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Resumen

La pandemia mundial provocada por la COVID — 19 ha provocado a una situacion
excepcional de confinamiento nunca antes vivida en Espafia, y como se estéa estudiando desde
diferentes investigaciones, puede haber tenido unas consecuencias psicoldgicas importantes
en la poblacion infanto — juvenil. El presente estudio tiene como objetivo valorar el impacto
psicoldgico que ha supuesto el confinamiento en nifios y en nifias con edades comprendidas
entre 6 y 12 afios, analizando los posibles cambios en su estado emocional y comportamental,
en sus habitos de suefio y la existencia de un posible incremento en el tiempo de uso de
tecnologias y de dependencia hacia sus cuidadores. Participaron 111 padres y madres con
hijos/as de dichas edades, que contestaron a una bateria de cuestionarios dividida en cuatro
secciones (datos sociodemograficos, Listado de Sintomas Pediatricos — PSC, The Sleep
Disturbance Scale for Children — SDSC vy registro del tiempo de uso de las tecnologias). Los
resultados indicaron cambios emocionales y conductuales importantes, entre los que los
problemas de concentracion, distraccion, intranquilidad / inquietud y enfado fueron los mas
destacados; cambios en los patrones de suefio, manifestados por mayores dificultades para
coger el suefio por la noche y un incremento de pesadillas, ademas de cansancio y
dificultades para despertarse por la mafiana; un incremento importante en el tiempo de uso de
tecnologias, y un incremento de apego, especialmente significativo en el caso de las nifias. La
mayoria de estos resultados van en linea de algunas de las investigaciones disponibles. Sin
embargo, debido a que es una situacion reciente, cambiante y nunca vivida anteriormente, son
necesarios mas estudios que permitan poner en evidencia con mas precision los efectos

psicolégicos que tendra esta crisis sanitaria a largo plazo.
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Introduccion
Contextualizacion

La pandemia mundial de la COVID-19 ha provocado una situacién excepcional de
confinamiento nunca vivida anteriormente en Espafia. Es por ello que, aun no existen
resultados concluyentes, con muestras espafiolas, que pongan de manifiesto cdmo esta
situacién excepcional ha afectado y esta afectando psicolégicamente a la poblacion en
general (Espada et al., 2020), y esto se hace alin més evidente con la poblacién
infantojuvenil (Gomez et al., 2020).

Revisiones pasadas sobre otros periodos de confinamiento por otras crisis sanitarias,
como la del SARS (2003) o la del Ebola (2014), ponen de manifiesto que “el confinamiento
genera una pérdida de la rutina, una reduccion del contacto social y fisico, frustracion,
aburrimiento y una sensacion de soledad que puede resultar dificil de gestionar para muchas
personas” (Rodriguez, 2020). De hecho, el estudio de Brooks et al. (2020) (citado en
Rodriguez, 2020) pone de manifiesto una prevalencia del 20% de sintomas de ansiedad y del
18% de sintomas depresivos en la poblacion en cuarentena. Aungue este tipo de estudios
ayudan a predecir algunos de los cambios mas significativos que pueden ocurrir después de
un periodo de confinamiento, es dificil predecir con certeza las consecuencias psicologicas
concretas que se derivaran a largo plazo de la crisis sanitaria de la COVID — 19.

Durante estos Ultimos meses, se ha considerado que la poblacion infantojuvenil suele tener
un riesgo menor de afectacion médica significativa por la COVID — 19 en comparacion a
personas de mayor edad (Lacomba et al., 2020). Sin embargo, diversas investigaciones han
puesto de manifiesto que los jovenes son un colectivo de alta vulnerabilidad porque han
experimentado mayores niveles de ansiedad y tristeza durante el confinamiento que las

personas mayores (Losada et al., 2020)



Por ejemplo, a mediados de abril de 2020, un mes después de la declaracion del estado de
alarma espafiol, se llevo a cabo un estudio en el norte de Espafia, especificamente en el Pais
Vasco, para valorar los sintomas de estrés, ansiedad y depresion de la poblacion general
durante el confinamiento. Este estudio mostr6 que, en contra de lo que se esperaba, eran los
jovenes quienes mayores medias de sintomas de malestar emocional mostraban, juntamente
con aquellas que padecian enfermedades crénicas (Ozamiz et al., 2020).

Solo unos pocos estudios si que han estado focalizados en el impacto que ha tenido la
pandemia en la poblacion infantojuvenil. Por ejemplo, el estudio realizado por Espada et al.
(2020) ha mostrado los diferentes efectos que ha tenido el confinamiento en nifios de distintas
edades.

Por un lado, en los nifios mas pequefios son mas esperables los “miedos a estar solos, a
la oscuridad o a las pesadillas, los cambios de apetito y un aumento de rabietas, quejas o
conductas de apego ” (Sanchez, 2021).

Por otro lado, los nifios de entre 6 y 12 afios se han caracterizado por manifestar “mayores
niveles de irritabilidad, pesadillas, problemas de suefio o del apetito, algunos sintomas
fisicos, problemas de conducta o apego excesivo, asi como pérdida de interés por sus
comparieros y competencia por la atencion de los padres en casa” (Sanchez, 2021).

