciones en el sueño y pensamientos recurrente 

acerca de la muerte (Álvarez-Mon et al., 2019). 

 Trastorno depresivo persistente (distimia): Es una forma crónica del trastorno 

depresivo, se caracteriza por la presencia de síntomas que persisten durante un 

período prolongado, generalmente al menos dos años en adulos, en niños y 

adolescentes, el estado de ánimo es irritable y la duración es como mínimo de un 

año (Álvarez-Mon et al., 2019). 

 Trastorno depresivo especificado: Se refiere a una categoría dentro de los 

trastornos depresivos el cual los síntomas no se cumplen en su totalidad, pero aun 

así generan un impacto significativo en el bienestar del individuo (Celleri & 

Ponieman, 2023) 

 Trastorno depresivo no especificado: Los síntomas no cumplen completamente 

con los criterios específicos de otras formas de trastornos depresivos establecidos 

en el Manual Diagnóstico y Estadístico de los Trastornos Mentales [DSM-5], 

(Madero Dutazaka et al., 2021) 

1.3.3 Factores de riesgo 

Según, Cuesta Mosquera et al. (2022) la etiología de la depresión es multifacética y 

compleja, siendo diversos los factores que pueden incrementar la susceptibilidad a esta 

condición. Entre los factores de riesgo prevalentes asociados a la depresión se encuentran: 

 Factor bioquímico: Implica disfunciones en el sistema neuroquímico, 

especialmente en la regulación de los neurotransmisores como la serotonina, 

la dopamina y la noradrenalina asociadas con la aparición de síntomas 

depresivos (Cuesta Mosquera et al., 2022). 

 Factor genético: Lo antecedentes familiares, es un factor de alto riesgo ya 

que el individuo presenta mayor probabilidad de padecer esta condición 

(Cuesta Mosquera et al., 2022). 

 Factor ambiental: Dentro de este factor, la exposición de violencia, los 

factores socioeconómicos o culturales, son indicios que pueden incrementar la 
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fragilidad de ciertos seres humanos hacia la depresión (Cuesta Mosquera et 

al., 2022). 

 Factor psicológico: Se refiere a diversos elementos que aumentan la 

probabilidad de desarrollar síntomas depresivos, incluyendo antecedentes 

familiares de trastorno de ánimo, experiencias traumáticas durante la infancia 

o vida adulta (Cuesta Mosquera et al., 2022). 

1.3.4 Síntomas y manifestaciones 

Para Coryell (2023), la depresión es un trastorno del estado de ánimo que se 

manifiesta a través de diversos síntomas y manifestaciones, tanto físicos como psicológicos. 

A continuación, se detallan específicamente los principales síntomas: 

Tabla 2  

Sintomas y manifestaciones de la depresión 

Estado de ánimo depresivo Es el síntoma central de la depresión, se 

caracteriza por tener tristeza persistente, una 

gran sensación de vacío durante la mayor parte 

del día 

Pérdida de interés o placer (Anhedonía) Disminución total para experimentar interés o 

placer en rutinas que anteriormente eran 

gratificantes 

Cambios del apetito Reducción significativa en la ingesta alimentaria, 

evidenciándose en el aumento o disminución en 

su peso. 

Trastornos del sueño Las alteraciones del sueño en la depresión 

pueden presentarse como insomnio (dificultad 

para mantener o conciliar el sueño) o también 

manifestar hipersomnia (dormir excesivamente) 

Pérdida de energía o fatiga Sensaciones persistentes de agotamiento o  

cansancio 

Dificultades cognitivas Problemas con la atención, memoria y sobre 

todo con la capacidad de toma de decisiones 

Sentimientos de inutilidad o  culpa Sentimientos negativos sobre la valía personal 

Agitación psicomotora Se presenta mediante movimientos nerviosos 

constantes o la incapacidad para estar quieto. 

Pensamientos suicidas Deseos recurrentes sobre la muerte, o en caso 

extremos, planes o intentos de suicidio 
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Irritabilidad Se caracteriza por la frustración constante e 

impaciencia ante situaciones cotidianas 

Aislamiento Social Este síntoma se manifiesta mediante, la 

reducción en la participación en actividades 

sociales y evita totalmente el contacto o 

participación social 

 

Nota. Adaptado de Cerecero-García et al., 2023 

 

1.3.5 Diagnóstico 

Por otro lado, para Villegas Loaiza et al. (2019) el diagnóstico de los trastornos 

depresivos se fundamenta en la identificación rigurosa de los signos y síntomas, así como en 

la aplicación de los criterios específicos conforme se han detallado anteriormente, este 

proceso no solamente implica una evaluación exhaustiva como son las entrevistas sino 

también la utilización de cuestionarios estandarizados y la observación de la conducta del 

individuo y la aplicación de criterios diagnósticos como los establecidos en el DSM-5, es 

esencial para discernir la presencia de un estado de ánimo depresivo y otros indicadores 

claves que logran definir la entidad clínica. 

1.3.6 Tratamiento y enfoques terapéuticos 

La depresión, para Coryell (2023) se ubica entre los trastornos mentales con una alta 

eficacia terapéutica con tasta de respuestas favorables que oscilan entre el 80% y el 90%. En 

términos generales, casi la totalidad de los pacientes experimentan un notable alivio de sus 

síntomas a medida que avanzan en el proceso de tratamiento incluyendo intervenciones 

farmacológicas, psicoterapia, cambios en el estilo de vida y apoyo social (Coryell, 2023). 

El tratamiento de la depresión abarca diversos enfoques terapéuticos que se 

seleccionan según la gravedad de la condición y las características individuales del paciente. 

Según, la Asociación Americana de Psiquiatría (2014) en el ámbito farmacológico se 

emplena antidepresivos, principalmente inhibidores selectivos de la recepción de serotonina 

(ISRS) o inhibidores de la recepción de norepinefrina y serotonina (IRNS) ayudando a 

modular los desequilibrios químicos en el cerebro. Y la psicoterapia, como terapia cognitivo-
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conductual (TCC) ha resultado eficaz en el tratamiento de la depresión, ya que se centra en 

la resolución de problemas, la TCC no solo aborda los síntomas actuales, sino que también 

proporciona herramientas para prevenir recaídas a largo plazo, empoderando al individuo 

para afrontar eficazmente los desafíos emocionales (Chinchilla-Fonseca et al., 2022). 

