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Resumen 

Se investigó variables relacionadas con la personalidad y la salud mental en adultos para 

comprender mejor su influencia en el bienestar psicológico y la calidad de vida, es por eso 

que el presente estudio tuvo como objetivo principal analizar la relación entre personalidad, 

historia de vida y salud mental en una muestra de población adulta ecuatoriana perteneciente 

al cantón Sigchos, provincia de Cotopaxi, en el año 2023. La investigación adoptó un diseño 

cuantitativo, descriptivo y correlacional. La muestra consistió en 50 adultos de entre 18 y 65 

años. La recolección de datos se realizó utilizando cuestionarios validados, incluyendo el 

cuestionario TIPI, el cuestionario K-SF-42, y el PHQ4. Los resultados revelaron que, aunque 

no se encontraron correlaciones significativas entre todos los rasgos de personalidad y los 

indicadores de salud mental, se observaron patrones de asociación entre rasgos como la 

extroversión y la afabilidad con niveles más bajos de ansiedad y depresión. Estos hallazgos 

sugieren que, a pesar de la complejidad de la relación entre personalidad y salud mental, 

ciertos rasgos pueden tener un efecto protector en el bienestar psicológico. 

Palabras clave:  personalidad, salud mental, variables psicosociales 
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Abstract 

It is necessary to investigate the variables related to personality and mental health in adults to 

better understand their influence on psychological well-being and quality of life, which is why 

the main objective of the present study was to analyze the relationship between personality, 

life history . and mental health in a sample of the Ecuadorian adult population belonging to the 

Sigchos canton, province of Cotopaxi, in the year 2023. The research adopted a quantitative, 

descriptive and correlational design. The sample consisted of 50 adults between 18 and 65 

years old. Data collection was performed using validated questionnaires, including the TIPI 

questionnaire, the K-SF-42 questionnaire, and the PHQ4. The results revealed that, although 

no significant correlations were found between all personality traits and mental health 

indicators, patterns of association were observed between traits such as extraversion and 

agreeableness with lower levels of anxiety and depression. These findings suggest that, 

despite the complexity of the relationship between personality and mental health, certain traits 

may have a protective effect on psychological well-being. 

Keywords:  personality, life history, mental health. 
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Introducción 

El estudio de la relación entre la personalidad y la salud mental en adultos es 

necesaria para comprender cómo los rasgos individuales influyen en el bienestar psicológico. 

Investigaciones previas han mostrado que variables como la extroversión y la estabilidad 

emocional pueden afectar el nivel de ansiedad y depresión en diversas poblaciones (Costa y 

McCrae, 1992). Sin embargo, el impacto específico de estos rasgos en contextos culturales 

particulares, como el cantón Sigchos en Cotopaxi, aún requiere una exploración detallada.  

Se ha planteado como objetivo de investigación relacionar los rasgos de personalidad 

con indicadores de salud mental en la población adulta ecuatoriana del cantón Sigchos, 

provincia de Cotopaxi, durante el año 2023. Este objetivo pretende indagar cómo diferentes 

características de la personalidad, tales como extroversión, afabilidad y estabilidad 

emocional, se asocian con niveles de ansiedad y depresión en la muestra estudiada con el 

fin de contribuir al desarrollo de estrategias de intervención más efectivas y adaptadas a las 

necesidades específicas de esta población. 

La presente investigación se estructura en varios capítulos que abordan de manera 

integral el estudio de la relación entre los rasgos de personalidad y los indicadores de salud 

mental en la población adulta del cantón Sigchos. 

El primer capítulo presenta el marco teórico, en el cual se exploran las principales 

teorías y conceptos relacionados con la personalidad y la salud mental. Se abordan los 

modelos teóricos de la personalidad, como el modelo de los cinco grandes rasgos, y se 

examina su relación con variables psicosociales. Además, se revisa la literatura existente 

sobre la influencia de la personalidad en la salud mental, incluyendo estudios previos y 

enfoques teóricos relevantes. 

El segundo capítulo detalla la metodología utilizada en el estudio. Describe el diseño 

de investigación empleado, que es de tipo cuantitativo, y explica el proceso de recolección de 
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datos. Se especifica la muestra de 50 adultos del cantón Sigchos, seleccionada por 

conveniencia debido a su tamaño manejable. Se utilizan herramientas de medición 

estandarizadas para evaluar los rasgos de personalidad y los indicadores de salud mental. 

Además, se describe el procedimiento para la aplicación de cuestionarios y la forma en que 

se garantiza la validez y confiabilidad de los datos obtenidos. 

En el tercer capítulo, se presentan y analizan los resultados obtenidos a partir de los 

datos recolectados. Se realizan análisis estadísticos para determinar la relación entre los 

rasgos de personalidad y los indicadores de salud mental. Este capítulo también discute los 

hallazgos en relación con la literatura existente, abordando las posibles razones detrás de los 

resultados y cómo se alinean o difieren de estudios anteriores. 

El último capítulo resume las conclusiones derivadas de los análisis realizados, 

destacando las principales observaciones sobre la relación entre personalidad y salud mental 

en la población estudiada. Se ofrecen recomendaciones basadas en los resultados, que 

pueden incluir sugerencias para futuras investigaciones y prácticas de intervención.  

La investigación es importante para la población de Sigchos y la sociedad en general, 

dado que proporciona una comprensión profunda de cómo los rasgos de personalidad 

influyen en la salud mental. Al identificar los factores que afectan el bienestar psicológico, se 

pueden desarrollar intervenciones más efectivas y políticas públicas adecuadas para mejorar 

la calidad de vida.  

Realizar estudios sobre la relación entre personalidad y salud mental es útil porque 

permite crear programas de prevención y tratamiento más efectivos y adaptados a las 

necesidades de la comunidad.  
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Capítulo uno 

Marco teórico 

1.1 Personalidad 

Tintaya (2019) menciona que cuando se trata de la organización de la existencia 

subjetiva de un ser humano, la personalidad es el componente más intrincado y fundamental. 

La única forma de conocerla y comprenderla es a través de rasgos reales y observables, 

como los hábitos, las convenciones, las acciones y las relaciones con otras personas. Sin 

embargo, es difícil comprenderlo directamente. Es posible observar las acciones que realizan 

las personas, las cosas que construyen y las relaciones que mantienen, pero no es factible 

observar directamente lo que las personas piensan, sienten, creen o planean (Bustos, 2021).  

De forma histórica, Macías et al. (2019) afirman que el concepto de persona fue 

evolucionando hasta convertirse en un concepto más amplio a lo largo de varios siglos, hasta 

el punto de que hoy en día se utiliza comúnmente como sinónimo del término "ser humano". 

De forma similar, Reyes (2021) señala que la idea de personalidad evoluciona hasta 

representar el conjunto de las cualidades de un individuo, que interactúan entre sí para formar 

un estilo de crecimiento individual que es, hasta cierto punto, coherente. Durante el siglo XX 

se pueden destacar las aportaciones realizadas por Buratt, mismo que define la personalidad 

como un conjunto de sentimientos y valoraciones, de tendencias y deseos del ser humano. 

(Chacón et al., 2021). 

En concreto, la personalidad estaría formada por un conjunto de características 

propias de la personalidad de cada individuo. La preponderancia de un rasgo de personalidad 

sobre otro es lo que diferencia a cada individuo, según Allport, quien afirma que todas las 

personas comparten las mismas cualidades básicas. (Valarezo et al., 2020). 

Por otra parte, Prada et al. (2020) afirman que se supone que un patrón de actitudes, 

pensamientos, sentimientos y comportamientos que caracterizan a una persona y 
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permanecen estables hasta cierto punto a lo largo de su vida, permitiendo así un cierto grado 

de previsibilidad o predictibilidad, forma parte de la personalidad de una persona. Los 

pensamientos, sentimientos, acciones y concepciones de la realidad que tenga el individuo 

se verán influidos por ello (Bustos, 2021). Estos aspectos de distinción y persistencia están 

estrechamente relacionados con la formación de la identidad, que se modela a través de los 

rasgos de personalidad, que son características de la propia personalidad del sujeto. Gracias 

a estos rasgos de personalidad es posible definir y caracterizar el comportamiento de un 

individuo y comparar a los individuos entre sí. (Valarezo et al., 2020). 

Finalmente, la American Psychiatric Association (2014), describe la personalidad 

como  un conjunto patrones persistentes en percibir, relacionarse y pensar sobre el entorno 

y sobre uno mismo. Este concepto se relaciona a lo expuesto por Prada et al. (2020) en el 

que afirma que es un patrón de actitudes, pensamientos, sentimientos y comportamientos 

que caracterizan a una persona y permanecen estables hasta cierto punto a lo largo de su 

vida. 

Según lo expuesto en párrafos anteriores, los autores concuerdan que la personalidad 

es un conjunto de patrones persistentes que acompañan de una u otra manera a la persona 

a lo largo de su vida; además, se refiere a las disposiciones o tendencias de la persona a 

comportarse y responder a los demás de manera coherente. Sólo cuando son rígidos y 

desadaptativos, así como cuando producen daños funcionales significativos o malestar 

subjetivo, se consideran trastornos de la personalidad. 