De esta franja de edad (6 — 12 afios), es importante mencionar una investigacion realizada
en China que puso en evidencia algunos resultados relevantes sobre el impacto negativo del
confinamiento (citado en Paricio del Castillo & Prado, 2020). Se concluyd que un mayor
namero de alumnos/as de entre 6 y 12 afios habia mostrado sintomas depresivos durante la
pandemia de COVID — 19 (22,6%) en comparacion a estudios previos (17,2%). Lo mismo
sucedia con la prevalencia de los sintomas de ansiedad, que habian crecido
exponencialmente con la situacion de emergencia provocada por la pandemia (18,9%) en

comparacion a las cifras recogidas anteriormente (10%).



En cuanto a los adolescentes de entre 13 y 18 afios, se esperaban “sintomas fisicos,
problemas de suefio o de apetito y aislamiento de compafieros y seres queridos, pero,
ademas, un aumento o disminucién de su energia, apatia y desatencion a los
comportamientos de promocion de la salud ” (Sanchez, 2021).

Otros estudios como el de Berasategi et al. (2020) (citado en Gomez et al., 2020) ponen de
manifiesto que los nifios se han caracterizado por mostrar una ambivalencia emocional
durante el confinamiento, ya que se han sentido mas contentos por estar mas tiempo en casa y
en familia, pero al mismo tiempo mostrando mayores niveles de llanto, tristeza, enfado o
nerviosismo.

En el caso de los adolescentes, estos se han sentido “nostalgicos, frustrados, nerviosos y
aburridos debido al distanciamiento social, aspectos que pueden tener consecuencias
negativas sobre su salud mental y bienestar en general ” (Gutiérrez, 2020). Se han estado
sintiendo frustrados al ver que eventos importantes de su vida diaria, como fiestas, paseos,
visitas a familiares o amigos, peliculas o conciertos se han visto cancelados.

Ademas, aunque las nuevas tecnologias ya estaban presentes en el dia dia de nifios y
especialmente adolescentes, su uso se ha hecho mucho mas evidente como medio de
comunicacion, educacion o trabajo. Sin embargo, “el uso no planificado, reiterativo y en
solitario de estas herramientas marcan en el nifio y el adolescente un gran nimero de
alteraciones psicoldgicas” (Carmenate et al., 2020).

Con todas estas investigaciones se confirma que el confinamiento ha afectado y esta
afectando “de manera diferencial en la infancia y en la adolescencia” (Gomez et al., 2020).

Finalmente, mediante algunos estudios, como el de Gomez et al. (2020), se ha puesto de
manifiesto como los problemas emocionales, comportamentales y sociales han ido
cambiando a lo largo del confinamiento. Su estudio ha permitido evidenciar que la

sintomatologia al principio del confinamiento era menor que en estudios mas posteriores; en



otras palabras, a medida que el tiempo de confinamiento se iba alargando, el estado
psicoldgico en nifios/as iba empeorando. Esta tendencia ascendente se observaba
especialmente entre la quinta y sexta semana de confinamiento en las que los/as nifios/as
presentaban mayores problemas de conducta, hiperactividad, ansiedad, incertidumbre o

miedos relacionados con el contagio y aislamiento social.

Objetivos y justificacion del estudio

El objetivo principal de este estudio fue valorar el impacto psicoldgico de la pandemia
mundial provocada por la COVID — 19 un afio después del inicio del confinamiento en la
poblacion infantojuvenil de Mallorca, concretamente en nifios y nifias de educacion
primaria (6 — 12 afos).

Los objetivos principales fueron: a) evaluar posibles cambios en su estado emocional y
comportamental; b) examinar posibles cambios en sus habitos de suefio; ¢) valorar la
existencia de un incremento del tiempo de utilizacion de tecnologias; d) evaluar la existencia
de un posible aumento de dependencia hacia sus padres o cuidadores. Ademas, como objetivo
secundario se estableci6 analizar la existencia de posibles diferencias en las variables
estudiadas en funcion del sexo y el curso.

El establecimiento de estos objetivos y la seleccion de la muestra de estudio se basé
principalmente en que, a pesar de todos los estudios mencionados, debido a que esta
pandemia ha generado una situacion nunca vivida anteriormente y es un fenémeno reciente,
no existen tantas investigaciones que puedan “estimar las consecuencias psicologicas y
emocionales del COVID — 19 (Ozamiz et al., 2020), y especialmente en la poblacion
infantojuvenil. Ademas, como es un fendmeno anémalo en continua evolucion y cambio, los
sintomas experimentados propiamente durante el confinamiento pueden no ser los mismos

que los experimentados con el progreso y evolucion de la pandemia.



Disefio y Metodologia
El disefio fue de tipo descriptivo y transversal, ya que se realizd una recogida de datos (de

las variables mencionadas) en un tnico momento en el tiempo (Manterola et al., 2019).

Participantes

La muestra del presente estudio estuvo formada por 111 padres y madres que contestaron
una bateria de cuestionarios con diversas preguntas sobre los cambios en el estado
psicoldgico de sus hijos (54,1%) e hijas (45,9%) con edades comprendidas entre 6 y 12 afios:
un 15,3% de primero de primaria, un 11,7% de segundo de primaria, un 10,8% de tercero de
primaria, un 38,7% de cuarto de primaria, un 9% de quinto de primaria, y un 14,4% de sexto

de primaria.

Procedimiento

Dada la situacion actual generada por la COVID — 19, la evaluacion se llevo a cabo
mediante una Unica encuesta online en la plataforma Google Forms, dividida en cuatro
diferentes secciones para evaluar cada una de las variables de interés del estudio. Fue
difundida de forma aleatoria (para conseguir una muestra lo mas representativa posible y
reducir al maximo posibles sesgos), a padres y madres de los nifios y las nifias de cursos de
primaria.

