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Resumen  

El objetivo de este estudio fue determinar la relación entre creencias irracionales y sintomatología depresiva 
en estudiantes universitarios de Psicología en Honduras. Se utilizó un enfoque cuantitativo, un alcance descriptivo-
correlacional y un diseño no experimental transversal correlacional. La muestra fue de 257 estudiantes universitarios 
de Psicología de dos universidades hondureñas. Para la recolección de datos se aplicó el Test de Creencias Irracionales 
y el Inventario de Depresión de Beck-II. Las principales creencias irracionales manifiestas por los estudiantes son 
culpabilización, altas autoexpectativas, influencia del pasado y evitación de problemas, y alrededor de un tercio sufre 
sintomatología depresiva de moderada a severa. Los estudiantes varones, menores de 31 años, pertenecientes a una 
universidad privada y que se encuentran solteros son los que tienen más altas creencias irracionales y mayores niveles 
de depresión, pero solo hay diferencia estadísticamente significativa entre el grupo etario y la sintomatología depresiva. 
Además, existe relación significativa entre creencias irracionales y cuatro de sus dimensiones (necesidad de aproba-
ción, altas autoexpectativas, culpabilización e influencia del pasado) con sintomatología depresiva. Es urgente que las 
autoridades universitarias elaboren programas y servicios institucionales que prevengan y promuevan la salud mental, 
para disminuir los procesos mentales patológicos que pueden desencadenar problemas como el suicidio.
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Abstract

The objective of this study was to determine the relationship between irrational beliefs and depressive symp-
toms in university students of Psychology in Honduras. A quantitative approach, a descriptive-correlational scope and 
a non-experimental correlational cross-sectional design was used. The sample was 257 university students of Psycho-
logy from two Honduran universities. For the collection of data, the Irrational Beliefs Test and the Beck-II Depres-
sion Inventory were applied. The main irrational beliefs manifested by the students are guilt, high self-expectations, 
influence of the past and avoidance of problems, and about a third of the students suffer from moderate to severe 
depressive symptoms. Male students, under 31 years, attending a private university and who are single are those who 
have the highest irrational beliefs and higher levels of depression, but there is only a statistically significant difference 
between the age group and depressive symptomatology. In addition, there is a statistically significant relationship bet-
ween irrational beliefs and four of its dimensions (need for approval, high self-expectations, guilt and influence of the 
past) with depressive symptoms. It is urgent that university authorities develop programs and institutional services that 
prevent and promote mental health, to reduce pathological mental processes that can trigger problems such as suicide. 

Keywords: emotional disturbance, psychological disturbance, cognitive distortion, depression, university stu-
dents

Introducción

La cognición es el principal determinante de las 
emociones humanas, sin embargo, existe una interacción 
e interdependencia entre los pensamientos, los senti-
mientos y los comportamientos. Es por ello que no son 
los acontecimientos que le ocurren a una persona los que 
le pueden producir perturbación, sino la forma en que 
percibe, interpreta y evalúa esos eventos (DiGiuseppe et 
al., 2014; Lega et al., 2017). 

El mayor determinante de la perturbación emo-
cional son las creencias irracionales, que se conciben 
como cogniciones evaluativas autodestructivas, ilógicas, 
no pragmáticas, inconsistentes o contradictorias, que no 
se adaptan a la realidad y especialmente no se ajustan a 
la posibilidad que tienen todos los individuos de come-
ter errores, por lo que representan el fundamento de las 
conductas disfuncionales (Ellis, 2006).

Existen dos características principales que las 
hacen diferentes de las creencias racionales, a saber: 
“Primero, en que son absolutas (o dogmáticas) por 
naturaleza y se expresan en términos de ʻtengo que’, 
ʻdebo’, ʻdebería’, ʻestoy obligado a’, etc. Y segundo, 
en que provocan emociones negativas que interfie-
ren en la persecución y obtención de metas” (Ellis 
& Dryden, 2007, p. 6). Por esta razón, estos auto-
res expresan que aparentemente los incondicionales 
(debo, tengo que, etc.) erigen el núcleo de las creen-

cias irracionales que empujan al individuo hacia la 
perturbación emocional.