1.4 Investigaciones sobre autoeficacia académica y su relación con la depresión 

La salud mental del alumnado universitario ha experimentado un impacto significativo, 

ya que se ha identificado elevados niveles en aspectos relacionados con el agotamiento 

académico (Sánchez Casado & Benítez Sánchez, 2021). Un factor importante es la relación 

que tiene la depresión con el rendimiento académico lo que influye en su actividad intelectual, 

social, ocupacional y sobre todo física, ya que, un individuo con depresión pierde su total 

interés por todas las ocupaciones diarias que solía hacer (Gómez González & Jaimes Moreno, 

2019). 

Según, Lara, Loli & Chapoñan (2019) la autoeficacia académica y la depresión son 

constructos psicológicos interrelacionados que impactan significativamente en el rendimiento 

académico y el bienestar emocional de los individuos, la autoeficacia académica propuesta 

por Albert Bandura, se refiere a la creencia de un individuo en capacidad para llevar a cabo 

con éxito tareas académicas específicas (Bandura, 1977). Aquello con una autoeficacia 

académica elevada tienden a enfrentar desafíos académicos con mayor confianza y 

persistencia, influyendo positivamente en su desempeño académico (Besa- Gutiérrez et al., 

2019) 

Por otro lado, diversos estudios han revelado una relación inversa entre la autoeficacia 

académica y la depresión, sugiriendo que niveles bajos de autoeficacia académica pueden 

contribuir al desarrollo de síntomas depresivos en contextos educativos, Piedra Dulanto 

(2021) la falta de confianza en las habilidades académicas puede generar sentimientos de 

desesperanza y frustración, predisponiendo a los individuos a experimentar síntomas 

depresivos (Hernández et al., 2018). 

En este sentido, la conexión entre la autoeficacia académica y la depresión ilustra la 

importancia de abordar tanto los aspectos cognitivos como emocionales en el ámbito 
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educativo, el desarrollo de la autoeficacia académica a través de estrategias pedagógicas y 

de apoyo psicosocial puede no solo mejor el rendimiento académico sino también mitigar el 

riesgo de desarrollar síntomas depresivos en el alumnado (Páez et al., 2017). La compresión 

de esta relación ofrece una base sólida para la implantación de intervenciones preventivas y 

terapéuticas destinadas a mejorar la salud mental de los individuos en entornos académico. 
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Capítulo dos 

 Metodología 

2.1 Objetivo 

2.2.1. Objetivo general 
 

Determinar el estado del capital psicológico, la prevalencia de la depresión y su 

relación con la autoeficacia académica de estudiantes universitarios de primer ciclo en la 

ciudad de Loja. 

2.2.2. Objetivos específicos 

 

 Describir el estado del capital psicológico, la prevalencia de la depresión y su 

relación y percepción de la autoeficacia académica. 

 

 Determinar el nivel de correlación entre el capital psicológico y la autoeficacia 

académica. 

 Determinar el nivel de correlación entre la depresión y la autoeficacia académica. 

 Determinar el nivel de correlación entre capital psicológico y depresión 

 

2.2 Preguntas de investigación 

•¿Cuál es el estado del capital psicológico, la prevalencia de la depresión y autoeficacia 

académica en los estudiantes universitarios de primer ciclo de la ciudad de Loja?  

•¿Cuál es el nivel de correlación entre la depresión con el capital psicológico? 

•¿Cuál es el nivel de correlación entre la depresión y autoeficacia académica? 

•¿Cuál es el nivel de correlación entre el capital psicológico y la autoeficacia académica? 
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2.3 Diseño de investigación 

 

El diseño de investigación tiene un enfoque cuantitativo de corte transversal con un 

alcance descriptivo y correlacional. Como lo menciona Arias Gonzáles & Corvinos Gallardo 

(2021): “Los estudios descriptivos tiene como función principal especificar propiedades, 

perfiles, características, comunidades, objeto o cualquier fenómeno” (p.79); mientras que el 

objetivo principal de los estúdios correlacionales es comprender el comportamiento de una 

variable en función de otra variable correlacionada. En este contexto, se formulan hipótesis 

correlacionales sin asignar un rol específico de variable independiente o dependiente a 

ninguna de ellas. ” (p.80) 

Por otro lado, Hernández-Sampieri et al. (2014) los estudios transversales son 

investigaciones observacionales que analizan datos de una población en un momento 

específico del tiempo, estos estudios se caracterizan por su diseño no experimental y 

descriptivo, lo que permite la recolección simultanea de información sobre la prevalencia de 

una condición y sus posibles factores de riesgo. Las características técnicas de los estudios 

transversales incluyen la selección de una muestra representativa y la mediación simultanea 

de exposiciones y resultados en el mismo punto temporal, utilizando cuestionarios o 

encuestas para la recopilación de datos. 

La metodología propuesta, con un diseño cuantitativo descriptivo, correlacional y 

transversal, junto con el uso de instrumentos validados, permitirá obtener datos relevantes 

sobre la relación entre el capital psicológico, la depresión y la autoeficacia académica de los 

estudiantes universitarios de primer ciclo en la Ciudad de Loja. 

2.4   Instrumentos de recogida de información 

Para la obtención de datos se aplicaron los siguientes instrumentos 
 
2.4.1.Cuestionario ad hoc sociodemográfico 
 

Se utilizará como instrumento el cuestionario ad hoc sociodemográfico, la cual, es un 

cuestionario compuesto por una serie de 6 ítems que permiten la recolección de información 

sociodemográfica y académica, en la cual se puede identificar el género, estado civil, edad, 
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ciudad de residencia, número de familiares con los que reside, núcleo familiar, ciclo 

académico que está cursando, carrera. Datos que permiten caracterizar nuestra población de 

estudio y realizar un análisis apropiado junto a las variables investigadas. 