Antes de empezar a contestar las preguntas del cuestionario, los padres y las madres se
encontraron con un breve escrito con toda la informacion del proyecto (titulo, objetivos de la
investigacion, el uso que se pretende hacer de los resultados del estudio, anonimato, nombre
y filiacion del responsable), ademas de garantizar el caracter voluntario de su participacion y

su derecho a interrumpirla en cualquier momento. Seguidamente, se les pregunté si aceptaban
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participar en el estudio: en caso de marcar afirmativamente, otorgaban su consentimiento
libre y voluntario, pasando a las diferentes secciones del cuestionario.

Es importante mencionar que las respuestas de los participantes fueron totalmente
anonimas, garantizando la confidencialidad de la informacién y la utilizacion de los datos con
fines exclusivamente de investigacién. Es por ello que, al inicio del cuestionario, antes de
contestar a los items de los diferentes instrumentos utilizados, solo se debia indicar el curso y
el sexo del nifio/a (para comprobar las posibles diferencias entre edad y sexo), sin dar ningun

nombre u otro dato mas personal.

Instrumentos

Como ya se ha mencionado anteriormente, este estudio se llevo a cabo mediante una
bateria de cuestionarios distribuidos en cuatro secciones que se describen a continuacion.
Cada instrumento utilizado estuvo adaptado a los objetivos del estudio, y por tanto, en cada
una de las opciones de respuesta se afiadid “respecto a antes de la situacion de

confinamiento” para comprobar los cambios.

Recogida de Datos Sociodemograficos

La primera seccion constaba de un breve escrito con toda la informacion del proyecto,
clarificando el anonimato de los datos y su uso exclusivo para este estudio. Seguidamente, al
marcar estar de acuerdo en participar en €l, pasaban a las dos primeras preguntas del

cuestionario: indicar el curso y el sexo de sus hijos/as.
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Listado de Sintomas Pediatricos (PSC). Cuestionario para Padres

Para analizar la presencia o no de problemas emocionales y conductuales se administro la
adaptacion espafiola de la escala PSC (Pedriatric Symptom Checklist, Jellinek & Murphy,
1986).

El PSC es una prueba de cribado breve disefiada para identificar posibles problemas
cognitivos, emocionales y conductuales en nifios/as. Esta compuesto por 35 items con una
escala de tipo Likert, que va desde nunca / pocas veces, hasta con frecuencia / muchas veces,
con una puntuacién de 0 a 2 (Rodriguez & Pérez, 2012). Para los/as nifios/as de entre 6 a 16
afios, una puntuacion superior a 30 indica la necesidad de realizar una evaluacion mas
profunda.

Como el objetivo de estudio era analizar los cambios que han experimentado estos/as
nifios/as, se mantuvieron todas las preguntas y el modo de respuesta de esta escala, pero
afiadiendo unas instrucciones que lo indicaban y ademas, en cada una de las respuestas:
nunca / pocas veces (0), algunas veces (1), o con frecuencia / muchas veces (2), respecto a

antes de la situacién de confinamiento.

The Sleep Disturbance Scale for Children (SDSC)

Para la evaluacion de las alteraciones del suefio se usé la version espafiola del instrumento
SDSC, (original de Bruni et al., 1996) (Pin & Ugarte, 2009) para analizar con mayor
profundidad dichas variables.

Se trata de una prueba también breve que esta compuesta por 26 items con una escala de
tipo Likert, que va desde nunca a siempre, con una puntuacion de 1 a 5. La linea de corte esta
situada en 39, lo que significa que si se alcanza esta cifra al sumar las puntuaciones de todas

las preguntas se puede sospechar la presencia de algun trastorno del suefio.
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Como se ha mencionado con el instrumento anterior, al ser el objetivo de estudio analizar
los posibles cambios de estos/as nifios/as, se mantuvieron las mismas preguntas y opciones de
respuesta, pero afiadiendo esta nota en las instrucciones y “respecto a antes de la situacion de
confinamiento” en cada una de las opciones de respuesta.

Ademas, como las dos primeras preguntas pretendian valorar las horas que dormian y el
tiempo que tardaban en dormirse en el momento de evaluacion, para poder comprobar si
habia cambios en comparacion a antes del confinamiento, se afiadieron dos cuestiones

adicionales, que no fueron puntuadas, solo se afiadieron para valorar la existencia de cambios.

Registro de Actividades y Tiempo de Uso de las Tecnologias

En la Gltima seccion se presentaban toda una serie de cuestiones, basado en el estudio
realizado por Malagon (2017), con el objetivo de evaluar las principales actividades (ver la
television, utilizar el ordenador, estar conectado a Internet, jugar a videojuegos, estar al aire
libre, jugar sin aparatos electrénicos, hacer deporte, jugar con amigos/as y hermanos/as, jugar
con los/as padres/madres) que llevan a cabo estos/as nifios/as con o sin el uso de aparatos
electronicos. Asi como el estudio mencionado consta de una tabla de registro dirigido a
valorar el tiempo dedicado a cada una de las actividades propuestas tanto del padre, madre e
hijo/a, el presente estudio solo valoro el tiempo de los nifios y las nifias.

Ademas, este cuestionario se dividio en dos partes: por un lado, se valoraba el tiempo
dedicado a las diversas actividades llevadas a cabo de lunes a viernes; y por otro lado, el
dedicado durante el fin de semana. Sin embargo, ambas partes constaban de las mismas
preguntas respecto a 10 actividades diferentes, valoradas con una escala de tipo Likert que

iba desde 0 horas a més de 4 horas.
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Al igual que en los dos instrumentos anteriores, se afiadié también aqui, en cada opcion de
respuesta “X horas més respecto a antes de la situacion de confinamiento”, ademas de

haberlo mentado en las instrucciones previas para contestar.