En este tipo de creencias se especifican proce-
sos de información concretos, que son evaluativos y es-
tán involucrados en efectos conductuales y emocionales 
desadaptativos e insanos (David et al., 2010), como la 
depresión, que es considerada un problema que impac-
ta profundamente la salud pública debido a las elevadas 
tasas de prevalencia en todo el mundo (Corea del Cid, 
2021) y puede ser definida, según Beck y Alford (2009), 
como una alteración específica del estado de ánimo que 
presenta un autoconcepto negativo asociado con auto-
rreproches y autoculpabilidad, deseos regresivos y auto-
punitivos, cambios vegetativos y cambio en el nivel de 
actividad.

Desde antes de la pandemia COVID-19, los re-
portes mundiales sobre la salud mental eran alarmantes 
(Organización para la Cooperación y el Desarrollo Eco-
nómico [OCDE], 2017), sin embargo, la crisis sanitaria 
que se está viviendo desde finales de 2019 ha venido 
a agudizar de manera acelerada esta problemática. En 
este sentido, informes de la OCDE (2021a, 2021b) re-
velan que los niveles de depresión para la población en 
general aumentaron más del doble en la mayoría de los 
países miembros en comparación con los años previos 
a la pandemia. A pesar de ello, son los jóvenes quienes 
han sufrido un mayor impacto en el deterioro de su 
salud mental, presentando en muchos países el doble o 
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más de síntomas de depresión que los que manifestaban 
antes de la crisis.  

Por otro parte, Thapar et al. (2022) afirman que 
las cifras de depresión en los adolescentes y jóvenes se 
han incrementado de manera significativa en los últimos 
10 años, lo cual es preocupante, ya que el desarrollo so-
cial, emocional y cognitvo, así como las transiciones vita-
les claves, se generan con una rapidez impresionante en 
esta etapa de desarrollo. No obstante, durante la pande-
mia COVID-19, esta alteración psicológica se ha eviden-
ciado con mayor frecuencia en las personas más jóvenes 
(Varma et al., 2021), por lo que es importante observar 
el comportamiento de este fenómeno en la población es-
tudiantil universitaria, ya que, aparte de encontrarse en 
un rango de edad donde es más común que aparezcan 
trastornos mentales como la depresión, pertenece a un 
grupo vulnerable identificado como en riesgo (Moncada 
Godoy, 2016).

En este sentido, existen estudios que han repor-
tado prevalencias más altas de depresión en estudiantes 
universitarios en comparación con otros grupos demo-
gráficos adultos durante esta crisis sanitaria (Majumdar 
et al., 2020; Odriozola-González et al., 2020). Lo ante-
rior puede ser generado por factores de riesgo situacio-
nales relacionados con las dificultades generales asocia-
das al aprendizaje a distancia y el aislamiento social de los 
estudiantes, tales como vivir solos, la cantidad y el tipo 
de contacto social, y la reducción de apoyo emocional 
(Elmer et al., 2020; Fruehwirth et al., 2021). 

En Honduras hay muy poca investigación sobre 
este fenómeno y menos aún en educación terciaria. Sin 
embargo, en los últimos años se han desarrollado dos 
estudios en alumnos de la Universidad Nacional Au-
tónoma de Honduras, campus Ciudad Universitaria. 
El primero de ellos, efectuado por Moncada Godoy 
(2016) a 1977 estudiantes, muestra una prevalencia del 
5.9% de sintomatología depresiva que puede ser catalo-
gada como un posible trastorno depresivo. El segundo 
estudio llevado a cabo por Landa-Blanco et al. (2022) 
a 1696 estudiantes de pregrado, evidencia una relación 
directa entre los síntomas de depresión y el riesgo sui-
cida, donde el 50% de los encuestados ha tenido al me-
nos una ideación suicida y el 8.2% ha realizado como 
mínimo un intento suicida, tengan o no la intención de 
morir. 

En lo que se refiere a la relación entre creencias 
irracionales y depresión, desde la teoría sobresalen dos 
modelos: el modelo cognitivo de la depresión (Beck et 
al., 2020) y el modelo de la terapia racional emotiva 
conductual –TREC (Ellis & Dryden, 2007), los cuales 
enfatizan que determinados estilos cognitivos pueden 
prolongar la permanencia del estado depresivo, lo que 
dificulta asimilar situaciones percibidas como pérdida o 
fracaso (Lega et al., 2017).