Es importante mencionar que no hay contradicción entre las definiciones que se han 

proporcionado, sino que pretenden describir y completar el concepto de "personalidad" desde 

diversas perspectivas, como la genética, la ambiental, los síntomas e indicadores, los rasgos, 

etcétera (Buecker et al., 2020). Por lo tanto, la personalidad de un individuo será algo más 
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que la suma de sus rasgos; más bien, será un patrón complejo que incluye tanto un 

componente funcional como un componente adaptativo. (Chen et al., 2022). 

Como afirman del Valle et al (2020), la personalidad no se hereda directamente, 

aunque exista una predisposición a desarrollarla dentro de ciertos límites; al nacer, una 

persona ya tiene su propia personalidad, con ciertas características que, con el paso del 

tiempo y la influencia de los factores ambientales, acabarán definiéndola cuando se realicen 

plenamente. Por tanto, se puede afirmar que el concepto de personalidad se refiere al 

conjunto de características que distinguen a un individuo de los demás y lo definen, es una 

designación del yo profundo, del yo verdadero y de lo que un individuo es realmente, en 

contraposición a lo que aparenta ser (Zabicky, 2020). 

1.1.1 Modelo de los cinco factores de la personalidad  

La teoría de los rasgos de personalidad postula que las personas se enfrentan de 

forma natural a situaciones diferentes e interactúan con su entorno de maneras distintas 

(Bustos, 2021). Desde el punto de vista de la gestión, la información sobre la personalidad de 

un individuo puede aportar datos valiosos sobre cuál es el mejor método para comunicarse 

con él y para qué tipo de trabajos y tareas es más apto (Prada et al., 2020). Sin embargo, los 

rasgos de personalidad también pueden ser indicadores de otras facetas de la vida de un 

individuo, como la capacidad de innovación o la satisfacción con la vida. (Morán y Torres, 

2019). 

Al respecto del tema, Preuss (2019) señala que un rasgo de personalidad es un patrón 

de pensamiento, sentimiento o comportamiento que tiende a persistir en el tiempo y en los 

contextos pertinentes. Los rasgos de personalidad pueden darse en personas de cualquier 

edad o sexo. Un grupo de cinco características de rasgo amplias y bipolares que representan 

el modelo más utilizado de estructura de la personalidad se conoce como  el Modelo de los 

cinco factores de la personalidad (Big Five) (Chen et al., 2022). Estas dimensiones incluyen 
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la extraversión, la amabilidad, la conciencia, el neuroticismo y la apertura a la experiencia. 

Del mismo modo, Rengifo y Laham (2022) afirman que este modelo ha sido objeto de un gran 

número de estudios que han investigado la estabilidad y el cambio de la personalidad a lo 

largo de la vida de una persona, así como la influencia de los rasgos de personalidad en los 

resultados significativos de la vida. 

Como se aprecia en los párrafos anteriores, el Big Five se considera como uno de los 

principales métodos de evaluación de la personalidad. Este tipo de teorías permiten conocer, 

de mejor manera, cada uno de los componentes dimensionales de la personalidad, tomando 

en consideración también los diferentes factores externos e internos que pueden afectar a la 

misma.  

Chen et al (2022) mencionan que cada uno de los factores que componen el modelo 

representa una amplia gama de cualidades conductuales relacionadas entre sí. Por ejemplo, 

la extraversión es una representación de las variaciones individuales en términos de 

compromiso social, asertividad y nivel de energía. Los individuos muy extravertidos disfrutan 

interactuando con otras personas, se sienten cómodos expresándose en grupo y suelen 

experimentar emociones positivas como la excitación y el entusiasm (Díaz y De la Iglesia, 

2019) . Por el contrario, las personas introvertidas tienden a ser más comedidas en sus 

interacciones sociales y emocionales (Chew, 2022).  

De esta forma, se puede afirmar que el concepto de agradabilidad abarca variaciones 

en la compasión, el respeto y la aceptación de otras personas entre individuos. Las personas 

desagradables tienden a tener menos consideración por los demás y por las normas sociales 

de cortesía, mientras que las personas agradables se preocupan emocionalmente por el 

bienestar de los demás, tratan a los demás teniendo en cuenta sus derechos y preferencias 

personales y, en general, tienen creencias positivas sobre los demás. 
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La concienciación representa diferencias en organización, productividad y 

responsabilidad. Las personas muy concienzudas prefieren el orden y la estructura, trabajan 

con perseverancia para conseguir sus objetivos y se comprometen a cumplir con sus deberes 

y obligaciones, mientras que las personas poco concienzudas se sienten cómodas con el 

desorden y están menos motivadas para completar las tareas. El neuroticismo (a veces 

denominado por su polo socialmente deseable, relacionado con la estabilidad emocional) 

capta las diferencias en la frecuencia e intensidad de las emociones negativas (Lesick, 2021).  

Los individuos muy neuróticos son propensos a experimentar ansiedad, tristeza y 

cambios de humor, mientras que los individuos emocionalmente estables tienden a 

permanecer tranquilos y resistentes, incluso en circunstancias difíciles. Por último, la apertura 

a la experiencia (a veces denominada Intelecto) representa las diferencias en curiosidad 

intelectual, sensibilidad estética e imaginación. Las personas muy abiertas disfrutan 

pensando y aprendiendo, son sensibles al arte y a la belleza y generan ideas originales, 

mientras que las personas de mente cerrada tienden a tener un abanico limitado de intereses 

intelectuales y creativos (Zacher y Rudolph, 2021). 

En los últimos años, la teoría del Big Five ha ganado mucha importancia en la 

investigación de la personalidad. Este modelo, que describe cinco grandes dimensiones de 

la personalidad (apertura a la experiencia, responsabilidad, extraversión, amabilidad y 

neuroticismo), ha sido estudiado en muchos países. La psicología, a través de esta teoría, ha 

ayudado a mejorar el funcionamiento de muchas organizaciones; esto se debe a que 

comprender la personalidad y el comportamiento humano facilita una mejor gestión de los 

empleados, la optimización de recursos humanos y el mantenimiento de valores 

organizacionales que promueven un sentido de relevancia y pertenencia en el trabajo.  

Los profesionales de recursos humanos pueden beneficiarse enormemente de la 

teoría del Big Five a la hora de considerar cómo ayudar a sus empleados a prosperar en un 



10 

 

 

entorno laboral que se adapte a sus rasgos de personalidad únicos; esto, a su vez, fomenta 

su bienestar físico, emocional y mental, lo que a su vez conduce a un aumento de la 

productividad (Buecker et al., 2020). Aunque la teoría del Big Five es muy influyente en la 

investigación de la personalidad, su utilidad en aplicaciones prácticas dentro del ámbito 

académico aún es un tema de debate. 

1.1.2 Factores de la personalidad 

A continuación, se procederá a desarrollar de forma breve cada uno de los cinco 

factores relacionados con el modelo mencionado: la extraversión, la amabilidad, la 

conciencia, el neuroticismo y la apertura a la experiencia. 

1.1.2.1 Apertura a la experiencia. La apertura (también conocida como apertura a la 

experiencia) es el rasgo de personalidad que hace más hincapié en la imaginación y la 

perspicacia. Las personas con un alto grado de apertura suelen tener una amplia gama de 

intereses (Lesick, 2021). Sienten curiosidad por el mundo y por los demás, y están deseosas 

de aprender cosas nuevas y disfrutar de nuevas experiencias. Las personas con un alto nivel 

de este rasgo de personalidad también suelen ser más aventureras y creativas (Rengifo y 

Laham, 2022) .Por el contrario, las personas con un bajo nivel de este rasgo de personalidad 

suelen ser mucho más tradicionales y pueden tener dificultades con el pensamiento abstracto 

(Buecker et al., 2020). 
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1.1.2.2 Conciencia. Entre los rasgos de personalidad, Chew (2022) señala que la 

conciencia se define por altos niveles de reflexión, buen control de los impulsos y 

comportamientos orientados a objetivos. Las personas altamente concienzudas tienden a ser 

organizadas y atentas a los detalles. Planifican con antelación, piensan en cómo su 

comportamiento afecta a los demás y son conscientes de los plazos (Bustos, 2021). Una 

persona con una puntuación baja en este rasgo primario de la personalidad es menos 

estructurada y menos organizada. Pueden dejar las cosas para más tarde y, a veces, no 

cumplir los plazos (Rengifo y Laham, 2022). 

1.1.2.3 Extraversión. La extraversión (o extroversión), como lo mencionan Zacher y 

Rudolph (2021), es un rasgo de la personalidad caracterizado por la excitabilidad, la 

sociabilidad, la locuacidad, el asertividad y una gran expresividad emocional. Las personas 

con un alto grado de extraversión son extrovertidas y tienden a sentirse llenas de energía en 

situaciones sociales. Estar rodeados de otras personas les ayuda a sentirse llenos de energía 

y excitados. Las personas con un bajo nivel de este rasgo de personalidad o introvertidas 

tienden a ser más reservadas. Tienen menos energía para gastar en entornos sociales y los 

actos sociales pueden resultarles agotadores. Los introvertidos suelen necesitar un periodo 

de soledad y tranquilidad para "recargarse" (Plessen et al., 2020; Ramirez, 2019). 