Anélisis de Datos

En primer lugar, se realizaron anlisis descriptivos, incluyendo las medias, las
desviaciones tipicas, los maximos y los minimos, con el objetivo de valorar los cambios en el
estado emocional y comportamental, patrones de suefio, dependencia hacia los padres y uso
de tecnologias. Ademas, se obtuvieron los porcentajes concretos y correspondientes de cada
una de las respuestas de las dos escalas PSC y SDSC, respecto a los problemas emocionales y
comportamentales y a las alteraciones de suefio, del tiempo de uso de las tecnologias y de la
dependencia hacia los/as cuidadores.

En segundo lugar, en relacion a los patrones de suefio, para comprobar la existencia de
diferencias estadisticamente significativas entre la cantidad de horas dormidas y el tiempo
tardado en dormirse antes del confinamiento y el momento de evaluacion, primero se
procedio a la obtencion de las medias correspondientes y seguidamente al andlisis del
supuesto de normalidad a través de la prueba Shapiro — Wilk. Al no cumplirse, se utilizé el
test de Wilcoxon.

En tercer lugar, se realizaron tablas de contingencia con los respectivos resultados de
la prueba Ji — Cuadrado para evaluar la existencia de posibles diferencias significativas en
todas las variables estudiadas en funcién del curso y el sexo de los/as nifios/as.

Todos los analisis estadisticos se realizaron con el programa JASP 0.14.1.



Resultados

Estadistica descriptiva

En la siguiente tabla (Tabla 1) se pueden observar los resultados obtenidos mediante la

realizacion de la base de datos.
Tabla 1

Analisis descriptivo de los datos

14

Media Desviacion estandar Maximo Minimo
Estado psicoldgico

11,631 10,070 46 0
(PSC¥*) (puntos)
Patrones de suefio

35,324 9,651 78 26
(SDSC**) (puntos)
Tiempo de uso de
tecnologias durante la 4,342 3,760 18 0
semana (horas)
Tiempo de uso de
tecnologias durante el 5,045 4,089 18 0
fin de semana (horas)
Dependencia 0,595 0,706 2 0

Nota.
*Listado de sintomas pediatricos.

** The Sleep Disturbance Scale for Children

Estado Emocional y Conductual (Escala PSC)

Respecto a los resultados generales obtenidos en la escala PSC para la evaluacion del

estado emocional y comportamental, aunque la mayoria de los/as nifios/as obtuvieron unas
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puntuaciones menores de 30 puntos (punto de corte), mostrando algunos leves problemas
emocionales o conductuales, 7 de ellos/as superaron este punto de corte. Entre ellos/as, la
mayor puntuacion obtenida fue de 46 puntos y registrada en una nifia de cuarto de primaria.

De acuerdo con el reporte de los padres y las madres, respecto a antes de la situacion de
confinamiento, un 22,5% de los/as nifios/as tenia menor interes en la escuela, un 27% se
guejaba mas de dolores y malestares; un 31,5% se sentia mas triste; un 32,4% se cansaba
mas facilmente teniendo menos energia; un 35,1% y un 36% manifestaba mayores niveles
de preocupacién y de miedo ante situaciones nuevas respectivamente; un 38,7% pasaba
mas tiempo solo/a; y un 44,1% obedecia menos las reglas.

Las puntuaciones mas elevadas se obtuvieron en torno a 4 items: cambios en la
distraccion, concentracion, intranquilidad / inquietud y enfado.

En primer lugar, un 57,6% de los/as nifios/as (43,2% algunas veces y 14,4% muchas
veces) se distraia mas facilmente respecto a antes de la situacion de confinamiento.

En segundo lugar, un 55,8% de los/as nifios/as (36% algunas veces y 19,8% muchas
veces) se enfadaba con mayor facilidad respecto a antes de la situacion de confinamiento.

En tercer lugar, en casi la mitad de los/as nifios/as (46,8%) se detectaron cambios
importantes en cuanto a la concentracion: a un 40,5%, algunas veces, le costaba mas
concentrarse respecto a antes de la situacion de confinamiento, mientras que a un 6,3%, le
costaba mucho més concentrarse. En el resto (53,2%), no se detectaron cambios importantes.

En cuarto lugar, un 42,3% de los/as nifios/as (30,6% algunas veces y 11,7% muchas veces)
fue menos capaz de estarse quieto/a respecto a antes de la situacion de confinamiento.

Otros resultados relevantes que se obtuvieron fueron en relacion al ambito social y
familiar.

En primer lugar, aunque no fue de forma muy destacada, si que es importante mencionar

gue un 10,8% de los/as nifios/as estaba menos interesado/a en hacer amigos/as respecto a
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antes de la situacion de confinamiento. Ademas, un 19,8% se peleaba mas y se burlaba méas
con/de otros/as nifios/as

En segundo lugar, segln los padres y las madres, un 32,4% de sus hijos/as algunas veces
se divertia menos que antes, mientras que en un 2,7% esta disminucion de diversién fue
mucho mas notable.

En tercer lugar, alrededor de la mitad (47,7%) de los/as nifios/as incrementaron su
dependencia hacia sus padres/madres, queriendo estar méas tiempo con ellos/as (un 35,1%

algunas veces y un 12,6% muchas veces).