En el modelo cognitivo de la depresión se estable-
cen tres conceptos para dilucidar el fundamento psicoló-
gico de la misma: (a) la tríada cognitiva, compuesta por 
tres patrones cognitivos centrados en una visión negativa 
acerca de sí mismo, del futuro y de la interpretación de 
sus experiencias; (b) los esquemas, que explican por qué 
una persona depresiva sostiene actitudes que le causan 
sufrimiento, a pesar de saber que le son perjudiciales, 
incluso frente a pruebas objetivas de que hay factores po-
sitivos en su vida; y (c) los errores cognitivos, presentes 
en el pensamiento del sujeto depresivo, que mantienen la 
creencia del individuo en la validez de sus ideas negativas, 
aún ante la presencia de evidencia contradictoria (Beck 
et al., 2020). 

Por otro lado, las creencias irracionales forman 
parte de la TREC, la cual resalta que el individuo posee 
tres categorías de creencias irracionales que lo llevan a 
perturbarse y normalmente dos de ellas, también pade-
cer sintomatología depresiva. Estas son: (a) Debo hacer 
las cosas bien y tengo que ser aceptado por las perso-
nas que considero importantes, y (b) mis condiciones de 
vida deben ser confortables y libres de penurias (Ellis & 
Dryden, 2007).

Aunque la TREC se utiliza en adultos, también se 
aplica a la población joven, cuya meta principal es en-
señarles cómo transformar sus necesidades perturbado-
ras (p. ej., furia, depresión, ansiedad) en sentimientos 
apropiados o de tipo preferencial (p. ej., disgusto, triste-
za, preocupación). Es decir, se busca pasar de creencias 
irracionales a racionales que los lleven a tener comporta-
mientos funcionales al reconstruir sus emociones y con-
ductas (Lega et al., 2017), lo cual es vital en los procesos 
formativos, como la educación terciaria.

Diversos estudios internacionales han encontrado 
evidencia empírica de la asociación entre creencias irra-
cionales y depresión en estudiantes universitarios (Chan 
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& Sun, 2021; Coppari et al., 2010; Málaga Lazo, 2019), 
aunque ninguno de ellos se ha elaborado en población es-
tudiantil hondureña. Por lo que a partir de lo anterior-
mente expuesto se plantea como objetivo para esta investi-
gación: Determinar la relación entre creencias irracionales 
y sintomatología depresiva en estudiantes universitarios de 
Psicología en Honduras. Para ello, se verifica la evidencia 
aportada por las tres hipótesis de investigación:
H

1
:  Existe relación estadísticamente significativa entre 

la sintomatología depresiva que poseen los estu-
diantes universitarios de Psicología hondureños y 
su sexo y edad.

H
2
:  Existe relación positiva y significativa entre creen-

cias irracionales y sintomatología depresiva en es-
tudiantes universitarios de Psicología hondureños.

H
3
:  Existe relación estadísticamente significativa entre 

las ocho dimensiones de creencias irracionales y la 
sintomatología depresiva en estudiantes universi-
tarios de Psicología hondureños.

Método

Tipo de estudio
La investigación utilizó un enfoque cuantitativo, 

con un alcance descriptivo-correlacional y un diseño no 
experimental transversal correlacional.

Participantes
La muestra participante estuvo constituida por 

257 estudiantes de la carrera de Psicología de dos uni-
versidades de San Pedro Sula (una pública y otra priva-
da). Para el cálculo de la muestra, se utilizó el programa 
Decision Analyst Stats 2.0, considerando una población 
de 778 alumnos, un error máximo aceptable del 5% y un 
nivel de confianza deseado del 95%. El tipo de muestreo 
fue probabilístico estratificado. Respecto al perfil de la 
muestra, las edades de los estudiantes fluctuaron entre 
los 18 y 56 años (M = 24.8, DE = 7.38), agrupándose 
en seis grupos etarios: de 18 a 20 años (29.2%), de 21 
a 25 años (40.5%), de 26 a 30 años (16.0%), de 31 a 
35 años (5.0%), de 36 a 40 (4.3%) y de 41 a 56 años 
(5.0%). En cuanto al sexo, el 83.7% fueron mujeres y el 
16.3% hombres. Referente al estado civil, el 83.3% esta-
ban solteros(as), el 7.4% casados(as) y el 9.3% en unión 
libre. Y concerniente al tipo de universidad, el 71.2% de 

los estudiantes pertenecían a una universidad pública y el 
28.8% estaban matriculados en una universidad privada. 