Tabla 3 

 Cuestionario ad hoc sociodemográfico 

Nombre de la prueba Cuestionario ad hoc Sociodemográfico 

Dimensiones 

Personales (Edad, Género) 

Familiares (Con quien vives, sector donde 

vives, nivel socioeconómico) 

Académicas (Forma de financiamiento de los 

estudios, reprobado alguna asignatura) 

Aplicación Individual o Colectiva 

Tiempo 3-5 minutos 

 

2.4.2. Escala de autoeficacia en la vida académica 

Esta escala sirve para evaluar la autoeficacia en la vida académica de lo estudiantes 

universitarios, desarrollada por García-Méndez y Rivera-Ledesma (2021), a través de 102 

ítems distribuidos en 14 dimensiones, esta escala es de tipo Likert. La confiabilidad de la 

escala, según el Alfa de Croncach, es de 0.89. 

Tabla 4  

Escala de autoeficacia en la vida académica (EAVA) 

Nombre de la prueba Escala de Autoeficacia em la Vida Académica (EAVA) 

Autores Rosa María García Méndez y Armando Rivera-Ledesma 

Año 2021 

Variables Autoeficacia académica  

Confiabilidad Alfa entre 0.77 y 0.90 para sus dimensiones, y 0.89 para el total 

Validez Coeficiente alfa entre 0.40 y 0.60, las dimensiones se valoran 

individualmente 

Aplicación Individual o grupal 

Tipo de aplicación Online 

Tiempo de aplicación Indefinido 

Total de ítems 102 ítems  
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Dimensiones: 

 

1. Logros profesionales (ítems 1,15,29,91,42,99,100,84, 93,101,92 

y 102) 

2. Liderazgo (ítems 2,16,30,75,57, 66,43,89 y 76)  

3. Habilidades de investigación (ítems 3,17,31,67,90,77,44,65, 

81,56,88) 

4. Responsabilidad académica (ítems 4,18,32,78,68,55,82,45, 

64,83) 

5. Concentración y comprensión académicas (ítems 

4,18,32,78,68,55,82,45, 64,83)  

6. Creatividad e innovación (ítems 6,20,47,94,41,96,85 y 97) 

7. Socialización y compañerismo (ítems 7,21,86,58,74,95,40,49, 

98,59) 

8. Exposición frente a grupo (ítems 8,22,48,39,60 y 73) 

9. Organización académica (ítems 9,23,71,87,50 y 72) 

10. Control de impulsos (ítems 10,24,38,61,51 y 70)  

11. Planeación académica (ítems 11,25,37,52 y 62) 

12. Aprendizaje fluido (ítems 12,26 y 36) 

13. Trabajo bajo presión (ítems 13,27,35)  

14. Asimilación de información (ítems 14,28,34 y 53) 

Interpretación Logros profesionales 

Riesgo alto: 1 a 42; riesgo medio: 43 a 47; riesgo bajo: 48 

Liderazgo 

Riesgo alto: 1 a 23; riesgo medio: 24 a 30; riesgo bajo: 31 a 36 

Habilidades de investigación 

Riesgo alto: 1 a 29; riesgo medio: 30 a 36; riesgo bajo: 37 a 44 

Responsabilidad académica 

Riesgo alto: 1 a 33; riesgo medio: 34 a 39; riesgo bajo: 40 

Responsabilidad académica 

Riesgo alto: 1 a 33; riesgo medio: 34 a 39; riesgo bajo: 40 

Concentración y compresión académica 

Riesgo alto: 1 a 25; riesgo medio: 26 a 31; riesgo bajo: 32 a 40 

Creatividad e innovación 

Riesgo alto: 1 a 24; riesgo medio: 25 a 30; riesgo bajo: 31 a 32 

Socialización y compañerismo 

Riesgo alto: 1 a 30; riesgo medio: 31 a 36; riesgo bajo: 37 a 40 

Exposición frente al grupo 

Riesgo alto: 1 a 15; riesgo medio: 16 a 20; riesgo bajo: 21 a 24 

Organización académica 

Riesgo alto: 1 a 17; riesgo medio: 18 a 23; riesgo bajo: 24 

Control de Impulsos 
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Riesgo alto: 1 a 17; riesgo medio: 18 a 22; riesgo bajo: 23 a 24 

Planeación académica 

Riesgo alto: 1 a 14; riesgo medio: 15 a 18; riesgo bajo: 19 a 20 

Asimilación de información 

Riesgo alto: 1 a 8; riesgo medio: 9 a 10; riesgo bajo: 11 a 12 

Trabajo bajo presión  

Riesgo alto: 1 a 8; riesgo medio: 9 a 11; riesgo bajo: 11 a 12 

Aprendizaje fluido 

Riesgo alto: 1 a 12; riesgo medio: 13 a 15; riesgo bajo: 16 

Interpretación 

total 

1 a 316 puntos: Autoeficacia académica baja 

317 a 368 puntos: Autoeficacia académica media. 

367 a 408 puntos: Autoeficacia académica alta 

Nota. Adaptdo de Cerecero- García et al., 2023 

2.4.3.Escalas de Depresión, Ansiedad y Estrés (DASS-21) 

La Escala de Depresión, Ansiedad y Estrés (DASS-21) es una herramienta 

psicométrica diseñada para evaluar los niveles de depresión, ansiedad y estrés en individuos 

a través de 21 ítems.  Lovibond y Lovibond (1995) describen las dimensiones de la siguiente 

manera: Depresión (síntomas disfóricos), Ansiedad (síntomas físicos de excitación) y estrés 

(reacciones a eventos estresantes). La confiabilidade de la escala es de 0.91 (Antúnez & 

Vinet, 2012) 

Tabla 5 

 Escala de Depresión, Ansiedad y Estrés (DASS-21) 

Nombre de la prueba Escala de Depresión, Ansiedad y Estrés (DASS-21) 