1.1.2.4 Amabilidad. Este rasgo de la personalidad incluye atributos como la 

confianza, el altruismo, la amabilidad, el afecto y otros comportamientos prosociales. Las 

personas con un alto grado de simpatía tienden a ser más cooperativas, mientras que las que 

tienen un bajo grado de este rasgo de personalidad tienden a ser más competitivas y, a veces, 

incluso manipuladoras (Buecker et al., 2020; Lesick, 2021). 
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1.1.2.5 Neuroticismo. El neuroticismo es un rasgo de la personalidad que se 

caracteriza por la tristeza, el mal humor y la inestabilidad emocional (Tintaya, 2019). Los 

individuos altos en neuroticismo tienden a experimentar cambios de humor, ansiedad, 

irritabilidad y tristeza. Los que tienen un bajo nivel de este rasgo de personalidad tienden a 

ser más estables y resistentes emocionalmente (Chen et al., 2022; Prada et al., 2020). 

El bienestar social se conforma de varias dimensiones interrelacionadas: La 

Integración social, que evalúa cuán conectadas se sienten las personas con su vecindario, 

comunidad y sociedad. La contribución social, que se refiere al impacto positivo que una 

persona percibe que puede tener en la sociedad. La aceptación social, que implica una visión 

positiva de la humanidad, creyendo que las personas son inherentemente amables. La 

coherencia social, que es la percepción de que la sociedad funciona de manera ordenada y 

con sentido. La actualización social, que trata de la capacidad de la sociedad para evolucionar 

y permitir que sus ciudadanos alcancen su potencial a través de sus instituciones.  

1.2 Historia de vida como variable psicosocial 

1.2.1 Historia de vida 

De forma puntual, el término "historia de vida" hace referencia a un método de 

investigación cualitativa que implica que el investigador realice un análisis y una transcripción 

del relato que una persona hace de los acontecimientos y experiencias más significativos que 

han tenido lugar a lo largo de su propia vida (Vicioso y Castillo, 2021). El análisis implica todo 

un proceso de indagación. Esta indagación se lleva a cabo mediante una metodología que se 

basa en entrevistas y conversaciones entre el investigador y el protagonista. El objetivo de 

esta metodología es indagar en los sentimientos del protagonista, en su forma de entender, 

comprender, experimentar y vivir el mundo, así como en la realidad cotidiana del protagonista. 

El investigador intenta conferir una unidad global al relato o bien orientarlo hacia un aspecto 
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concreto que es analizado específicamente por el investigador (Ariza et al., 2022; Chacón el 

al., 2021). 

Con respecto a esto, Ariza et al (2022) mencionan que la finalidad de este método de 

narración es intentar crear un perfil cotidiano de la vida de un individuo o grupo de individuos 

a lo largo del tiempo. Al mismo tiempo, se ponen en primer plano y se enfatizan las 

características sociales y personales que son significativas en la vida personal del 

protagonista. Es decir, cuando se reúnen las distintas historias de una misma vida, el objetivo 

es descubrir tanto las etapas ordinarias, naturales o acontecimientos normativos que han 

moldeado esa vida desde la perspectiva del protagonista, como los periodos críticos, no 

normativos, que han configurado esa vida (Reyes, 2021). Esta recopilación exhaustiva de 

sucesos vitales, que algunos autores han denominado sucesos, acontecimientos vitales o, 

dicho de otro modo, carrera, es el método más fructífero para cumplir este objetivo.  

En la rama de la psicología, Ariza et al (2022) mencionan que la investigación 

narrativa, que es principalmente de naturaleza constructivista, proporciona un medio por el 

que los acontecimientos psicológicos pueden reproducirse y representarse de forma 

dramática. A su vez, Bustos (2021) señala que la experiencia de narrar ayuda a comprender 

y contener las tensiones, sorpresas e incoherencias presentes en la experiencia real. Sin 

embargo, a pesar de que narrar puede hacer que una experiencia sea más manejable, se 

mantiene la oportunidad para la ambigüedad porque la narración permite simultáneamente la 

reinterpretación y el resurgimiento de la experiencia desde diferentes perspectivas. 

Otras funciones que se les pueden atribuir a las narrativas son la de establecer un 

propósito a las acciones, justificar las mismas asignándoles un valor, lo cual permite el 

desarrollo de un sentido de eficacia y poder, lo cual conlleva a mantener la autoestima y el 

valor propio. Diferentes estudios realizados permitieron establecer funciones y ventajas del 

uso de las narrativas dentro del campo de la psicología. Además, surgieron narrativas que 
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confirmaban la pérdida de recursos psicosociales y la dificultad para localizar audiencias que 

aceptaran su nueva identidad narrativa como personas con discapacidad. Estas narrativas 

fueron también una fuente de validación (Faúndez y Hatibovic, 2021). 

1.3 Salud mental relacionada a la personalidad 

La ansiedad es una reacción emocional angustiosa provocada por un estímulo externo 

que se produce cuando el individuo percibe el estímulo como amenazante (Siabato et al., 

2013). Esto hace que el individuo experimente cambios tanto en su estado fisiológico como 

en su comportamiento. Aunque los factores ambientales y los rasgos de personalidad pueden 

desempeñar un papel en el desarrollo de la ansiedad, hay una falta de investigación sobre la 

relación entre la ansiedad rasgo-estado y las variables de personalidad (Caballo et al., 2020). 

Esto se debe a que los investigadores tratan la ansiedad rasgo como una variable 

independiente y un factor de referencia en sus estudios, analizando principalmente cómo 

afecta la ansiedad rasgo a otros fenómenos psicológicos, en lugar de como influye la 

personalidad en el desarrollo de la ansiedad rasgo. 

Dado que el concepto de personalidad abarca un abanico tan amplio de conceptos, 

ciertas teorías psicológicas pueden entenderse como teorías de la personalidad. Por otra 

parte, es posible afirmar, a un nivel fundamental, que se relaciona con distinciones 

individuales que median la respuesta o la adaptación al entorno (Buecker et al., 2020). Estas 

respuestas, a pesar de que pueden deducirse de patrones de conducta que los individuos 

muestran de forma consistente a lo largo del tiempo, no implican que la personalidad sea lo 

mismo que la conducta; más bien, indican que la personalidad es un constructo de orden 

superior (Fernández, 2019). 

Por tanto, la personalidad estaría compuesta por un sistema autorregulado de 

procesos, con capacidad para proponerse metas y emitir juicios sobre la conducta, así como 

capacidad para autorrepresentarse cognitivamente. Según este punto de vista, se parte de 



15 

 

 

un modelo de personalidad que explica las diferencias individuales en relación con estímulos, 

situaciones o contextos (Ariza et al., 2022). Este modelo también asume el principio de la 

organización interna de la experiencia y la acción individual, que puede ser reactiva al entorno 

o proactiva, lo que significa que tiene la capacidad de elaborar cognitivamente escenarios 

futuros (Reyes, 2021). 

Holguín et al. (2020) señalan que el estudio de la personalidad se ha ido ampliando 

hacia nuevas unidades de análisis como el desarrollo, mantenimiento y cambio de la 

personalidad o el estudio de sus procesos. Y ello a pesar de que la personalidad se ha 

concebido desde una perspectiva estructuralista como un conjunto de rasgos (o tendencias 

de respuesta). Este enfoque modular de la personalidad es de gran importancia para el 

estudio de las conexiones entre personalidad y salud porque hace hincapié en los procesos 

que producen y mantienen los perfiles de comportamiento, así como en la interacción con la 

realidad (Méndez et al., 2021). El modelo procesual, por su parte, identificaría el sistema 

interactivo de procesos cognitivos, emocionales y conductuales que generan y perpetúan el 

consumo de alcohol a lo largo del tiempo.  

Según Hipócrates, que insistía en las dimensiones personales tanto de la enfermedad 

como de los procesos de curación, las alusiones inequívocas a esta relación se remontan al 

siglo V a.C., a pesar de que la conexión entre la personalidad y los procesos de enfermedad 

está documentada desde la medicina babilónica y asiria (Zabicky, 2020). Cuando se trataba 

del proceso de enfermar y de curarse, Hipócrates hacía mucho hincapié en los componentes 

personales de ambos, menciona que las circunstancias de la enfermedad estaban ligadas a 

un desequilibrio en uno de los cuatro fluidos que componían el organismo (bilis negra, bilis 

amarilla, flema y sangre); Galeno, cinco siglos más tarde, desarrolló la teoría humoral de 

Hipócrates introduciendo la idea del temperamento (Vicioso y Castillo, 2021).  
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Por otra parte, el modelo del dualismo cartesiano, desarrollado en el siglo XVII por 

Descartes, rechazó esta imagen holística inicial de la interacción entre mente-cuerpo y salud 

que proponía la medicina griega. Descartes estableció la división entre los procesos del 

cuerpo y los de la mente (Méndez et al., 2021). Como consecuencia de ello, se dividieron las 

áreas de conocimiento: la medicina y las ciencias se dedicarían al estudio de los aspectos 

fisiológicos o físicos, mientras que la filosofía y otros campos del saber se dedicarían al 

estudio de las características de la mente o psicología (Faúndez y Hatibovic, 2021). 

Fue el desarrollo posterior de disciplinas como la anatomía, la fisiología, la medicina 

experimental y el conocimiento de los procesos infecciosos lo que proporcionó apoyo a la 

distinción establecida por el dualismo cartesiano. Esto sentó las bases para el desarrollo del 

modelo biológico determinista de la salud, que sostiene que la salud física depende 

únicamente de los procesos biológicos (Chacón et al., 2021). 