Patrones de Suefio (Escala SDSC)

En primer lugar, respecto a los resultados generales obtenidos en esta escala, es relevante
comentar que la mayoria de los/as nifios/as, especificamente 78, obtuvieron unas
puntuaciones menores al respectivo punto de corte (39 puntos). En cambio, el resto (33
nifios/as) superaron este punto de corte, hecho que indica la posible existencia de algunos
trastornos del suefio, especialmente de inicio y mantenimiento del suefio, y una somnolencia
diurna excesiva. La puntuacion maxima obtenida fue de 78 puntos y registrada en un nifio de
segundo de primaria.

Segun lo reportado por los padres y las madres, en términos generales los/as nifios/as
dormian una menor cantidad de horas y tardaban mas en dormirse en comparacion a
antes del confinamiento. Mediante la Figura 1 y la Figura 2 se detalla esta informacion:
Figura 1

Comparacién horas dormidas antes del confinamiento / actualmente
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Figura 2

Comparacion del tiempo para dormirse antes del confinamiento / actualmente
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30 - 45 minutos 36,9% 30 - 45 minutos

@ 45-60 minutos
@ > 60 minutos

/ @® 45-60 minutos
@® > 60 minutos

Para evaluar con mayor profundidad estas posibles diferencias, por un lado, en cuanto a la
cantidad de horas dormidas, primero se obtuvo la media de antes del confinamiento
(m=9,158) y la del momento actual (m=9,041). A través de la prueba de Shapiro — Wilk se
pudo comprobar el incumplimiento del supuesto de normalidad (p<.001) y se procedio a la
utilizacion de la prueba de Wilcoxon. Al obtener una W=3296 y un valor de p=0.547, se
pudo afirmar que, a pesar de las pequefas diferencias observadas, no existieron diferencias
estadisticamente significativas entre la cantidad de horas dormidas antes del confinamiento
y el momento de la evaluacion.

Por otro lado, en cuanto al tiempo para dormirse, primero se obtuvo la media de
antes del confinamiento (m=20,74) y la del momento presente (m=24,12). Se utilizé la
prueba de Wilcoxon para analizar la existencia de posibles diferencias, ya que a través de la
prueba de Shapiro — Wilk se comprobd el incumplimiento del supuesto de normalidad
(p<.001). Como se obtuvo un valor de p<.001, se pudo corroborar la existencia de
diferencias estadisticamente significativas entre el tiempo que tardaban en dormirse antes
del confinamiento y el que tardaban en el momento de la evaluacion.

Respecto a antes del confinamiento, siguiendo con las contestaciones de los padres y las
madres, un 22,5% de los/as nifios/as tenia mayores dificultades para dormirse después de

despertarse por la noche; un 29,7% parecia mas ansioso/a o0 nervioso/a al dormirse; un
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31,5% sacudia o agitaba mas partes del cuerpo al dormirse; y un 36% se iba més a la
cama de mal humor.

El presente estudio puso en evidencia que, respecto a antes del confinamiento, un 43,2%
de los/as nifios/as tenia mayores dificultades para coger el suefio por la noche y un 22,5%
tenia mas pesadillas que no recordaba al dia siguiente.

Finalmente, otros dos aspectos importantes a destacar son que, por un lado, un 46,8% de
los/as nifios/as tenia mayores dificultades para despertarse por la mafiana, y por otro
lado, un 40,5% parecia cansado/a al despertarse por la mafiana, respecto a antes del

confinamiento.

Tiempo de Uso de Tecnologias

Siguiendo con lo reportado por los padres y las madres, entre semana, un 54,1% de los/as
nifios/as no veia mas tiempo la television, un 51,4% no jugaba mas tiempo a videojuegos,
un 62,2% no utilizaba mas tiempo el ordenador, un 53,2% no jugaba mas tiempo en casa
sin aparatos electronicos y un 52,3% no estaba mas tiempo al aire libre respecto a antes
de la situacién de confinamiento. En cambio, un 69,4% de los/as nifios/as estaba mas tiempo
conectado/a a Internet y un 62,2% utilizaba mas tiempo aparatos electronicos respecto a
antes de la situacion de confinamiento.

En cuanto a los resultados del tiempo de uso de las tecnologias durante el fin de semana,
un 56,8% de los/as nifios/as veia mas tiempo la television, un 57,7% jugaba mas tiempo a
videojuegos, un 64,9% estaba mas tiempo conectado/a a Internet, un 52,3% jugaba mas
tiempo en casa sin aparatos electronicos y un 65,8% estaba mas tiempo al aire libre
respecto a antes de la situacion de confinamiento. En cambio, un 58,6% no utilizaba mas
tiempo el ordenador y solo un 36% no jugaba més tiempo utilizando aparatos

electrénicos respecto a antes de la situacion de confinamiento.
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Dependencia — Querer Estar méas Tiempo con los Padres y las Madres

Como se ha mencionado en el apartado de resultados de la escala PSC, casi la mitad (un
47,7%) de los/as nifios/as manifestaron querer estar mas con sus padres y madres respecto a
antes de la situacion de confinamiento. De ellos/as un 35,1% queria algunas veces estar mas

tiempo con ellos/as, mientras que un 12,6% queria estar mucho mas tiempo con ellos/as.

Diferencias en las Variables en funcién del Curso y el Sexo

Para poder analizar las posibles diferencias en el estado emocional y comportamental, en
los patrones de suefio, en el tiempo de uso de las tecnologias y en la dependencia de los nifios
y las nifias de diferentes cursos, se crearon las pertinentes tablas de contingencias con la

prueba Ji — Cuadrado.