Autores Peter Lovibond y Sydney Harold Lovibond  

Año 1995 

Variables  Depresión, Ansiedad y Estrés  

Confiabilidad Alfa de Cronbach, depresión= 0,91; ansiedad= 0,88; estrés= 0,88 

Validez Coeficiente V de Aiken, con un puntaje de 0,93 

Aplicación  Individual o grupal 

Tipo de aplicación  Online 

Tiempo de aplicación  5 a 10 minutos 

Total de ítems  21 ítems  
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Dimensiones Depresión: Disforia, Desesperación, Devaluación, Falta de interés/ 

participación e Inercia (ítems: 5,10,21,17,16,3 y 13) 

Ansiedad: Excitación autónoma, ataques de pánico, tensión muscular 

y miedo (Ítems: 19,4,20,7,9,15 y 2) 

Estrés: Dificultad para relajarse, excitación nerviosa, 

alteración/agitada, irritable y activación impaciente (Ítems: 18,6, 

11,1,12,8 y 14) 

Calificación  

e Interpretación 

Depresión:     

 Leve: 0 a 6 

 Moderada: 7 a 10 

 Severo: 11 a 13 

 Extremadamente severa: 14 a 21  

Ansiedad: 

 Leve: 0 a 4 

 Moderada: 5 a 7 

 Severa: 8 a 9 

 Extremadamente severa: 10 a 21 

Estrés: 

 Leve: 0 a 9 

 Moderada: 10 a 12 

 Severa: 13 a 16 

 Extremadamente severa: 17 a 21 

Nota. Adaptado de Contreras-Mendoza et al. (2021) 
 
 
2.4.4.  Cuestionario de capital psicológico – 12 

 
El instrumento PCQ-12 mide autoeficacia, esperanza, optimismo y resiliencia a través 

de 12 ítems en una escala Likert de seis puntos que abarca desde 1, indicando "totalmente 

en desacuerdo", hasta 6, indicando "totalmente de acuerdo". La confiabilidad de la escala 

tiene alfas de Cronbach entre 0.66 y 0.89 (Luthans, Avolio, Avey, & Norman, 2007). 
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Tabla 6 

 Cuestionario del Capital Psicológico PCQ-12 

Nombre de la prueba Cuestionario Capital Psicológico (PCQ-24) 

Autores Originales Fred Luthans, Youssed y Bruce J. Avolio 

Año Original 2007 

Nombre de la Prueba 

Adaptada 

Cuestionario Capital Psicológico (PCQ-12) 

Autores de la adaptación Martínez, Youssef-Morgan, Chambel, & Marques-Pinto 

Año de adaptación 2019 

Variables Capital Psicológico en contextos académicos 

Aplicación Individual o grupal 

Tipo de aplicación Online 

Tiempo de aplicación:  Indefinido 

Total de ítems  12 ítems  

Población Estudiantes universitarios 

Escala 0. Completamente en desacuerdo. 

1. Parcialmente en desacuerdo. 

2. Algo en desacuerdo. 

3. Ni de acuerdo, ni en desacuerdo. 

4. Algo de acuerdo. 

5. De acuerdo parcialmente. 

6. Completamente de acuerdo 

 

Calificación  El puntaje se determina mediante la sumatoria total, tomando en 

cuenta que a mayor puntaje mayor será la presencia del constructo en 

el mismo. 

Dimensiones:  Autoeficacia: Confianza en alcanzar los objetivos planteados 

Resiliencia: Capacidad de adaptarse frente a los desafiós 

Esperanza: Motivación para alcanzar las metas 

Optimismo: Expectativas positivas hacia el futuro. 

Confiabilidad Muestra una alta consistencia interna (α =0.89) 

Validez Satisfactoria validez de constructos con una estructura factorial de 

cuatro dimensiones 

Nota. Adaptado de Martínez, I. M., Meneghel, I., Carmona-Halty, M., & Youssef-Morgan, C. M. (2019).   
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2.5   Población y muestra 

 

Población: La presente investigación se trabajará con jóvenes universitarios de 

primer ciclo de la ciudad de Loja. 

La muestra se obtendrá a través del muestreo casual accidental, no probabilístico (la 

muestra no se elige al azar, sino siguiendo criterios subjetivos). El investigador selecciona 

directa e intencionalmente los individuos de la población, el criterio de selección depende de 

la posibilidad, conveniencia y recursos para acceder a ellos. El caso más frecuente de este 

procedimiento es utilizar como muestra los individuos a los que se tiene fácil acceso 

La muestra de la presente investigación es de 153 estudiantes universitarios de 

primer ciclo de la ciudad de Loja 

Se detallan los criterios de inclusión y exclusión a ser tomados en cuenta para la 

muestra objeto de estudio. 

Tabla 7  

Criterios de inclusión y exclusión en la selección de la muestra 

CRITERIOS DE INCLUSIÓN CRITERIOS DE EXCLUSIÓN 

 Estudiantes universitarios de la ciudad de 

Loja. 

 Estudiantes actualmente matriculados en 

primer ciclo. 

 Mayores de 18 años. 

 Aceptar el consentimiento informado. 

 No ser estudiantes universitarios en 

la ciudad de Loja. 

 Estudiantes que no estén 

matriculados en primer ciclo. 

 Ser menores de 18 años. 

 No aceptar el consentimiento 

informado. 

 

2.6  Procedimiento 

 

Fase I: En la primera fase, se realizó una revisión bibliográfica sobre el tema de 

investigación, obteniendo información actual relacionada con nuestra muestra de estudio. 

Para la búsqueda de esta investigación, se recurrió a fuentes de información como: artículos, 

revistas científicas, libros y tesis relacionadas con el tema a investigar. 
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Fase II: Se realizó la recolección de datos mediante los instrumentos previamente 

diseñados, se establecieron contactos con los diferentes docentes, con la finalidad de obtener 

el permiso necesario. Los participantes fueron informados sobre el objetivo de la investigación 

y se obtuvo su consentimiento informado para su participación. 