La medicina conductual debe mucho a las investigaciones de principios de los años 

cincuenta que establecieron una correlación entre los patrones de comportamiento de tipo A 

y las enfermedades coronarias. Uno de los puntos principales de este concepto es que las 

personas tienden a tener patrones de comportamiento predecibles en lo que se refiere a cómo 

piensan, sienten y actúan en respuesta a acontecimientos importantes para su salud mental. 

Sin embargo, todavía falta un marco teórico sólido en la amplia investigación que emplea 

estos principios (Bustos, 2021). 

Autores como Jiménez (2015) señalan que en la actualidad se dispone de algunos 

modelos que tratan de explicar los procesos a través de los cuales las cualidades estables 

de la personalidad se relacionan con la salud. Y ello a pesar de que, en general, la 

investigación científica de los vínculos entre la personalidad y los procesos salud-enfermedad 

sigue estando relativamente poco explorada. Es el caso del modelo biológico o de 

predisposición constitucional y el modelo de las conductas asociadas a la enfermedad. Por 
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otra parte, se han propuesto modelos que sí plantean la personalidad como un factor causal 

de la enfermedad y la salud, mediante mecanismos psicofisiológicos y bioconductuales 

admisibles (Chen et al., 2022). Entre ellos destacan el modelo de modulación del estrés y el 

modelo de las conductas de riesgo/salud, también denominado modelo comportamental. 

En lo que respecta al modelo biológico, Giaquinto et al (2020) plantean que la 

personalidad y enfermedad en un individuo se encuentran asociadas a una tercera variable, 

de la que las dos anteriores serían manifestaciones. Por tal motivo, no se postula una 

asociación de causas entre la personalidad y la salud en sí, sino que se plantea la existencia 

de respuestas biológicas de predisposición que afectan tanto al desarrollo de la personalidad 

como a la vulnerabilidad del individuo a la enfermedad (Díaz y De la Iglesia, 2019). Es posible 

que estas respuestas estén determinadas por una predisposición genética, por diversas 

experiencias prenatales o perinatales tempranas o por el impacto de la socialización del 

sistema neurológico (Rodríguez et al., 2023). 

Sin embargo, según este método, las características de la personalidad no se han 

examinado de forma sistemática y su desarrollo se ha basado en estudios realizados en 

animales. Esto se debe a las dificultades que supone determinar los factores predisponentes 

presentes en los seres humanos. Algunos de ellos se han centrado en determinar si existen 

o no rasgos genéticos o estresores tempranos significativos que tengan el potencial de influir 

tanto en la personalidad futura como en la salud del individuo. 

En lo que, respecto al modelo de conductas asociadas a la enfermedad, 

independientemente del estado médico que pueda padecer una persona, este modelo 

propone que existe una conexión entre la personalidad de una persona y sus circunstancias 

sanitarias. Concretamente, se pregunta si las evaluaciones rutinarias de la salud son o no 

indicios definitivos de la presencia de una enfermedad subyacente, o si son o no indicativas 
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de comportamientos de enfermedad incluso en ausencia de una patología subyacente 

(Buecker et al., 2020). 

Cuando las personas creen que están enfermas, realizan acciones que se denominan 

conductas de enfermedad. Estas actividades están relacionadas con el estado de salud real 

de las personas, pero sólo en menor medida. Esto se debe a que hay una serie de procesos 

psicológicos (como el reconocimiento, la interpretación y la actuación sobre las 

manifestaciones corporales) que pueden actuar como mediadores entre estos 

comportamientos y los estados de salud (Caballo et al., 2020). 

1.3.1 Ansiedad 

La ansiedad es una fuerte reacción emocional ante un peligro o amenaza percibidos. 

Es anticipatoria, activa y facilita la respuesta del individuo y, si es grave y persistente, puede 

obstaculizar su capacidad para superar el problema, el entorno o la circunstancia que la 

provoca. La ansiedad surge de la incertidumbre, ya que puede hacer que las personas sean 

menos resistentes y menos capaces de afrontar el cambio (Chacón et al., 2021). 

Debido a que incorpora diversos conceptos psicológicos, es necesario realizar un 

estudio histórico para comprender el término "ansiedad". La filosofía existencial considera la 

ansiedad como una reacción del carácter humano que se manifiesta cuando se cuestiona el 

sistema de valores que da sentido a la vida (Berrocal y Gavilán, 2021). Según la perspectiva 

conductista, se considera una condición de sobreexcitación, que puede ser incapacitante si 

el estímulo sigue presente durante un periodo de tiempo prolongado. Desde una perspectiva 

psicoanalítica, Freud utiliza por primera vez el término "ansiedad" en 1964. La define como 

"el resultado de la percepción por el individuo de una situación de peligro que se traduce en 

determinados estímulos sexuales o agresivos y da lugar a la anticipación del yo" (Díaz y De 

la Iglesia, 2019). 
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En la década de 1970, se produjo un cambio hacia la multiplicidad de dimensiones y 

se desarrolló la teoría tridimensional. Según esta teoría, las emociones se expresan a través 

de reacciones que se clasifican en tres categorías: motoras, cognitivas y fisiológicas, y estas 

reacciones interactúan entre sí (Diaz, 2019). El concepto de ansiedad empieza a entenderse 

como un patrón conductual que se caracteriza por sentimientos subjetivos de tensión, 

cogniciones y activación fisiológica en respuesta a estímulos internos (cognitivos o somáticos) 

y externos (ambientales).  

La ansiedad es un estado de miedo no resuelto y sin una dirección específica que se 

produce tras la percepción de una amenaza (Febres, 2022). Las ansiedades son las 

manifestaciones físicas de la activación del sistema nervioso simpático (SNS) y la 

consiguiente liberación de catecolaminas, que se definen como una respuesta autonómica 

tras un estímulo tóxico. Las ansiedades son una reacción adaptativa ante situaciones que 

suponen una amenaza para la propia integridad (Ariza et al., 2022). 

Del mismo modo, Macías et al (2019) mencionan que algunas manifestaciones 

cognitivas son la preocupación leve, el pánico, la obsesión por lo desconocido o el temor a 

perder el control sobre las funciones corporales. Estas manifestaciones pueden ir de leves a 

graves. Las alteraciones de la respiración, la sequedad de boca, los mareos, la taquicardia, 

las palpitaciones, los sudores fríos y la hipertensión son ejemplos de cambios somáticos. Las 

manifestaciones conductuales incluyen evitar situaciones que se sabe que provocan 

ansiedad. 

Al ser anticipatoria, estimula y facilita la capacidad de respuesta del individuo. Se 

considera un mecanismo biológico responsable de la adaptación y la conservación. La 

ansiedad puede asociarse a una amenaza interna, desconocida y ambigua, que puede 

conducir a la formación de alteraciones fisiológicas y conductuales perjudiciales. El miedo, en 

cambio, se describe como una respuesta saludable ante una amenaza externa evidente 
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(Langarita y Gracia, 2019). Cuando los niveles de ansiedad superan un umbral determinado, 

se produce una disminución notable de las actividades cotidianas. Por lo tanto, el nivel de 

ansiedad es directamente proporcional al nivel de rendimiento, lo que constituye la base para 

el desarrollo de los trastornos de ansiedad. (Berrocal y Gavilán, 2021; Chacón et al., 2021). 

En circunstancias normales, la ansiedad puede ser beneficiosa para la productividad 

y la capacidad de adaptación de una persona. Sin embargo, la ansiedad también puede ser 

desadaptativa, provocando ansiedad, inhibición y cambios físicos que dificultan la capacidad 

de la persona para superar retos. 

Es importante mencionar que el trastorno de ansiedad deriva en otros problemas de 

mayor dimensión, como es el caso de suicido. De forma puntual, diferentes investigaciones 

señalan que existe una relación entre la personalidad. La prevalencia de síntomas depresivos 

entre personas adultas oscila entre el 14-44% y la prevalencia de síntomas de ansiedad entre 

el 12-43% (Milić et al., 2019). Los trastornos de ansiedad y depresivos también pueden 

confundir la evaluación de la personalidad. Los efectos "de estado" podrían producirse si el 

hecho de padecer un trastorno actual modifica la percepción que una persona tiene de sus 

rasgos de personalidad, y tales efectos se han demostrado claramente en personas con 

episodios depresivos graves actuales (Prince et al., 2021). 

Otro aspecto importante que se puede resaltar radica en que los niveles de ansiedad 

de la población se dispararon como consecuencia de la pandemia de COVID – 19 (Nikcevic 

et al., 2021). También se ha observado que los cinco grandes rasgos de la personalidad 

predicen las dificultades de adaptación laboral y social durante la pandemia, con el 

neuroticismo como factor de vulnerabilidad y la simpatía como factor de protección. Otros 

autores como Bertani et al (2020) mencionan que las posibles causas de este elevado nivel 

de estrés se remontan a diversos factores, tanto sociodemográficos, como el sexo, la 
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situación económica y el entorno cultural, como académicos, como la elevada carga de 

trabajo. 