Instrumentos
El Test de Creencias Irracionales (TCI) de Calvete Zumal-

de y Cardeñoso Ramírez (1999). Validado en población co-
lombiana por Chaves Castaño y Quiceno Pérez (2010), 
fue utilizado para medir la variable de creencias irracio-
nales en esta investigación. El objetivo era evaluar ocho 
factores que representan las ideas irracionales, a saber: 
la necesidad de aprobación, las altas autoexpectativas, 
la culpabilización, la indefensión acerca del cambio, la 
evitación de problemas, la dependencia, la influencia del 
pasado y el perfeccionismo. El TCI consta de 46 ítems y 
se utilizan cuatro opciones de respuesta: 1 = No estoy de 
acuerdo, 2 = Desacuerdo moderado, 3 = Acuerdo moderado, 4 
= Estoy totalmente de acuerdo. 

Inventario de Depresión de Beck-II (BDI-II), desarrolla-
do por Beck et al. (1996/2009). Traducido al castellano en 
adaptación argentina. Este inventario es un instrumento 
de autoinforme diseñado para evaluar la presencia y el 
grado de los síntomas depresivos descritos en el Manual 
Diagnóstico y Estadístico de los Trastornos Mentales – 
Cuarta Edición (DSM-IV). Está compuesto por 21 ítems 
con cuatro opciones de respuesta que van de 0 a 3 y se 
divide en dos factores: (a) dimensión somática de la de-
presión y (b) dimensión cognitiva-afectiva de la depre-
sión. La puntuación total máxima en el BDI-II es 63 y 
para su interpretación, se utilizaron cuatro valoraciones 
de corte para puntuaciones totales (0-13 = depresión 
mínima, 14-19 = depresión leve, 20-28 = depresión 
moderada, 29-63 = depresión severa).

Procedimiento
Se obtuvo la autorización de las dos instituciones 

de educación superior donde se recolectaron los datos, 
así como la aprobación del protocolo por parte del comi-
té de ética de investigación de una universidad privada en 
Honduras. Posteriormente, se realizó una prueba piloto 
con la participación de 30 estudiantes de ambas universi-
dades para comprobar la confiabilidad de los instrumen-
tos. Una vez confirmada su confiabilidad, los mismos se 
autoadministraron a la muestra definitiva tras obtener el 
consentimiento informado de los participantes. Los ins-
trumentos fueron elaborados en Google Forms y se en-
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viaron a través de WhatsApp durante los meses de marzo 
a mayo de 2022.

Análisis de datos
Se construyó la matriz de variables y de datos usan-

do el programa SPSS versión 22. Luego se realizaron aná-
lisis descriptivos de los datos para cada variable de estu-
dio, elaborando tablas de frecuencia. Posteriormente, se 
efectúo el análisis inferencial para comprobar las hipótesis 
planteadas. Para ello, se llevó a cabo el análisis de norma-
lidad utilizando la prueba de bondad de ajuste de Kolmo-
gorov-Smirnov. Se encontró que solo la variable creencias 
irracionales con las características sociodemográficas pre-
sentaba un comportamiento normal en sus datos. Por lo 
tanto, se utilizaron pruebas estadísticas paramétricas para 
analizar la diferencia de medias entre las creencias irra-
cionales según el sexo, grupo etario, estado civil y tipo de 
universidad. Se aplicó la prueba t para muestras indepen-
dientes cuando se evaluó la diferencia entre dos grupos, y 
el análisis de varianza (ANOVA) unidireccional para anali-
zar la diferencia entre más de dos grupos.

Por otro lado, fue necesario usar pruebas esta-
dísticas no paramétricas para el análisis de diferencia de 
medianas entre la sintomatología depresiva y las caracte-
rísticas sociodemográficas. Así, se aplicó la prueba U de 
Mann-Whitney para estudiar el comportamiento de la sin-
tomatología depresiva en relación al sexo y el tipo de uni-
versidad. Para el grupo etario y el estado civil, se empleó 
la prueba Kruskal-Wallis con comparaciones por parejas.