Fase III: Los datos recolectados se procesaron utilizando el software SPSS 25.0, una 

herramienta estadística ampliamente utilizada en la investigación científica para el análisis de 

datos, esto incluyó la codificación de las respuestas y la entrada de datos en la base de datos 

correspondientes de la investigación. 

Fase IV:  Finalmente, se realizaron diversos análisis estadísticos para corroborar la 

relación entre el estado del capital psicológico, la prevalencia de la depresión y la autoeficacia 

académica de los estudiantes universitarios de primer ciclo en la ciudad de Loja. Los 

resultados se presentaron de forma clara mediante tablas para facilitar su comprensión. Se 

interpretaron los hallazgos a la luz de la literatura existente y se discutieron sus implicaciones 

teóricas y prácticas. 

 

2.7 Análisis de datos 

Por otro lado, el análisis de los datos se empleará el programa Statistical Package for 

the Social Sciences (SPSS), una herramienta sofisticada y ampliamente utilizada en la 

investigación académica y profesional. SPSS permite la ejecución de análisis estadísticos 

complejos mediante su interfaz intuitiva y capacidades avanzadas de manejo de datos 

(Pacheco, Argüello & Suárez, 2020). 
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Capítulo tres 

Análisis y discusión de resultados 

3.1 Descripción de resultados 

Teniendo en cuenta el primer objetivo de esta investigación, se llevó a cabo la 

recopilación de información sobre las características sociodemográficos de la muestra de 

estudio. Esta información fue obtenida a través del cuestionario ad hoc sociodemográfico, 

mismo que se aplicó a universitarios de primer ciclo de la Ciudad de Loja. 

Tabla 8  

Descripción de variables sociodemográficas 

Variables  Porcentaje 

Edad 17 

18 

19 

20 

21 

22 

23 

24 

26 

4,6 

35,9 

28,1 

13,1 

9,8 

2,6 

3,9 

1,3 

0,7 

Género Femenino 

Masculino 

71,9 

28,1 

Con quien vives Familia nuclear 

Familia uniparental 

Solo (a) 

Familia extendida 

51,6 

20,3 

15,0 

13,1 

Sector de vivienda Urbano 

Rural 

94,8 

5,2 

Nivel socioeconómico Alto 

Medio  

Bajo 

2,0 

89,5 

8,5 

Financiamiento Padres 

Trabajo 

Beca 

Otros 

75,8 

3,9 

15,0 

5,2 
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Según los resultados obtenidos de los datos socio demográficos podemos 

reconocer que nuestra muestra de estudio se caracteriza de la siguiente forma: la 

mayoría de participantes se encuentran entre los 18 y 19 años de edad (35,9% ; 

28.1%), con una predominancia del género femenino (71,9%) en donde un gran 

porcentaje proviene de una familia nuclear (51,6%), quienes viven en su mayoría en 

el sector urbano (94,8%) y son de nivel socioeconómico medio (89,5%), la principal 

fuente de financiamiento de los estudiantes encuestados son sus padres (75,8%) 

 
Tabla 9  

Descripción del Capital Psicológico  

 Eficacia Esperanza Resiliencia Optimismo 

Media de 
percentiles 

67,79 71,76 56,94 69,77 

 
 

La Tabla 9 presenta un análisis descriptivo del Cuestionario del Capital Psicológico 

(PCQ), donde se miden cuatro dimensiones clave: Eficacia, Esperanza, Resiliencia y 

Optimismo. Los resultados indican que la media de percentiles para cada dimensión es: 

Eficacia con (P=67,79); Esperanza con (P=71,76); Resiliencia con (P=56,94) y Optimismo 

con (P=69,77). Estos valores sugieren que los participantes del cuestionario tienen niveles 

altos de esperanza y optimismo, que de eficacia y resiliencia en comparación con las otras 

dimensiones. 

 
Tabla 10 

 Descripción de depresión 

 Frecuencia Porcentaje 

Leve 76 49,7 

Moderada 45 29,4 

Severa 18 11,8 

Extremadamente severa 14 9,2 

Total 153 100,00 

 

Los resultados revelan que el 49,7% de los participantes exhiben síntomas de 

depresión leve, seguidos por un 29,4% con depresión moderada. Además, el 11.8% muestra 

síntomas de depresión severa, mientras que el 9.2% presenta síntomas extremadamente 
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severos, datos que no dejan de ser preocupantes ya que suman un 21% de porcentaje de la 

muestra con depresión severa o extremadamente severa. 

 

Tabla 11  

Descripción total de la Autoeficacia Académica 

 Frecuencia Porcentaje 

Baja Autoeficacia 94 61,4% 

Autoeficacia media 48 31,4% 

Alta autoeficacia 11 7,2% 

Total 153 100,0% 

 

En la tabla 11 se muestra el total de autoeficacia académica donde se evidencia que 

el 61,4% posee una baja autoeficacia, el 31,4% con una autoeficacia media y el 7.2% de la 

muestra de estudio posee una alta autoeficacia  

 
Tabla 12 

 Descripción de las dimensiones de la autoeficacia académica 

 Riesgo alto Riesgo bajo Riesgo medio Total 

Logros 

profesionales 

Frecuencia 110 7 36 
153 

% 71,9 4,6 23,5 100 

Liderazgo Frecuencia 69 22 62 153 

% 45,1 14,4 40,5 100 

Habilidades de 

investigación 

Frecuencia 54 28 71 153 

% 35,3 18,3 46,4 100 

Responsabilidad 

académica 

Frecuencia 55 19 79 
153 

% 35,9 12,4 51,6 100 

Concentración y 

comprensión 

académica 

Frecuencia 63 24 66 153 

% 41,2 15,7 43,1 
100 

Creatividad e 

innovación 

Frecuencia 82 11 60 153 

% 53,6 7,2 39,2 100 
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Socialización y 

compañerismo 

Frecuencia 69 28 56 
153 

% 45,1 18,3 36,6 100 

Exposición frente a 

grupo 

Frecuencia 58 33 62 153 

% 37,9 21,6 40,5 100 

Organización 

académica 

Frecuencia 79 6 68 153 

% 51,6 3,9 44,4 100 

Control de 

impulsos 

Frecuencia 83 12 58 153 

% 54,2 7,8 37,9 100 

Planeación 

académica 

Frecuencia 81 9 63 153 

% 52,9 5,9 41,2 100 

Aprendizaje fluido Frecuencia 63 30 60 153 

% 41,2 19,6 39,2 100 

Trabajo bajo 

presión 

Frecuencia 92 7 54 153 

% 60,1 4,6 35,3 100 

Asimilación de 

información 

Frecuencia 62 22 69 153 

% 40,5 14,4 45,1 100 

 
 