Los factores individuales pueden desempeñar un papel en el desarrollo del malestar 

psicológico. Estos factores incluyen la presencia de rasgos de personalidad disfuncionales o 

trastornos de personalidad diagnosticables. Se ha propuesto que rasgos de personalidad 

específicos pueden estar asociados con el estrés, la ansiedad y la depresión entre los 

estudiantes de medicina (Takahashi et al., 2021). El estrés, la ansiedad y la depresión 

también están asociados al fenómeno del burnout, descrito por primera vez en profesionales 

de la salud, definido por la presencia de agotamiento emocional, despersonalización y baja 

realización personal (Nouri y Feizi, 2019). 

Se cree que algunos rasgos de la personalidad hacen que los individuos sean más 

susceptibles a las enfermedades psicosomáticas. Esta relación puede ser más común en 

individuos con rasgos de personalidad neurótica. Debido a estos rasgos de personalidad, los 

individuos pueden experimentar dificultades para hacer frente al estrés. Karaaslan et al (2020) 

señalan en su estudio que el neuroticismo era un factor importante para la somatización y los 

síndromes somáticos funcionales. Los individuos con altos niveles de neuroticismo tienden a 

ser agitados, ansiosos y emocionales, pudiendo tener un temperamento rápido, estar 

apenados y tener dificultades para volver a la normalidad ante acontecimientos emocionales. 

Delgadillo et al (2020) señalan que los rasgos de personalidad pueden actuar como 

predictores para la selección del tratamiento adecuado para la ansiedad. En resumen, las 

habilidades interpersonales y las actitudes hacia el aprendizaje que distinguen a los 

terapeutas eficaces podrían estar relacionadas con rasgos de personalidad más parecidos a 

otros aspectos familiares. Como la correlación global entre las características de la 

personalidad ansiosa y la generalización del miedo es pequeña, siempre se debe tener 

cuidado con establecer conclusiones acerca de la relación mencionada.  
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La relación entre los rasgos ansiosos de la personalidad y la generalización del miedo 

no se vio afectada de forma diferencial por el tipo de estímulo (ni por la señal frente al 

contexto, ni por la información nueva frente a la segura). Más concretamente, los resultados 

encontrados en diversos estudios (Hong et al., 2021; Steinberger et al., 2021) muestran que 

la generalización del miedo tanto hacia estímulos de pista como de contexto, así como hacia 

información nueva y segura, está positivamente correlacionada con las características 

ansiosas de la personalidad. La ausencia de estos efectos diferenciales con el tipo de 

estímulo en sujetos sanos apunta hacia un papel más genérico de la relación entre los rasgos 

de personalidad ansiosa y la generalización del miedo que aumenta la vulnerabilidad de la 

persona al miedo patológico. 

1.3.2 Depresión 

Como mencionan de la Parra et al (2018), la comprensión de los mecanismos 

etiológicos y de comorbilidad, la identificación de los individuos de alto riesgo y los enfoques 

terapéuticos han avanzado gracias a los numerosos modelos teóricos que han surgido del 

extenso debate sobre el complicado vínculo entre personalidad y depresión. La relación entre 

personalidad y depresión puede modelarse de tres maneras diferentes (García et al., 2022). 

Un primer conjunto de modelos postula que tanto la personalidad como la depresión tendrían 

efectos de causa compartida, pero no una relación causal directa. Según este punto de vista, 

existe una similitud fenomenológica entre la personalidad y la depresión.  

Otra forma de ver la correlación entre personalidad y depresión es como un continuo. 

En un extremo del espectro, estarían las personas con depresión clínica, y en el otro, las 

personas con altos niveles de ciertos rasgos de personalidad que tienen más probabilidades 

de desarrollar un trastorno depresivo mayor. Hay otra corriente de pensamiento que propone 

una relación entre la personalidad y la aparición y persistencia de los síntomas depresivos 

(Huerta et al., 2022).  
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Según este modelo, la vulnerabilidad de la personalidad, junto con otros factores 

mediadores o moderadores, contribuiría al desarrollo de la depresión. Por otro lado, está el 

modelo patoplástico, que afirma que la personalidad de una persona determina cómo se 

manifiesta su depresión de diversas maneras, incluyendo la intensidad de sus síntomas, 

cómo responde al tratamiento, etc. (Behn et al., 2018). Por último, existen modelos que 

recomiendan exactamente lo contrario: que la depresión influye en los rasgos de la 

personalidad. Esto podría ocurrir simultáneamente, como en un episodio depresivo, o podría 

suceder a lo largo del tiempo, como en el modelo de las "cicatrices", en el que los efectos de 

la depresión sobre los rasgos de la personalidad son permanentes (Berrocal y Gavilán, 2021). 

La relación entre la depresión y la disfunción de la personalidad se ha enmarcado a 

menudo en términos de un modelo de causa común. Este modelo predice que la depresión y 

la personalidad son entidades distintas, pero comparten mecanismos etiopatogénicos 

comunes. Sin embargo, no hay influencias causales entre ambas entidades en este modelo 

específico (Caballo et al., 2020). En otras palabras, los pacientes presentan con frecuencia 

depresión y disfunción de la personalidad, porque ambos problemas tienen las mismas o 

similares influencias causales, pero la depresión de un paciente no está causada por sus 

problemas de personalidad (Buecker et al., 2020). 

Los relatos iniciales indicaban que, mientras que en la depresión las alteraciones del 

estado de ánimo eran episódicas, más sostenidas y menos reactivas a los factores 

estresantes ambientales, la desregulación del estado de ánimo en el TLP mostraba 

fluctuaciones más intensas y una alta reactividad a los factores estresantes ambientales y, 

en particular, interpersonales  y, específicamente, sensibilidad al rechazo interpersonal 

(Tomasi, 2020). 

Durante décadas, los problemas de salud mental como la depresión y la ansiedad han 

despertado la curiosidad de médicos, pacientes y público en general. Está bien documentado 
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que el 20% de la población general puede padecer un trastorno del estado de ánimo en algún 

momento de su vida (Trunce et al. 2020). Entre los pacientes de patologías médicas, esta 

cifra se eleva del 10% al 20%, observándose tasas especialmente altas en los grupos que 

padecen trastornos neurológicos, cardiovasculares y relacionados con el cáncer (Vargas, 

2021). 

En consecuencia, según las proyecciones de la Organización Mundial de la Salud, la 

depresión unipolar, que es sólo uno de los factores que contribuyen a la depresión, será la 

segunda causa de discapacidad en el año 2020 (Menéndez, 2021). Se ha demostrado que 

los pacientes depresivos tienen una tasa de mortalidad (no sólo atribuida al suicidio) superior 

a la de la población general. Este es un elemento significativo adicional, ya que cada vez es 

más evidente que la depresión influye negativamente en el desarrollo de trastornos físicos. 

Sin embargo, en comparación con las demás afecciones médicas crónicas, provoca un 

deterioro más grave de la capacidad funcional (Berrocal y Gavilán, 2021; Costales et al., 

2019).  

Hablando con cifras, la OMS establece que cerca de 300 millones de personas an 

nivel mundial sufren de depresión. Los principales síntomas que presenta esta enfermedad 

son la tristeza patológica, apatía hacia diferentes situaciones, desesperanza, decaimiento del 

estado de ánimo, irritabilidad y sensación de malestar  (Puchacela et al., 2022). No hay mucha 

diferencia en el estado de ánimo de un día para otro, y no suele reaccionar a los cambios del 

entorno, pero puede tener variaciones circadianas que le son específicas. Es posible que la 

presentación clínica varíe de un episodio a otro y de una persona a otra. La aparición de 

formas atípicas es especialmente frecuente a lo largo de la adolescencia. Es posible que la 

ansiedad, el malestar general y la agitación psicomotriz sean más prevalentes que la 

depresión en ciertos casos (Antoñazas et al., 2019). 
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Finalmente, Behn et al (2018) mencionan que la alteración del estado de ánimo puede 

quedar oculta por otros síntomas, como irritabilidad, consumo excesivo de alcohol, 

comportamiento histriónico, exacerbación de fobias preexistentes o síntomas obsesivos, o 

preocupaciones hipocondríacas. Todos estos son ejemplos de síntomas que pueden estar 

presentes. En la mayoría de los casos, se requiere una duración de al menos dos semanas 

para el diagnóstico de un episodio depresivo de cualquiera de las tres categorías de gravedad 

(Caballo et al., 2020). Sin embargo, pueden aceptarse períodos de tiempo más cortos si los 

síntomas son muy graves o si comenzaron de forma repentina. 

Gong et al (2020) señalan que existe una relación entre los rasgos de personalidad y 

la capacidad de resiliencia de un individuo. Algunos rasgos de personalidad como la apertura, 

la amabilidad y la extraversión predijeron un ajuste y una adaptación positivos tras el trauma 

causado por la depresión en diferentes pacientes. Las diferentes investigaciones encontradas 

consideraron que las personas con rasgos de personalidad adaptativa eran más propensas 

a experimentar emociones positivas, interactuar socialmente y adoptar métodos eficaces de 

resolución de problemas, como el enfoque orientado a la tarea, cuando se enfrentaban a 

adversidades (Puyané et al., 2022). Recientemente también sugirió que los rasgos de 

personalidad eran uno de los factores que influían en la resiliencia, porque los rasgos de 

personalidad positivos predisponían a las personas a enfrentarse proactivamente a la 

adversidad con un estilo de valoración positiva y, en última instancia, a desarrollar resiliencia 

(Parent y Marchand, 2019). 
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Capítulo dos 

 Metodología 

2.1 Objetivos 

2.1.1 Objetivo general 

Relacionar los rasgos de personalidad con indicadores de salud mental en población 

adulta ecuatoriana perteneciente al cantón Sigchos, provincia de Cotopaxi en el año 2023.  