Al realizar el análisis de normalidad de las varia-
bles de estudio, se encontró que únicamente los datos 

de la variable creencias irracionales se ajustaban a una 
distribución normal. En consecuencia, se utilizó el co-
eficiente de correlación de Spearman para comprobar 
la asociación entre las creencias irracionales, incluyendo 
sus dimensiones, y la sintomatología depresiva. Se con-
sideraron estadísticamente significativos los valores de p 
< .05 en todos los análisis realizados en la investigación.

Resultados

En esta sección, se presentan los resultados obte-
nidos a partir del análisis de los datos recopilados en la 
investigación. Se inicia con un análisis descriptivo que in-
dica las principales creencias irracionales evidenciadas por 
la muestra participante en el estudio. Posteriormente, se 
detallan los niveles de sintomatología depresiva revelados 
por los estudiantes. A continuación, se realiza un análisis 
comparativo de las creencias irracionales y la sintomato-
logía depresiva con las características sociodemográficas. 
Finalmente, se lleva a cabo un análisis inferencial, expo-
niendo las correlaciones entre las creencias irracionales, 
sus dimensiones específicas y la sintomatología depresiva.

En la Tabla 1 se evidenció que las principales 
creencias irracionales manifestadas por los estudiantes 
de Psicología participantes en la investigación fueron la 
culpabilización, las altas autoexpectativas y la influencia 
del pasado, ya que obtuvieron los niveles más altos en el 
estudio. No obstante, también se observó la presencia 
de la evitación de problemas. A pesar de que tiene un 
porcentaje muy bajo en el nivel alto, ocho de cada 10 
estudiantes la mostraron en un nivel moderado.

Tabla 1
Niveles de las dimensiones de creencias irracionales

Dimensiones
Bajo Medio Alto

n % n % n %
Necesidad de aprobación 237 92.2 13 5.1 7 2.7
Altas autoexpectativas 70 27.2 91 35.4 96 37.4
Culpabilización 22 8.6 105 40.9 130 50.6
Indefensión acerca del cambio 255 99.2 2 .8 – –
Evitación de problemas 23 8.9 222 86.4 12 4.7
Dependencia 218 84.8 35 13.6 4 1.6
Influencia del pasado 64 24.9 103 40.1 90 35.0
Perfeccionismo 132 51.4 84 32.7 41 16.0
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 Con respecto a los niveles de sintomatología 
depresiva, los resultados de la Tabla 2 indicaron que la 
mayoría de los participantes presentaron un nivel míni-

Tabla 3 
Comparación de las creencias irracionales y la sintomatología depresiva con las características sociodemográficas

Características 
sociodemográficas

Creencias irracionales Sintomatología depresiva
p M p RP

Sexo .175 a .467 b

       Femenino 108.62 127.51
       Masculino 110.86 136.63
Grupo etario .096 c .011 d

1.  18-20 años 110.01 140.17
2.  21-25 años 109.42 138.17
3.  26-30 años 109.93 115.62
4.  31-35 años 103.31 117.96
5.  36-40 años 104.45 97.50
6.  41-56 años 106.08 71.04
Tipo de universidad .231 a .073 b

       Pública 108.52 123.72
       Privada 110.14 142.06
Estado civil .194 c .306 d

       Soltero(a) 109.35 132.19
       Casado(a) 109.21 111.47
       Unión libre 105.54 114.46

Nota.  En el análisis del grupo etario, se encontró diferencia estadísticamente significativa (p < .05) únicamente en la variable 
sintomatología depresiva, específicamente entre los grupos 6:1 y 6:2. p = significancia; M = media; RP = rango promedio.

 a t para muestras independientes. b U de Mann-Whitney. c ANOVA de un factor. d Kruskal-Wallis. 

mo de depresión. Sin embargo, es importante tener en 
consideración que casi un tercio de la muestra (31.9%) 
reveló sintomatología depresiva de moderada a severa.