 
 

La tabla 12, presenta un análisis de las dimensiones de autoeficacia académica, 

clasificada en riesgo alto, medio y bajo. Los datos con mayor relevancia se pueden evidenciar 

en las dimensiones de logros profesionales (71,9%), liderazgo (45,1%), creatividad e 

innovación (53,6%), socialización y compañerismo (45,1%), organización académica (51.6%), 

control de impulsos (54.2%), planeación académica (52.9%), trabajo bajo presión (60.1%), y 

asimilación de información (40.5%). Por otro lado, las dimensiones con menor incidencia de 

riesgo alto son responsabilidad académica (35,9%) y aprendizaje fluido (41,2%). 
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Tabla 13  

Correlación entre el capital psicológico y la autoeficacia académica 

 Eficacia Esperanza Resiliencia Optimismo 

Logros 
profesionales 

r ,465** 
 

,621** 
 

,356** 
 

,531** 
 

Sig. 0.000 
 

0.000 0.000 0.000 

Liderazgo r ,453** ,398** 
 

,324** 
 

,433** 
 

Sig. 0.000 
 

0.000 0.000 0.000 

Habilidades de 
investigación 

r ,528** 
 

,571** 
 

,433** 
 

,506** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

Responsabilidad 
académica 

r ,411** 
 

,442** 
 

,241** 
 

,321** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

Concentración y 
comprensión 
académica 

r ,503** 
 

,572** 
 

,408** 
 

,498** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

Creatividad e 
innovación 

r ,563** 
 

,629** 
 

,536** 
 

,596** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

Socialización y 
compañerismo 

r ,408** 
 

,453** 
 

,299** 
 

,497** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

Exposición frente a 
grupo 

r ,560** 
 

,423** 
 

,372** 
 

,400** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

Organización 
académica 

r ,520** 
 

,567** 
 

,462** 
 

,522** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

Control de 
impulsos 

r ,296** 
 

,385** 
 

,420** 
 

,443** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

Planeación 
académica 

r ,510** 
 

,569** 
 

,446** 
 

,526** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

Aprendizaje fluido r ,471** 
 

,473** 
 

,431** 
 

,439** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

Trabajo bajo 
presión 

r ,338** 
 

,221** 
 

,314** 
 

,242** 
 

Sig. 0.000 0.006 0.000 0.003 

Asimilación de 
información 

r ,457** 
 

,552** 
 

,383** 
 

,438** 
 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

r ,607** 
 

,650** 
 

,496** 
 

,606** 
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Total de 
Autoeficacia en la 
vida académica 

Sig. 0.000 0.000 0.000 0.000 

 
 
 

Los resultados nos indican la existencia de una correlación significativa positiva entre 

el capital psicológico y la percepción de autoeficacia académica, así como con las diversas 

dimensiones del capital psicológico (eficacia, esperanza, resiliencia y optimismo) y varios 

indicadores de autoeficacia académica. Se observa que todas las correlaciones son positivas 

y estadísticamente significativas (p < 0.01), indicando una relación consistente entre las 

variables. Específicamente, la esperanza muestra las correlaciones más altas en general, 

destacando su fuerte relación con logros profesionales (r = 0.621), creatividad e innovación 

(r = 0.629) y autoeficacia total en la vida académica (r = 0.650). La eficacia también exhibe 

altas correlaciones, especialmente con exposición frente a grupo (r = 0.560) y creatividad e 

innovación (r = 0.563). La resiliencia, aunque con correlaciones generalmente más bajas que 

la eficacia y la esperanza, sigue siendo relevante, particularmente en creatividad e innovación 

(r = 0.536). El optimismo muestra consistentemente correlaciones moderadas a altas, siendo 

notable su relación con socialización y compañerismo (r = 0.497) y creatividad e innovación 

(r = 0.596).  

Tabla 14 

 Correlación entre la depresión y autoeficacia académica  

 r Sig.  

Liderazgo 
-,302** 

0.000 
 

Habilidades de investigación 
-,212** 

0.009 
 

Responsabilidad académica 
-,251** 

0.002 
 

Concentración y comprensión 
académica 

 
-,193* 

 

 
0.017 

 

Creatividad e innovación 
-,303** 

0.000 
 

Socialización y compañerismo 
-,250** 

0.002 
 

Exposición frente a grupo 
-,268** 

0.001 
 

Organización académica 
-,317** 

0.000 
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Control de impulsos 
-,319** 

0.000 

Planeación académica 
-,253** 

0.002 
 

Aprendizaje fluido 
-,265** 

0.001 
 

Trabajo bajo presión 
-0.064 

0.429 
 

Asimilación de información 
-,254** 

0.002 
 

Total de Autoeficacia en la vida 
académica 

-,339** 
0.000 

 

 
 
 

En el análisis de correlación entre la depresión y la autoeficacia académica se 

emplearon diversas dimensiones del desempeño y habilidades académicas, evidenciándose 

una correlación negativa entre depresión y la autoeficacia académica (r = -,339) así como con 

la mayoría de los constructos evaluados. Los hallazgos más relevantes indican que la 

depresión presenta una correlación negativa con la autoeficacia en liderazgo (r = -0.302, p < 

0.001), habilidades de investigación (r = -0.212, p < 0.01), responsabilidad académica (r = -

0.251, p < 0.01), concentración y comprensión académica (r = -0.193, p < 0.05), creatividad 

e innovación (r = -0.303, p < 0.001), socialización y compañerismo (r = -0.250, p < 0.01), 

exposición frente a grupo (r = -0.268, p < 0.01), organización académica (r = -0.317, p < 