2.1.2 Objetivos específicos 

• Describir las características sociodemográficas y laborales de la muestra de 

estudio en población adulta ecuatoriana perteneciente al cantón Sigchos, 

provincia de Cotopaxi en el año 2023. 

• Identificar los rasgos de personalidad en la muestra de estudio en población 

adulta ecuatoriana perteneciente al cantón Sigchos, provincia de Cotopaxi en 

el año 2023. 

• Describir la distribución de la variable de historia de vida en la muestra de 

estudio en población adulta ecuatoriana perteneciente al cantón Sigchos, 

provincia de Cotopaxi en el año 2023. 

• Identificar los niveles de salud mental en cuanto a la ansiedad y depresión en 

función del sexo en población adulta ecuatoriana perteneciente al cantón 

Sigchos, provincia de Cotopaxi en el año 2023. 

• Relacionar los rasgos de personalidad con indicadores de salud mental en 

población adulta ecuatoriana perteneciente al cantón Sigchos, provincia de 

Cotopaxi en el año 2023 

2.2 Preguntas de investigación 

• ¿Cuál es la relación entre los rasgos de personalidad con los indicadores de 

salud mental en población adulta ecuatoriana durante el año 2023? 
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• ¿Cuáles son los principales rasgos de personalidad presentes en la muestra 

de estudio? 

• ¿De qué manera se distribuye la variable de historia de vida en la muestra de 

estudio? 

• ¿Cuáles son los niveles de salud mental en cuanto a la ansiedad y depresión 

en función del sexo? 

2.3 Enfoque, tipo y diseño de investigación 

2.3.1 Enfoque de la investigación 

El presente trabajo de investigación tiene un enfoque cuantitativo. De acuerdo con lo 

mencionado por Hernández et al (2014), el enfoque cuantitativo es una metodología de 

investigación que se centra en la recopilación de datos objetivos y medibles para comprender 

y explicar fenómenos sociales, psicológicos, económicos o científicos. Este método se 

caracteriza por su énfasis en la cantidad, la objetividad y el uso de técnicas estadísticas para 

analizar patrones y relaciones. 

De igual manera, Padilla y Marroquín (2021) mencionan que el enfoque cuantitativo 

utiliza técnicas de muestreo para seleccionar muestras representativas y, a través de análisis 

estadísticos, busca hacer inferencias sobre poblaciones más amplias. Métodos estadísticos 

como pruebas de significancia, análisis de varianza y correlaciones son empleados para 

identificar patrones, relaciones y tendencias en los datos. Este enfoque es particularmente 

útil para estudios que buscan establecer relaciones causales entre variables. Utiliza diseños 

experimentales y cuasiexperimentales para explorar cómo cambios en una variable pueden 

afectar a otra. El objetivo final es obtener resultados generalizables a una población más 

amplia, siempre y cuando la metodología y el muestreo sean representativos y rigurosos. 

Con base en los autores mencionados previamente, el presente trabajo el presente 

trabajo se considera cuantitativo debido a que este enfoque de investigación permite conocer 
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de forma numérica las variables planteadas en los objetivos, conociendo la relación existente 

entre los rasgos de personalidad y los diferentes indicadores de salud mental encontrados 

por medio del instrumento de recolección de datos planteado. Del mismo modo, se emplea 

este enfoque para realizar una correlación numérica entre las variables de estudio. 

2.3.2 Tipo de investigación 

El tipo de investigación empleado para el presente estudio es no experimental. Este 

tipo de investigación, como lo mencionan Hernández et al (2014), no requiere de la 

manipulación de las variables de estudio, sino que se fundamenta directamente en la 

observación de los fenómenos en su ambiente natural, con el objetivo de analizarlos 

posteriormente.  

Este método, aunque enfrenta limitaciones en términos de control experimental, es 

valioso para capturar la autenticidad de los fenómenos estudiados. Los estudios no 

experimentales pueden clasificarse en descriptivos, que buscan ofrecer una visión detallada 

de características o comportamientos, correlacionales, que analizan relaciones entre 

variables, y exploratorios, que se utilizan para investigar fenómenos poco conocidos o generar 

hipótesis para futuras investigaciones (Calle, 2023). 

El presente estudio emplea este tipo de investigación debido a que no se manipulan 

las variables de estudio, sino que se las analiza directamente del fenómeno. Es decir, toda la 

información recolectada se analiza de tal forma que se pueda describir la realidad del 

fenómeno de estudio, esto sin que el investigador influya o interfiera en el mismo.  

2.3.3 Diseño de investigación 

El presente trabajo se fundamenta en un estudio de corte transversal, descriptiva y 

correlacional. La investigación transversal, como lo mencionan Hernández et al (2014), se 

caracteriza porque la recolección de datos se realiza durante un único periodo de tiempo. 
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Dentro del presente estudio se emplea este diseño de investigación debido a que se recolecta 

la información necesaria durante un único periodo de tiempo.  

Con respecto a la investigación descriptiva, esta se enfoca en describir de forma 

detallada las características, comportamientos e incidencia del fenómeno de estudio sin 

alterar las variables del mismo. Este tipo de investigación se centra en recopilar datos de 

manera minuciosa para proporcionar una descripción detallada de las características o 

comportamientos de interés (Guevara et al., 2020). 

Mediante el uso de este tipo de investigación, el presente trabajo busca describir la 

realidad de la población ecuatoriana con respecto a sus indicadores de salud mental y su 

relación con los rasgos de personalidad también presentes.  

Finalmente, los estudios de tipo correlacional tienen como finalidad conocer la relación 

existente entre las variables del estudio. La investigación correlacional es un tipo de diseño 

de investigación que se centra en examinar la relación entre dos o más variables sin intervenir 

ni manipular activamente ninguna de ellas. El objetivo principal es determinar si existe una 

asociación estadística entre las variables y en qué medida se relacionan entre sí (Hernández 

et al., 2014). 

Al tratarse de una investigación con dos variables, el presente estudio emplea a la 

investigación correlacionar para conocer la relación existente entre las variables, tomando en 

consideración la información levantada directamente de la población de estudio.  

2.4 Población y muestra de estudio 

La población de estudio, como lo mencionan Arias et al (2016), la población de estudio 

es un conjunto de casos, definido, limitado y accesible, que formará el referente para la 

elección de la muestra, y que cumple con una serie de criterios predeterminados. Dado que 

será factible generalizar o extrapolar los resultados obtenidos del estudio al resto de la 
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población o universo una vez finalizada la investigación a partir de una muestra de dicha 

población, es imprescindible designar la población que será objeto del estudio. 

Para el desarrollo del presente trabajo se toma en consideración a una población de 

50 personas entre 18 a 65 años pertenecientes al cantón Sigchos. Con respecto a la muestra, 

se toma en consideración a toda la población, dado su número bajo.  

2.4.1 Criterios de inclusión 

• El participante debe tener una edad comprendida entre los 18 a 65 años de 

edad.  

• El participante debe aceptar participar dentro de la investigación mediante la 

firma del consentimiento informado.  

2.4.2 Criterios de exclusión 

• Ser menor de edad 

• Tener una edad mayor a 65 años 

• No haber firmado el consentimiento informado para participar dentro de la 

investigación.  

2.5 Instrumentos de recogida de información 

2.5.1 Cuestionario sociodemográfico 

Este cuestionario consta de preguntas relacionadas con la información general de los 

participantes, tales como el género, edad, nacionalidad, número de hijos, estado civil, tipo de 

trabajo, profesión, entre otros.  

2.5.2 Cuestionario TIPI (personalidad) 

Este cuestionario (Ten-Item Personality Inventory o Inventario de Personalidad de 

Diez Items) es una herramienta breve y ampliamente utilizada para evaluar los cinco grandes 
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rasgos de la personalidad. El cuestionario consta de 10 preguntas cuyo rango de respuestas 

se establece en una escala de 1 al 7. 

2.5.3 Cuestionario K-SF-42 (Historia de vida) 

Este instrumento es una alternativa abreviada a la Batería de Historia de Vida de 

Arizona (ALHB), que consta de 199 ítems. Las estrategias de historia de vida explican cómo 

los organismos se adaptan al medio ambiente y hacen el mejor uso de sus recursos para 

realizar tareas como el mantenimiento corporal, el crecimiento, la reproducción y otras. El K-

SF-42 es una versión breve de una evaluación de siete dominios distintos de estrategias de 

historia de vida. Estos dominios incluyen altruismo general, apego seguro a la pareja, 

relaciones positivas con los padres durante la infancia, perspicacia, planificación y control; 

contacto y apoyo familiar; contacto y soporte de amigos; y contacto y apoyo de amigos. Todas 

las alfas de Cronbach cumplieron con el criterio de "aceptable" (α ≥ 0,70). 