Tabla 2
Niveles de sintomatología depresiva

Niveles n %
Mínimo 141 54.9
Leve 34 13.2
Moderado 40 15.6
Severo 42 16.3

Luego de elaborar el análisis comparativo de las 
creencias irracionales y la sintomatología depresiva con 
las características sociodemográficas, quedó de mani-
fiesto que los estudiantes de sexo masculino, aquellos 
menores de 31 años, los pertenecientes a una universi-
dad privada y los que se encuentran solteros obtuvieron 
puntuaciones más altas. Sin embargo, es posible afirmar 

que no existen diferencias estadísticamente significativas 
(en términos de media o mediana) entre ellas, ya que no 
se encontró significación en el nivel .05, excepto en el 
análisis del grupo etario y la sintomatología depresiva. 
Específicamente, se halló diferencia significativa entre los 
grupos: (a) 41-56 años y 18-20 años y (b) 41-56 años y 
21-25 años (véase Tabla 3).
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En la Tabla 4 se muestran las correlaciones entre 
las dos variables de estudio, así como las ocho dimen-
siones de creencias irracionales con la sintomatología 
depresiva. Se encontró una correlación significativa y 
positiva entre las creencias irracionales y la sintoma-
tología depresiva, así como con cuatro dimensiones 
específicas de creencias irracionales: la necesidad de 
aprobación, las altas autoexpectativas, la culpabilización 

y la influencia del pasado, destacando esta última por 
su mayor magnitud. Estas asociaciones positivas indi-
can que a medida que aumentan las creencias irracio-
nales, incluyendo sus dimensiones, también aumentan 
los niveles de sintomatología depresiva. Todas estas co-
rrelaciones resultaron estadísticamente significativas en 
el nivel .01, lo que implica una probabilidad de error 
inferior al 1%.

Tabla 4
Correlaciones interescalares

Variable 1/Dimensiones Variable 2 Rho de Spearman p

Creencias irracionales Sintomatología depresiva .388** .000

       Necesidad de aprobación .322** .000

       Altas autoexpectativas .214** .001

       Culpabilización .219** .000

       Indefensión acerca del cambio    .036 .569

       Evitación de problemas    .117 .061

       Dependencia    .054 .385

       Influencia del pasado .453** .000

       Perfeccionismo   -.118 .058

Nota. ** La correlación es significativa en el nivel .01 (2 colas).

Discusión

Entre los resultados de este estudio se indica que 
la culpabilización, las altas autoexpectativas, la influencia 
del pasado y la evitación de problemas son las creen-
cias irracionales más predominantes en los estudiantes 
de Psicología. Este hallazgo coincide parcialmente con 
otras investigaciones, como la realizada por Tamayo Toro 
(2019) en alumnos de Psicología de una universidad 
privada en Lima Metropolitana, donde se encontró que 
las altas autoexpectativas eran una de las creencias irra-
cionales más significativas. Además, Al-Habies (2022) 
evidencia en un estudio efectuado a estudiantes de una 
universidad en Pakistán, que la culpabilización y la in-
fluencia del pasado se encontraban entre las creencias 
irracionales con niveles más altos, aunque la evitación 
de problemas mostró niveles bajos en los estudiantes de 
todas las facultades. Por otro lado, existen estudios que 
contradicen estos resultados, como el desarrollado por 

de la Cruz Contreras (2017) en estudiantes de Psicolo-
gía de una universidad privada en Lima Este, donde no 
se reportaron niveles altos en ninguna de las creencias 
irracionales.

Otro hallazgo importante obtenido en la presente 
investigación es que la mayoría de los alumnos manifies-
tan un nivel mínimo de depresión, aunque cerca de un 
tercio de los participantes muestran sintomatología de-
presiva de moderada a severa. Se han identificado hallaz-
gos similares en otros estudios realizados con estudiantes 
universitarios de pregrado (Bresolin et al., 2020; Trunce 
Morales et al., 2020); sin embargo, también se han re-
portado resultados diferentes en investigaciones previas 
(Deb et al., 2016; Hossain et al., 2022; Jaen-Cortés et 
al., 2020; Santos et al., 2021; Wahed & Hassan, 2017).