0.001), control de impulsos (r = -0.319, p < 0.001), planeación académica (r = -0.253, p < 

0.01), aprendizaje fluido (r = -0.265, p < 0.01) y asimilación de información (r = -0.254, p < 

0.01). En particular, las correlaciones más fuertes se observaron en control de impulsos y 

organización académica. Sin embargo, la variable de trabajo bajo presión no mostró una 

correlación significativa (r = -0.064, p > 0.05). La correlación total de la autoeficacia en la vida 

académica con la depresión fue de -0.339, con un nivel de significancia relevante (p < 0.001), 

lo cual sugiere una relación inversamente proporcional entre los niveles de depresión y la 

percepción de autoeficacia académica en la muestra, indicando que, a mayor depresión, 

menor es la percepción de autoeficacia académica en la muestra de estudio 
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Tabla 15 

 Correlación entre Capital Psicológico y depresión 

 r Sig 

Eficacia -,379** 0.000 

Esperanza -,432** 0.000 

Resiliencia -,346** 0.000 

Optimismo -,450** 0.000 

 

Los datos obtenidos revelan que existe una correlación negativa significativa entre la 

depresión y cada una de las dimensiones del capital psicológico (eficacia r = 0,379; Esperanza 

r = 0,432; Resiliencia r = 0,346; Optimismo r = 0,450) 

La significancia estadística (p < 0.01) sugiere que estas correlaciones son veraces y 

altamente improbables que no sean producto del azar, dado que los valores son menores al 

0.05%. Esta correlación indica que a medida que la depresión aumenta, la eficacia percibida, 

la esperanza, la resiliencia y el optimismo tienden a disminuir. Esta relación sugiere que un 

mayor capital psicológico, caracterizado por la creencia en la propia capacidad, la visión 

positiva del futuro y la capacidad de recuperación frente a la adversidad, está asociado con 

niveles más bajos de depresión 

3.2 Discusión de resultados 

El presente estudio tuvo como objetivo principal determinar el estado del capital 

psicológico, la prevalencia de la depresión y su relación con la autoeficacia académica en 

estudiantes universitarios de primer ciclo de la Ciudad de Loja. Los resultados obtenidos 

revelan información valiosa sobre la relación de estas variables permitiendo una comprensión 

más profunda del bienestar psicológico y el desempeño académico de los estudiantes 

universitarios. 

En cuanto al capital psicológico (CapPsi), los hallazgos revelaron niveles más altos de 

esperanza y optimismo, y algo más bajos en eficacia y resiliencia. Los resultados obtenidos 

en una investigación realizada por Datu y Valdez (2019), a estudiantes  universitarios filipinos, 

se constató que la dimensión de esperanza, componente fundamental del Capital Psicológico 

(CapPsi), se encuentra significativamente elevado  en comparación con las dimensiones de 

resilencia y autoeficacia académica exhibidos por la muestra de estudio, lo que sugiere que, 
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los estudiantes mantiene una visión positiva y expectativas favorables hacia el futuro, sin 

embargo, pueden presentar dificultades para hacer frente a situaciones adversas y 

desafiantes, lo que resalta la importancia de fortalecer la resiliencia en la muestra de estudio. 

Por otro lado, los datos obtenidos en relación a la prevalencia de la depresión, revelan 

que una mayoría del 49,7% de la muestra de estudio presentan depresión leve, sin embargo, 

también tenemos un total del 21% de la muestra con una depresión entre severa y 

extremadamente severa. En consonancia, con  nuestros resultados, un estudio realizado por 

Islam et al., (2021) en Francia a 400 estudiantes reveló una prevalencia significativa de 

depresión en estudiantes universitarios de nuevo ingreso, donde se encontraron niveles 

moderados a extremadamente severos de depresión, los factores de riesgo con mayor  

predominancia dentro de la sintomatología del trastorno de depresión son la baja calidad de 

sueño y la falta de actividad física, aquellos estudiantes que tienen una calidad de sueño 

insatisfactoria son más propensos a desarrollar síntomas depresivos. Otro estudio realizado 

a una población de 206 estudiantes en Chile por Trunce Morales et al. (2020) a universitarios 

del departamento de salud corroboran que presentan sintomatología severa y 

extremadamente severa lo que juega un papel crucial en la vida estudiantil de la muestra de 

estudio. 

Por otra parte, en la autoeficacia académica los resultados indicaron que los 

participantes de la muestra de estudio perciben una baja autoeficacia académica, lo que 

significa que tiene poca confianza en alcanzar sus objetivos planteados. Estos resultados 

concuerdan con los obtenidos por García- Méndez y Rivera- Ledesma (2021), quienes 

evidenciaron que los estudiantes de nuevo ingreso tienden a presentar niveles más bajos de 

autoeficacia en dimensiones relacionadas con la organización, planeación y el trabajo bajo 

presión. Esto sugiere que los universitarios pueden presentar desafíos al momento de 

ingresar por primera vez a la vida universitaria, lo que puede influir en su percepción de la 

autoeficacia en ciertas áreas académicas, resaltando la importancia de brindar apoyo y 

estrategias de afrontamiento durante esta transición. 
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Por otro lado, los resultados de este estudio revelaron una correlación positiva 

significativa entre el capital psicológico y la autoeficacia académica, lo que sugiere que los 

estudiantes con mayores niveles de eficacia, esperanza, resiliencia y optimismo tienden a 

percibir una mayor autoeficacia académica en las diversas áreas dentro del constructo 

académico. Esta relación positiva entre estas dos variables tiene implicaciones significativas 

para el rendimiento y bienestar de los estudiantes universitarios. Una investigación 

sumamente relevante y verificable fue realizada por Arredondo et al., (2021) quienes 

realizaron un estudio con 95 estudiantes de negocios de una gran universidad pública del 

medio oeste de Estados Unidos, encontrando una correlación positiva significativa entre el 

capital psicológico y la autoeficacia académica ,concluyendo que los estudiantes con niveles 

más altos de capital psicológico tienden a tener una mayor percepción de su capacidad para 

enfrentar y superar los desafíos académicos, por tanto, el desarrollo del capital psicológico 

podría ser una estrategia efectiva para mejorar la autoeficacia académica y, en última 

instancia, el rendimiento académico de los estudiantes. 