2.5.4 PHQ4 (Ansiedad – depresión) 

Este instrumento permite detectar trastornos relacionados con la ansiedad y la 

depresión. El instrumento consta de una escala de dos ítems tanto para la ansiedad como 

para la depresión. Las opciones de respuesta se codifican mediante una escala de tipo Likert 

con cuatro opciones de respuesta, mismas que van desde “nunca” (1) hasta “casi cada día” 

(4). A mayor puntuación, mayor será el nivel de ansiedad y depresión.  

2.6 Procedimiento 

La recolección de la información se la realizó mediante la aplicación de los 

instrumentos mencionados previamente a la muestra seleccionada. Cada instrumento fue 

aplicado de forma individual y personal, con el objetivo de tener información actualizada y 

relevante relacionada con el objeto de estudio. La revisión bibliográfica necesaria para la 

comprensión de cada instrumento se realizó con base en la búsqueda de información en 
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bases de datos de libre acceso, revistas indexadas, artículos científicos y otro tipo de 

información relacionada con el tema de estudio.  

2.7 Análisis de datos 

El análisis y tratamiento de información de los datos se realizó por medio del programa 

SPSS. La correlación se realizó con base en la prueba de Chi cuadrado, mientras que el 

análisis de los resultados generados por el instrumentos se realizó con base en la estadística 

descriptiva.   
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Capítulo tres 

Análisis de resultados y discusión 

3.1 Análisis de resultados 

Con base en los resultados recolectados del estudio del cual el objeto es relacionar 

los rasgos de personalidad con indicadores de salud mental en población adulta ecuatoriana 

perteneciente al cantón Sigchos, provincia de Cotopaxi en el año 2023, se procedió a realizar 

el análisis respectivo iniciando con las características sociodemográficas y laborales.  

3.1.1 Características sociodemográficas y laborales 

Tabla 1 

Carcaterísticas sociodemográficas y laborales de la muestra de estudio 

  M DT Máx. Min. 

Edad  31 9 51 18 

  N  %  

 Masculino 31  46,3%  

Género Femenino 36  53,7%  

 Otro 0  0%  

      Estado civil 

Soltero/a 37  55,2%  

Casado/unión libre 25  37,3%  

Viudo/a 0  0%  

Divorciado/a 5  7,5%  

 No aplica 16  23,9%  

Tipo de trabajo Tiempo completo 38  56,7%  

 Tiempo parcial 13  19,3%  

 M DT Max. Min. 

Experiencia laboral 7 9 32 0 

Horas de trabajo por día 6 4 24 0 

Nota. En la presente tabla se observa que la muestra está constituida en su mayoría por el género 

femenino; y, la muestra de estudio trabaja a tiempo completo 

En la tabla 1 relacionada a características sociodemográficas de la muestra de estudio 

se obtuvo que la edad está compuesta por una media de 31 (DT= 9) años; en el género en 
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su mayoría se encuentra representada por el genero femenino (53,7%); en el estado civil se 

observa que la muestra se constituye por personas solteras (55,2%), seguido de personas 

casadas/unión libre (37,3%). Por otra parte, se recogieron datos relacionados con la parte 

laboral en la que el 56,7% trabajan a tiempo completo; en relación a experiencia laboral se 

describe que la muestra en su mayoría tiene una media 7 (DT= 9) años; por último, las horas 

de trabajo por día se encuentran en una media de 6 (DT= 4) horas. 

3.1.2 Rasgos de personalidad 

Tabla 2 

Rasgos de personalidad de la muestra 

 M DT Máx. Mín. 

Extroversión 11,24 2,45 14,00 3,00 

Afabilidad 11,10 2,61 14,00 3,00 

Responsabilidad 8,51 1,80 13,00 4,00 

Estabilidad emocional 9,06 2,09 13,00 2,00 

Apertura a la experiencia 9,51 2,60 14,00 2,00 

Nota. La tabla presenta las medias para cada uno de los rasgos de personalidad de la muestra 

En la tabla 2 relacionada con los rasgos de personalidad de la muestra se tiene que 

existe una homogeneidad entre la estabilidad emocional (M= 9,06; DT= 2,09) y apertura a la 

experiencia (M= 9,51; DT= 2,60); entre los valores más altos se encuentra la afabilidad con 

una media de 11,10 (DT=2,61) y la extroversión es el rasgo que más destaca por poseer una 

media de 11,24 (DT= 2,45), lo que indicaría que la muestra tiende a expresarse de manera 

más sociable y con más energía que el resto.  

3.2 Distribución de variables psicosociales 

Tabla 3 

Distribución de variables psicosociales 

 M DT Máx. Mín. 

Historia de Vida 3,97 1,74 7,00 1,00 
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Nota. La tabla muestra los valores estadísticos de la muestra con respecto a la variable “Historia de 

vida” 

Por otro lado, en la tabla 3 se presentan los resultados de la variable de historia de 

vida. Se aprecia que la media es de 3,97 (DT= 1,74) lo que implicaría es que la muestra tienda 

a ser más rápida, es decir, que la muestra evaluada vivió los acontecimientos relacionados a 

las diferentes etapas de su vida de forma más rápida que otros individuos. Esta situación 

implica que los individuos tuvieron que afrontar un proceso más acelerado de madurez.   

3.2.1 Indicadores de salud mental 

Tabla 4 

Salud mental según el sexo 

 

Género 

Masculino Femenino 

M DT Mín. Máx. M DT Mín. Máx. 

Ansiedad 1,00 1,15 ,00 5,00 1,17 1,63 ,00 6,00 

Depresión 0,90 1,08 ,00 4,00 1,25 1,48 ,00 6,00 

Nota. La tabla presenta las medias de ansiedad y depresión para ambos géneros de la muestra 

analizada 

Con respecto a la ansiedad, se aprecia que la media del género masculino es de 1,00 

(DT = 1,15) y del género femenino es de 1,17 (DT = 1,63); se puede observar que las mujeres 

del estudio tienen mayor tendencia a la presencia de ansiedad. Con relación a la depresión, 

los hombres presentan una media de 0,9 (DT = 1,08), mientras que las mujeres tienen una 

media de 1,25 (DT = 1,48); se observa que las mujeres de la muestra presentan una mayor 

prevalencia a la depresión en comparación con los hombres. 

Con respecto a los niveles de ansiedad y depresión en el género masculino (ansiedad 

M=1, DT=1,15; depresión M=0,9, DT=1,08), se observa que la muestra presenta ligeramente 

una mayor predisposición a la presencia de ansiedad, mientras que en el género femenino 

(ansiedad M=1,17, DT=1,67; depresión M=1,25, DT=1,48) se puede apreciar que la muestra 

presenta mayores niveles de depresión. Es importante mencionar que el género femenino 
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tiene una mayor tendencia a la presencia de ansiedad y depresión con respecto al género 

masculino analizado en el estudio.  

3.2.2 Personalidad e indicadores de salud mental 

Tabla 5 

Relación de la personalidad y salud mental 

 
        Ansiedad                                 Depresión 

Extroversión -0,154 -0.016 

Afabilidad -0.222 -0.025 

Responsabilidad 0.006 0.057 

Estabilidad emocional -0.114 -0.057 

Apertura 0.078 
0.102 

Nota. ** La correlación es significativa en el nivel 0.01; * La correlación es significativa en el nivel 0.05. 

En la tabla 5, con respecto a la relación entre los ragos de personalidad y los indicadores de 

salud mental (ansiedad y depresión) se observa que no se evidencia ningún tipo de relación 

significativa en el nivel 0.01 ni en el nivel 0.05 entre las variables mencionadas. 

3.3 Discusión de resultados 

Luego de revisados los resultados correspondientes a los datos recolectados en la 

muestra seleccionada para el presente estudio, se procede a realizar la discusión para cada 

uno de los objetivos específicos planteados para el mismo. Se tomaron en cuenta diferentes 

investigaciones relacionadas con el tema de estudio, esto con la finalidad de analizar 

similitudes y aspectos relacionados con el trabajo realizado.  

El primer paso consistió en analizar los rasgos de personalidad de la muestra del 

estudio. De todos los rasgos, la extroversión fue el más destacado, con una media de 11,24 

(DT= 2,45), lo que sugiere que la muestra mostraba más sociabilidad y energía que los 

demás. En comparación con el estudio de Shi et al. (2022), que investigaba la consistencia 

interna y la validez estructural del TIPI-C, una versión china del instrumento de evaluación de 
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la extraversión, en la que participaron estudiantes universitarios de medicina; encontrándose 

que los resultados de esta investigación difirieron a los de la presente investigación. 

En comparación con la investigación realizada por Butt et al. (2022) en médicos de 

Arabia Saudí, en la que el objetivo principal era determinar si existía una conexión entre los 

hábitos de trabajo de los médicos y sus rasgos de personalidad. Aquel trabajo revela que, los 

profesionales de la salud suelen compartir características de personalidad que influyen en su 

desempeño laboral.  

En otro objetivo se describe la variable historia de vida indicando que la misma 

transcurre más rápido (M=3,97, DT=1,74), lo que sugiere que las personas enfrentan más 

períodos de vida a una velocidad acelerada, acelerando así su madurez y ritmo de vida. En 

comparación con otro estudio en ciudadanos vietnamitas inmigrantes en China, se encontró 

que la media para la variable de historia de vida fue una media (M 3,45, DT=0,06) (Kim et al., 

2019), lo que se interpreta en que los adultos en Sigchos experimentan una mayor 

aceleración en su historia de vida en comparación con el grupo vietnamita, destacando 

diferencias culturales. 