Diferencias entre el Estado Emocional y Comportamental y el Curso
Asi como se puede observar en la Tabla 2, solo 5 nifios/as de cuarto de primaria y 2
nifios/as de sexto de primaria superaron el punto de corte establecido. Como a través de la
prueba de Ji — Cuadrado se obtuvo una X2 = 164,5 y un valor de p=0.285, se pudo afirmar
que no existieron diferencias estadisticamente significativas entre el estado emocional y
comportamental de los/as nifios/as de diferentes cursos.
Tabla 2

Tabla de Contingencia Estado Emocional y Comportamental — Curso

Puntuacién obtenida (puntos)

Curso <30 >30 Total
17 0 17
1
100% 0% 100%



100% 0% 100%
12 0 12
3
100% 0% 100%
38 5 43
4
88,4% 11,6% 100%
10 0 10
5
100% 0% 100%
14 2 16
6
87,4% 12,6% 100%
104 7 111
Total
93,7% 6,3% 100%
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Diferencias entre el Estado Emocional y Comportamental y el Sexo

En la Tabla 3 se puede observar que, de los 7 nifios/as que superaron el punto de corte

establecido, 2 eran nifios y 5 eran nifias. Al obtener, a través de la prueba de Ji — Cuadrado,

una X2 = 28,13 y un valor de p=0.615, se pudo constatar que no existieron diferencias

estadisticamente significativas en el estado emocional y comportamental entre nifios y nifias.

Tabla 3

Tabla de Contingencia Estado Emocional y Comportamental — Sexo

Puntuacién obtenida (puntos)

Sexo <30 >30 Total
58 2 60
Hombre
96,6% 3,4% 100%

Mujer 46 5 51



90,1% 9,9%
104 7
Total
93,7% 6,3%
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100%

111

100%

Diferencias entre los Patrones de Suefio y el Curso

Asi como se puede observar en la Tabla 4, fueron los/as de primero de primaria los/as que

mas superaron el punto de corte establecido, seguidos/as de los/as de tercero, cuarto, quinto,

sexto y segundo. Como a traves de la prueba de Ji — Cuadrado se obtuvo una X2 = 157,3 y un

valor de p=0.324, se pudo afirmar que no existieron diferencias estadisticamente

significativas en los patrones de suefio entre los diferentes cursos.

Tabla 4

Tabla de Contingencia Patrones de Suefio — Curso

Puntuacion obtenida (puntos)

Curso <39 >39 Total
9 8 17
1
52,8% 47,2% 100%
11 2 13
2
84,6% 15,4% 100%
7 5 12
3
58,4% 41,6% 100%
30 13 43
4
69,8% 30,2% 100%
8 2 10
5
80% 20% 100%
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13 3 16
6
81,1% 18,9% 100%
78 33 111
Total
70,3% 29,7% 100%

Diferencias entre los Patrones de Suefio y el Sexo
A través de la Tabla 5 se puede afirmar que un mayor nimero de nifias que de nifios
superd el punto de corte establecido. Mediante la prueba de Ji — Cuadrado se obtuvo una X2 =
43,90 y un valor de p=0.049, corroborando asi la existencia de diferencias estadisticamente
significativas en los habitos de suefio en funcion del sexo.
Tabla 5

Tabla de Contingencia Patrones de Suefio — Sexo

Puntuacion obtenida (puntos)

Sexo <39 >39 Total
50 10 60
Hombre
83,1% 16,9% 100%
28 23 51
Mujer
54,6% 45,4% 100%
78 33 111
Total

70,3% 29,7% 100%
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Diferencias entre el Tiempo de Uso de las Tecnologias y el Curso

A través de la informacion extraida de la prueba de Ji — Cuadrado, al obtener un valor X2 =
80,81 y de p = 0.177 se puede afirmar que no existieron diferencias significativas entre los/as
nifios/as de diferentes cursos y el tiempo de uso de tecnologias durante la semana. Sin
embargo, es importante destacar que los/as nifios/as de primero de primaria fueron los/as
que menos aumentaron el tiempo de uso de tecnologias, ya que casi la mitad report6 0 horas
mas, mientras que fueron los/as de cuarto de primaria los/as que incrementaron de forma
mas importante este uso, dado que solo una minoria report6 0 horas mas.

A los de cuarto de primaria, les siguieron los de tercero, los de sexto, los de quinto y los de
segundo.

A pesar de estas pequefas diferencias entre las distintas edades, quedo evidenciado que el
tiempo de uso de tecnologias incremento de forma importante en todos/as los/as nifios/as de
todas las edades: solo una minoria refirié no haber incrementado el tiempo de uso.

Tabla 6

Tabla de Contingencia Tiempo de Uso de Tecnologias durante la Semana — Curso

Tiempo de Uso de Tecnologias durante la Semana

1 -2 horas 2 -3 horas Masde4

Curso 0 horasmas 1 hora mas Total
mas mas horas
8 0 2 3 4 17
1
47,1% 0% 11,8% 17,6% 23,5% 100%
4 1 1 1 6 13
2
30,8% 7,7% 7,7% 7,7% 46,1% 100%
2 0 0 4 6 12
3
16,7% 0% 0% 33,3% 50% 100%

4 4 1 3 2 33 43
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9,3% 2,3% 7% 4,7% 76,7% 100%
3 2 0 1 4 10
5
30% 20% 0% 10% 40% 100%
3 2 2 1 8 16
6
18,8% 12,5% 12,5% 6,3% 49,9% 100%
24 6 8 12 61 111
Total
21,6% 5,4% 7,2% 10,8% 55% 100%

De la misma manera, en la tabla siguiente (Tabla 7) se puede apreciar como el tiempo de
uso de las tecnologias durante el fin de semana fue algo mas elevado que entre semana: asi
como alrededor de la mitad de nifios/as incremento mas de 4 horas su tiempo de uso entre
semana, durante el fin de semana este incremento se evidencié mas. Sin embargo, a traves de
la prueba de Ji — Cuadrado se obtuvo una X2 = 65,99 y un valor p = 0.870, por lo que se pudo
afirmar de nuevo que no existian diferencias estadisticamente significativas entre el tiempo
de uso de tecnologias durante el fin de semana y el curso.