Según Muiru (2020), las razones más frecuentes 
por la que los estudiantes experimentan síntomas depre-
sivos durante sus años de formación universitaria son los 
problemas académicos, la soledad, las dificultades eco-
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nómicas y los problemas de relación. Además, es impor-
tante considerar que los alumnos de educación superior 
constituyen un grupo especial de personas que atraviesan 
una etapa de transición crítica, ya que están pasando de 
la adolescencia tardía a la adultez temprana, la cual se 
caracteriza por ser una de las etapas más vulnerables en la 
existencia humana. Para muchos estudiantes, esta época 
implica enfrentar su primera experiencia de vivir lejos 
de sus padres, y la falta de apoyo socioemocional puede 
desencadenar estados de ánimo depresivos (Rahman et 
al., 2012). Así también, algunos alumnos han afrontado 
dificultades relacionadas con el aprendizaje a distancia y 
el aislamiento social debido a la pandemia COVID-19 
(Elmer et al., 2020; Fruehwirth et al., 2021).

Otro resultado manifiesto en la presente inves-
tigación es que los estudiantes varones, los menores de 
31 años, los alumnos pertenecientes a una universidad 
privada y los que se encuentran solteros son quienes pre-
sentan las puntuaciones más elevadas en creencias irra-
cionales y sintomatología depresiva. Sin embargo, no se 
encontraron diferencias estadísticamente significativas 
entre ellas, a excepción del grupo etario y la sintomato-
logía depresiva, donde se evidencia que los más jóvenes 
(18 a 20 años y 21 a 25 años) son más propensos a ma-
nifestar depresión en comparación con sus contrapartes 
de edades más avanzadas (41 a 56 años). Por lo tanto, se 
acepta parcialmente la hipótesis 1 de investigación.

Existen estudios que confirman estos resultados, 
como el realizado por Quintero López y Gil Vera (2021), 
donde se refleja que los estudiantes menores de 44 años 
tienen mayor probabilidad de presentar sintomatología 
depresiva.  Esto es consistente con los hallazgos de una 
investigación desarrollada por Varma et al. (2021), la 
cual indica que los jóvenes son más susceptibles a sufrir 
depresión debido a situaciones de estrés psicológico de-
rivadas de la pandemia COVID-19.

Asimismo, los resultados del estudio de Chan y 
Sun (2021) corroboran que los estudiantes del sexo mas-
culino tienen una mayor probabilidad de mostrar más 
creencias irracionales y presentar niveles significativa-
mente más altos de depresión. No obstante, otras inves-
tigaciones reportan hallazgos opuestos, encontrando que 
las estudiantes femeninas reflejan una mayor prevalencia 
de depresión, y se observan diferencias estadísticamente 
significativas según sexo en algunos casos (Bresolin et al., 

2020; Santos et al., 2021), mientras que en otros estu-
dios no se encuentran tales diferencias (Ashraful Islam et 
al., 2018; Hossain et al., 2022; Montero Saldaña et al., 
2022).

Por otro lado, en la investigación realizada por de 
la Cruz Contreras (2017), se demuestra que no existen 
diferencias estadísticamente significativas en la manifes-
tación de creencias irracionales entre estudiantes univer-
sitarios en función del sexo, la edad y el estado civil. En 
contraste, los resultados expuestos en el estudio efectua-
do por Tamayo Toro (2019) identifican una asociación 
significativa entre algunas creencias irracionales y el sexo 
de los estudiantes de pregrado. 

En cuanto al estado civil, se informa en ciertas 
investigaciones (Santos et al., 2021; Wahed & Hassan, 
2017), que los alumnos solteros experimentan más sinto-
matología depresiva, aunque no se encontraron diferen-
cias estadísticamente significativas entre estas variables. Y 
en lo que atañe al tipo de universidad, los resultados de 
una investigación (Montero Saldaña et al., 2022), afir-
man que hay diferencias estadísticamente significativas 
entre estudiantes de instituciones de educación superior 
públicas y privadas respecto a la depresión, siendo los 
alumnos de las universidades públicas quienes obtienen 
las puntuaciones más altas en comparación con los estu-
diantes de las universidades privadas. 

Igualmente, otro resultado importante evidencia-
do en este estudio es la existencia de una correlación 
significativa y positiva entre las creencias irracionales y 
la sintomatología depresiva, así como con cuatro dimen-
siones específicas de las creencias irracionales: la nece-
sidad de aprobación, las altas autoexpectativas, la culpa-
bilización y la influencia del pasado. En consecuencia, 
se acepta la hipótesis 2 y parcialmente la hipótesis 3 de 
investigación.