Otro estudio relevante sobre la variable de historia de vida es el realizado por Smith 

et al. (2022), quienes aplicaron el cuestionario K-SF-42 a una muestra de 448 personas en 

Arizona, divididas por género, en el que el objetivo fue identificar los factores que influyen 

directamente en la percepción de una vida acelerada. Los resultados indicaron que los 

participantes mostraron características asociadas con una historia de vida más acelerada 

(M=2,67; DT=2,09), lo que sugiere que tuvieron que enfrentar las distintas etapas de su vida 

de manera más rápida; en comparación con la presente investigación se observa que los 

resultados son similiares en razón de que ambas historias de vida transcurren de manera 

rápida. 
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Por otro lado, se pasó a analizar las variables de ansiedad y depresión en 

comparación al género. Entre los hallazgos de este estudio se destaca que las mujeres 

presentan una media de ansiedad de 1,17 (DT=1,63) en comparación con los hombres 

(M=1,00; DT=1,15), siendo las mujeres con más prevalencia de ansiedad. Este hallazgo es 

similar al estudio de Zheng et al. (2020), que reportó prevalencia de ansiedad en mujeres 

(M=1,15; DT=0,72). Al comparar con otro estudio, Mendoza et al. (2024) realizado en 

estudiantes mexicanos, se observa que las mujeres presentan una mayor prevalencia de 

ansiedad (M=2,78; DT=1,76) en comparación con los hombres ( M=1,90; DT=1,37), 

obteniendo un resultado similar al del presente estudio. 

En cuanto a la depresión en comparación al género, como resultado en la presente 

investigación se obtuvo que las las mujeres muestran una mayor tendencia a presentar 

depresión (M=1,25; DT=1,48) en comparación con los hombres (M=0,90; DT= 1,08). Este 

hallazgo es similar con el estudio de Weitzer et al. (2022), en el que se encontró una media 

de depresión de 0,97 (DT=1,04) en mujeres con trastornos psicológicos en Estados Unidos.  

El estudio realizado por (Aguilar y Bayas, 2020), en el cual los investigadores buscan 

determinar la ansiedad según los estilos de personalidad en estudiantes de ciencias de la 

salud de la Universidad Nacional de Chimborazo en el año 2019; donde la mayoría de los 

estudiantes presentan niveles normales de ansiedad, mientras que un porcentaje menor 

exhibe ansiedad moderada o patológica. A diferencia que en el estudio sobre población adulta 

ecuatoriana, se observa una gama más amplia de niveles de ansiedad y depresión, reflejando 

una mayor variabilidad en los síntomas. Mientras que el estudio de Chimborazo identifica una 

predominancia de estilos de personalidad como la apertura y la conformidad, en el presente 

estudio, la relación entre los rasgos de personalidad y los indicadores de salud mental 

muestra que estas variables impactan de manera diversa en la calidad de vida de los adultos 

ecuatorianos.  
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El estudio realizado por (Salamanca et al., 2014) a cerca del análisis de la relación 

entre patrones de personalidad patológica y ansiedad en estudiantes colombianos y en 

contraste con el estudio sobre personalidad, historia de vida y salud mental en población 

adulta ecuatoriana, se observa que en el presente estudio, la ansiedad y la depresión se 

presentan con variabilidad significativa, con una prevalencia alta de ansiedad normal y una 

menor proporción de ansiedad patológica. En contraste, el estudio colombiano revela una 

correlación positiva entre los patrones de personalidad patológica (como los agresivos, límite 

y distímico) y niveles elevados de ansiedad estado-rasgo. En términos de estilos de 

personalidad, el estudio colombiano identifica patrones predominantes como el histriónico y 

el narcisista, con una mayor incidencia en mujeres y una relación significativa con la ansiedad. 

A diferencia, el presente estudio destaca la apertura y la extroversión como estilos 

predominantes. Ambos estudios subrayan la influencia de la personalidad en la ansiedad, 

pero el contexto y la prevalencia de los patrones patológicos muestran diferencias importantes 

en las manifestaciones de ansiedad y depresión entre las poblaciones estudiadas. 

La investigación relizada por (Moreno, 2019) sobre la influencia de los rasgos de 

personalidad en los trastornos de ansiedad, efectuado a 31 alumnos universitarios con una 

edad media de 21,55 años en España; en la que se muestran que el neuroticismo, la 

extraversión y la apertura mental son los rasgos más influyentes en la salud mental, con el 

neuroticismo como principal factor de riesgo para los trastornos ansiosos. Contrastando estos 

resultados con los hallazgos de la presente investigación, que se enfoca en la relación entre 

personalidad, historia de vida y salud mental, se observa una afinidad en la importancia del 

Neuroticismo como predictor de trastornos ansiosos. Sin embargo, esta investigación también 

destaca la influencia de variables como el bienestar psicológico, los estilos de afrontamiento 

y el afecto positivo o negativo; y amplía la perspectiva al considerar cómo factores adicionales 

interactúan con los rasgos de personalidad para influir en la salud mental.  
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La investigación realizada por (Pardo et al., 2023), sobre la ansiedad social en los 

estudiantes con personalidad introvertida; realizada a cuatro (4)  estudiantes  de  sexo  

femenino  y  dos  profesionales especializados en el área de psicología y pedagogía, donde 

se exploró cómo las situaciones educativas, familiares y sociales generan ansiedad social en 

estos estudiantes y reveló que los desafíos en comunicación oral y participación educativa 

incrementan su ansiedad. Se identificó que la falta de habilidades sociales limita su progreso 

académico y social. En contraste, la presente investigación se centra en explorar la influencia 

de los rasgos de personalidad y las experiencias de vida en la aparición y desarrollo de la 

depresión y la ansiedad entre adultos en Ecuador y pretende identificar patrones y relaciones 

que podrían ayudar a comprender mejor la génesis de la depresión y la ansiedad.  
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Conclusiones 

Como primer objetivo se describió los rasgos de personalidad de la muestra 

obtenidiendo que entre los valores más altos se encuentra la extroversión seguido de la 

afabilidad, lo que indicaría que la muestra tiende a expresarse de manera más sociable y con 

más energía que el resto. Sin embargo, la responsabilidad se ubico en el último lugar.  

Como segundo objetivo se describió la variable de historia de vida en la muestra de 

estudio en población adulta ecuatoriana, obteniendo como resultado una historia de vida 

rápida, lo cual demuestra un ritmo acelerado de cambios y transiciones vitales. Este patrón 

expresa que los adultos en Sigchos experimentan una serie de eventos y decisiones 

importantes en sus vidas a un ritmo más rápido. 

En el tercer objetivo se analizó los indicadores de salud mental en cuanto al género, 

obteniendo como resultado que las mujeres muestran una mayor prevalencia de ansiedad y 

depresión en comparación con los hombres. 

Por último, se analizó la relación entre rasgos de personalidad y los indicadores de 

salud mental, encontró que no se evidencia correlaciones significativas entre todos los rasgos 

de personalidad y la salud mental en el nivel 0.01 y 0.05. 
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Recomendaciones 

En base a los hallazgos del presente estudio, se sugieren las siguientes 

recomendaciones: 

Fomentar la creación de espacios comunitarios que promuevan la reflexión y el 

diálogo sobre las experiencias de vida. Estos espacios podrían servir como foros donde los 

adultos puedan compartir sus historias y desafíos, y recibir apoyo y comprensión de sus 

pares. Esto se complementa incentivanado la documentación y el análisis de las experiencias 

de vida a nivel local, lo que podría ofrecer una visión más profunda de las características y 

patrones comunes de la vida en Sigchos.  

Planificar políticas y prácticas en el entorno laboral y comunitario que consideren la 

necesidad de equilibrio entre los cambios rápidos y la estabilidad personal. Promover 

espacios y oportunidades para la reflexión y planificación de vida puede ayudar a los adultos 

en Sigchos a tomar decisiones más informadas y equilibradas, 

Para fortalecer la comprensión de los ritmos acelerados de cambio en las historias de 

vida en Sigchos, sería recomendable desarrollar intervenciones psicosociales adaptadas a 

las necesidades específicas de esta población. Estas intervenciones podrían incluir 

programas de apoyo psicológico y social que ayuden a los individuos a gestionar mejor los 

problemas derivados de la modernización y la urbanización rápida. Además, sería valioso 

explorar estrategias comunitarias que promuevan la resiliencia frente a estos cambios, 

fomentando redes de apoyo locales y valorando las tradiciones culturales que puedan actuar 

como recursos protectores en momentos de transición intensa. 

Implementar programas de salud mental sensibles al género. Estos programas deben 

incluir capacitación para profesionales de la salud en la detección temprana y el manejo de 

trastornos como la ansiedad y la depresión, con un enfoque específico en las necesidades e 

inconvenientes psicosociales que enfrentan las mujeres. Además, se deben promover 
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espacios seguros y accesibles donde las mujeres puedan recibir apoyo emocional y 

psicológico, así como campañas comunitarias que desafíen las normas de género restrictivas 

y promuevan la igualdad y el respeto. 
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