Asimismo, en cuanto al objetivo sobre la correlación entre la depresión y la 

autoeficacia académica, se encontró una correlación negativa significativa entre la depresión 

y la autoeficacia académica, lo que sugiere que los estudiantes con niveles más altos de 

depresión tienden a percibir menor autoeficacia académica en diversas áreas académicas. 

Estos resultados son consistentes con los reportados por Gallagher et al. (2022), quienes 

realizaron un estudio exhaustivo sobre la relación entre síntomas depresivos y la autoeficacia 

en estudiantes universitarios en Estados Unidos, los mismos encontraron que los síntomas 

depresivos se asociaban negativamente con la autoeficacia académica, lo que significa que 

los universitarios que experimentan niveles altos de depresión tienden a tener una percepción 

más baja de su capacidad para enfrentar y superar los desafíos académicos 

Finalmente, en el siguiente objetivo sobre la correlación entre capital psicológico y 

depresión, un hallazgo significativo dentro de esta investigación fue la correlación negativa 

significativa entre la depresión y todas las dimensiones del capital psicológico, lo que indica 

que a medida que aumenta la depresión disminuyen la eficacia percibida, la esperanza, la 
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resiliencia y el optimismo. Estos resultados concuerdan con la investigación de Chen et al. 

(2023) a estudiantes universitarios chinos donde reportan una relación negativa entre el 

capital psicológico y la depresión en los mismos, sugiriendo el fortalecimiento del Capital 

Psicológico (CapPsi) como una estrategia efectiva para prevenir y mitigar la depresión en 

esta población. Además, un estudio realizado por Liem et al. (2021) en Hong Kong a 546 

estudiantes de primer ingreso, los investigadores encontraron que los niveles más altos de 

capital psicológico se asocian con una menor sintomatología depresiva a lo largo del tiempo, 

un hallazgo en el mismo fue que la depresión y el capital psicológico (CapPsi) estaban 

totalmente relacionados por el compromiso académico. Es decir, los estudiantes con mayor 

capital psicológico tienden a mostrar mayor compromiso con sus estudios, lo que a su vez se 

asocia con menores niveles de depresión. 
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Conclusiones 

 

En este apartado vamos a exponer cada una de las conclusiones obtenidas de 

acuerdo al análisis de los resultados y los objetivos de la presente investigación. 

 

Tomando en cuenta al primer objetivo, describir el estado del capital psicológico, la 

prevalencia de la depresión y percepción de la autoeficacia académica, encontramos lo 

siguiente: 

En el estado del capital psicológico evidenciamos que las dimensiones con mayor 

presencia son esperanza (P=71,76) y Eficacia (P=67,79), y algo por debajo están las 

dimensiones de Resiliencia (P=56,94) y Optimismo (P=69,77), aunque cada una de ellas se 

encuentran por encima de la media de percentiles revelando una presencia importante de las 

4 dimensiones en la muestra investigada. 

De igual manera, en cuanto a la prevalencia de la depresión encontramos un 21% de 

la muestra de estudio con depresión severa o extremadamente severa. Estos datos son 

preocupantes ya que nos revela la presencia de un factor de riesgo en la salud mental de 

esta muestra de estudio.  

Por otro lado, en la percepción de autoeficacia académica evidenciamos que el 61,4% 

de la muestra de estudio presenta una baja autoeficacia, lo que significa que los participantes 

tienen poca confianza en su capacidad para realizar tareas académicas con éxito. 

En cuanto al segundo objetivo, determinar el nivel de correlación entre capital 

psicológico y la autoeficacia académica, los resultados nos indican la existencia de una 

correlación significativa positiva entre el capital psicológico y la percepción de autoeficacia 

académica, así como con las diversas dimensiones del capital psicológico (eficacia, 

esperanza, resiliencia y optimismo) y varios indicadores de autoeficacia académica. Lo que 

sugiere que, a mayores niveles de Capital Psicológico, mayor será la percepción de la 

autoeficacia académica. 



38 
 

 
 

En cuanto al tercer objetivo, determinar el nivel de correlación entre la depresión y la 

autoeficacia académica en universitarios de primer ciclo, encontramos una correlación 

significativa negativa entre depresión y autoeficacia académica, sugiriendo que a mayores 

niveles de depresión menores los niveles de precepción de autoeficacia, es decir, la relación 

entre estas variables es inversamente proporcional. 

Finalmente, con el cuarto objetivo, determinar el nivel de correlación entre capital 

psicológico y depresión en estudiantes universitarios de primer ingreso, se evidencia una 

correlación negativa significativa, lo que sugiere que a medida que los niveles de depresión 

aumentan, el capital psicológico en todas sus dimensiones tiende a disminuir. 
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Recomendaciones 

Implementar programas de intervención primaria para el desarrollo del capital 

psicológico en estudiantes universitarios de primer ciclo. Estos programas deberían enfocarse 

especialmente en fortalecer la resiliencia. 

Establecer un sistema eficaz de detección y apoyo para estudiantes con síntomas 

depresivos, priorizando los casos severos, implementando servicios de consejería, grupos de 

apoyo y, cuando sea necesario, derivación a especialistas en salud mental 

Incorporar dentro de la malla curricular del primer año estrategias para fortalecer el 

Capital Psicológico, incluyendo temas como manejo del estrés, establecimiento de metas y 

desarrollo de habilidades de afrontamiento 

Capacitar al personal docente y administrativo para que puedan identificar 

tempranamente signos de depresión y baja autoeficacia académica. Además, entrenarlos en 

estrategias para crea un ambiente de aprendizaje que fortalezca el capital psicológico 

(CapPsi) de los estudiantes 
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