Tabla 7

Tabla de Contingencia Tiempo de Uso de Tecnologias durante el Fin de Semana — Curso

Tiempo de Uso de Tecnologias durante el Fin de Semana

1 -2 horas 2 -3 horas Masde4

Curso 0 horasmas 1 hora mas Total
mas mas horas
7 0 2 2 6 17
1
41,2% 0% 11,8% 11,8% 35,2% 100%
4 1 1 2 5 13
2
30,8% 7.7% 7,7% 15,4% 38,4% 100%

3 1 1 0 1 9 12
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8,3% 8,3% 0% 8,3% 75,1% 100%
5 0 1 1 36 43
4
11,6% 0% 2,3% 2,3% 83,8% 100%
3 1 0 2 4 10
5
30% 10% 0% 20% 40% 100%
5 0 2 0 9 16
6
31,3% 0% 12,5% 0% 56,2% 100%
69
25 3 6 8 111
Total
22,5% 2,7% 5,4% 7.2% 100%
62,2%

Diferencias entre el Tiempo de Uso de las Tecnologias y el Sexo
De acuerdo con lo obtenido en la prueba de Ji — Cuadrado, se puede asegurar que no

existieron diferencias significativas en cuanto al tiempo de uso de tecnologias entre semana
entre nifios y nifias, ya que se obtuvo un valor X2 =19,63 y p = 0.142. Como se aprecia en la
Tabla 8, solo un pequefio porcentaje de nifios no incremento el tiempo de uso, porcentaje
levemente mayor en el caso de las nifias. Ademas, méas de la mitad de los nifios y de las nifias
incrementaron su uso en mas de 4 horas.

Tabla 8

Tabla de Contingencia Tiempo de Uso de Tecnologias durante la Semana — Sexo

Tiempo de Uso de Tecnologias durante la Semana

0 horas 1-2horas 2—-3horas Masde4
Sexo 1 hora mas Total
mas mas mas horas

Hombre 12 2 4 7 35 60
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20% 3,3% 6,7% 11,7% 58,3% 100%
12 4 4 5 26 51
Mujer
23,5% 7,8% 7,8% 9,8% 51,1% 100%
24 6 8 12 61 111
Total
21,6% 5,4% 7,2% 10,8% 55% 100%

Lo mismo sucedié con el tiempo de uso de tecnologias durante el fin de semana: al

obtener un valor X2 =22,60y p =0.125 en la prueba de Ji — Cuadrado se pudo confirmar que

no existieron diferencias estadisticamente significativas entre nifios y nifias. Sin embargo, es

importante mencionar que el tiempo de uso durante el fin de semana fue mas elevado que

durante la semana. Los porcentajes correspondientes se encuentran plasmados en la Tabla 9.

Tabla 9

Tabla de Contingencia Tiempo de Uso de Tecnologias durante el Fin de Semana — Sexo

Tiempo de Uso de Tecnologias durante el Fin de Semana

0 horas 1-2horas 2-3horas Masde4
Sexo 1 hora mas Total
mas mas mas horas
12 3 3 4 38 60
Hombre
20% 5% 5% 6,7% 63,3% 100%
13 0 3 4 31 51
Mujer
25,5% 0% 5,9% 7,8% 60,8% 100%
25 3 6 8 69 111
Total
22.5% 2,7% 5,4% 7,2% 62,2% 100%
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Diferencias entre la Dependencia y el Curso

Al obtener, mediante la prueba de Ji — Cuadrado, un valor de X2 = 18,747 y un valor de p
= 0.044 se puede afirmar que si que existieron diferencias estadisticamente significativas
entre nifios/as de diferentes cursos en cuanto el querer estar mas con sus padres/madres. En la
Tabla 10 se puede apreciar que los/as nifios/as de 3y 6 de primaria son los/as que menores
cambios han experimentado en cuanto a dependencia (mas de la mitad de ellos/as no quiere
estar mas con los padres/madres respecto a la situacion de confinamiento), seguidos/as de
los/as de 5 de primaria, 4 de primaria, 1 de primaria y 2 de primaria. Es decir, son los/as mas
pequefios/as (1 y 2 de primaria) los/as que mayores cambios han experimentado en cuanto
a querer estar mas tiempo con sus padres y madres.