Bajo esta misma línea, se encuentran los hallazgos 
de varios estudios donde se ha descubierto una asocia-
ción significativa y positiva entre estas dos variables. Uno 
de ellos es el realizado por Chan y Sun (2021) a estu-
diantes universitarios de Hong Kong, donde se muestra 
que los alumnos que presentaban niveles más altos de 
creencias irracionales tenían mayores probabilidades de 
experimentar sintomatología depresiva. 

De igual forma, los resultados de otra investiga-
ción efectuada a estudiantes de una universidad priva-
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da señalan una relación  positiva y significativa entre las 
creencias irracionales y la depresión, así como en casi 
todas las dimensiones de las creencias irracionales y la 
depresión. Entre las dimensiones más significativas, con 
un nivel de significación de .01, se sitúan la influencia del 
pasado, las altas autoexpectativas y la evitación de proble-
mas (Coppari et al., 2010).

Resultados similares se hallan en un estudio reali-
zado por Málaga Lazo (2019) a alumnos de Psicología de 
una universidad privada en Lima Metropolitana, donde 
se constata la asociación significativa entre las creencias 
irracionales y la depresión total, así como la correlación 
estadísticamente significativa entre seis creencias irracio-
nales (entre las que se incluyen la necesidad de aproba-
ción, las altas autoexpectativas y la culpabilización) y los 
niveles de depresión.

Esto se encuentra respaldado teóricamente por 
la TREC y el modelo cognitivo de la depresión. Por un 
lado, la TREC sostiene que las emociones negativas están 
asociadas a creencias irracionales y postula que lo que 
conduce al individuo a pensar que nunca obtendrá lo 
que desea es la presencia de necesidades perturbadoras 
o sentimientos inapropiados implícitos en dichas evalua-
ciones, lo que deriva en sentimientos de depresión (Ellis 
& Dryden, 2007). Por otro lado, el modelo cognitivo de 
la depresión asevera que una persona en un estado psico-
patológico muestra esquemas cognitivos distorsionados, 
los cuales la llevan a considerarse a sí misma, su futuro y 
sus experiencias de manera negativa debido a errores en 
el procesamiento de la información (Beck et al., 2020).

En lo que concierne a las limitaciones, el estudio 
presenta algunas que deben tenerse en cuenta. En primer 
lugar, los hallazgos no pueden generalizarse a todos los 
estudiantes universitarios de pregrado a nivel nacional, ya 
que solo se recolectaron datos de una carrera específica 
en dos de las 21 universidades del país. En segundo lugar, 
la investigación no consideró algunos aspectos importan-
tes relacionados con factores académicos, económicos, 
sociales, familiares, de relación y de salud, que serían in-
teresantes de contemplar en futuros estudios. 

En conclusión, los resultados de esta investiga-
ción pueden ser útiles para identificar a la población es-
tudiantil más vulnerable y permitir que las autoridades 
universitarias desarrollen programas, políticas y servicios 
institucionales destinados a prevenir y promover la salud 

mental. Es importante construir espacios de apoyo e im-
plementar iniciativas urgentes para reducir los procesos 
mentales patológicos que pueden desencadenar compor-
tamientos de riesgo y problemas, como el suicidio. En 
Honduras, durante el año 2020, el suicidio fue responsa-
ble del 42.1% de las muertes dentro del grupo poblacio-
nal de 15 a 29 años. Dentro de ese porcentaje, el 8.3% 
corresponde específicamente al segmento estudiantil 
(Observatorio Nacional de la Violencia de la Universidad 
Nacional Autónoma de Honduras, 2021).  

Por otra parte, al identificar las principales creen-
cias irracionales manifiestas por los estudiantes, es po-
sible proponer intervenciones más específicas y efecti-
vas, que resulten en ayudas más adecuadas. Aunque los 
programas educativos nacionales no suelen abordar de 
manera directa problemas emocionales particulares, esto 
no debería ser un obstáculo para que las instituciones de 
educación superior proporcionen a sus alumnos recursos 
relevantes que les permitan acceder a dichas ayudas. De 
esta manera, se lograría que los estudiantes estén me-
jor preparados para su desarrollo profesional, ya que al 
recibir atención, rehabilitación y herramientas prácticas 
a través de los programas diseñados a partir de este es-
tudio, podrán afrontar de manera más eficiente tanto su 
vida personal como profesional.
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