Tabla 10

Tabla de Contingencia Dependencia — Curso

Dependencia

Curso 0 1 2 Total
7 7 3 17
1
41,2% 41,2% 17,6% 100%
5 8 0 13
2
38,5% 61,5% 0% 100%
9 2 1 12
3
75% 16,7% 8,3% 100%
21 12 10 43
4
48,8% 27,9% 23,3% 100%
5 5 0 10
5
50% 50% 0% 100%
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75% 25% 0% 100%
59 38 14 111
Total
53,2% 34,2% 12,6% 100%

Diferencias entre la Dependencia y el Sexo

En cuanto a las posibles diferencias en funcion del sexo, como a traves de la prueba de Ji —
Cuadrado se obtuvo un valor de X2 = 6,944 y un valor de p = 0.031, se puede afirmar que
también existieron diferencias estadisticamente significativas en cuanto a querer estar mas
con padres/madres entre los nifios y las nifias. En la Tabla 11 se puede observar que, aunque
alrededor de la mitad de nifios y nifias no experimentaron cambios en cuanto a la dependencia
hacia sus padres/madres, la diferencia entre sexos se hizo mas evidente al analizar estos
cambios: asi como solo un pequefio porcentaje de los nifios queria estar con sus
padres/madres mucho méas que antes de la situacion de confinamiento, este porcentaje era
mayor en las nifas.

Tabla 11

Tabla de Contingencia Dependencia — Sexo

Dependencia

Sexo 0 1 2 Total
34 23 3 60
Hombre
56,7% 38,3% 5% 100%
25 15 11 51
Mujer
49,0% 29.4% 21,6% 100%
59 38 14 111
Total

53,2% 34,2% 12,6% 100%
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Discusion

Esta investigacion tuvo como objetivo general valorar el impacto psicoldgico de la
pandemia mundial provocada por la COVID — 19 un afio después del inicio del
confinamiento en una muestra de nifios y nifias de edades comprendidas entre 6 y 12 afios. A
través de una bateria de cuestionarios, padres y madres de estos/as nifios/as contestaron una
serie de preguntas para evidenciar posibles cambios emocionales y comportamentales, en sus
habitos de suefio, relaciones sociales y en su rutina, y la existencia de un posible incremento
en el tiempo de uso de tecnologias y de dependencia hacia ellos/as. Ademas de analizar todas
estas variables, también se establecio como objetivo secundario valorar la existencia de
posibles diferencias en dichas variables dependiendo de la edad y del sexo.

En primer lugar, en relacion a los cambios emocionales y comportamentales, los
resultados extraidos de la escala PSC van en linea de algunos resultados obtenidos en otras
investigaciones. Por ejemplo, en el estudio de Orgilés et al. (2020) se afirma que un 89% de
los nifios presentaban alteraciones conductuales o emocionales como resultado del
confinamiento, destacando el aumento en los niveles de ansiedad, depresion y estrés,
problemas de concentracion e irritabilidad. Estos resultados concuerdan, aunque no de forma
tan elevada, con los resultados del presente estudio, ya que por ejemplo un 55,8% de los/as
nifios/as mostraba mayor irritabilidad o facilidad de enfado, un 46,8% tenia mas problemas
de concentracion y un 31,5% se sentia mas triste en comparacion a antes del confinamiento.
A pesar de evidenciar que las alteraciones conductuales y emocionales provocadas por el
confinamiento perduran mas alla de su duracion, las puntuaciones obtenidas en el presente
estudio fueron menores que las obtenidas en estudios realizados justo después del
confinamiento.

Ademas, las contestaciones de los padres y las madres en el item del PSC “tiene

problemas para dormir”, permitieron poner en evidencia que un 22,5% de los nifios/as tenia
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problemas para dormir. Este dato se acerca a los resultados obtenidos en otras
investigaciones, como en la de Erades & Morales (2020), que puso de manifiesto que,
después de las reacciones emocionales, la segunda area mas prevalente de interés durante el
confinamiento fueron los problemas de suefio (un 31,3% de los nifios los mostraban). Con el
presente estudio, se pudo corroborar que, aunque los problemas de suefio eran mayores en las
investigaciones realizadas durante el confinamiento, seguian presentes un afio después.

En relacién con lo anterior, mediante la escala SDSC se obtuvieron unos resultados
también bastante similares al de otras investigaciones. Al igual que en el estudio de Espada et
al. (2020), en el presente estudio se encontrd que los problemas relacionados con el suefio en
nifios/as de estas edades se manifiestan a través de pesadillas y dificultades para coger el
suefio por la noche. También se evidenciaron mayores dificultades para despertarse por la
mafiana y un mayor cansancio por la mafana.

En cuanto al tiempo de uso de las tecnologias, durante el confinamiento se llevaron a cabo
toda una serie de investigaciones, como la de Orgilés et al. (2020) (citado en Sanchez, 2021)
que puso de manifiesto que alrededor del 73% de los/as padres/madres informaron de un uso
abusivo de las nuevas tecnologias por parte de sus hijos/as. Con el presente estudio se pudo
corroborar que el incremento del uso de las tecnologias (entre semana y especialmente
durante los fines de semana) se mantuvo un afio después del confinamiento, ya que alrededor
de un 75% de los/as nifios/as habia incrementado su uso respecto a antes del confinamiento al
menos en una hora mas. Sin embargo, es cierto que algunos/as nifios/as también
incrementaron el namero de actividades al aire libre o sin el uso de las tecnologias.

En cuarto lugar, en relacion a la dependencia y querer estar mas con los/as cuidadores,
asi como se afirma en la revision de Espada et al. (2020), una de las reacciones mas
esperables de después del confinamiento en nifios/as en edades comprendidas de 6 a 12 afios

fueron las conductas de apego excesivo. En este sentido, en el estudio presente, casi la mitad
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de los/as nifios/as (47,7%) manifestd querer estar mas con sus padres y madres respecto a
antes de la situacion de confinamiento.

Finalmente, en cuanto a las posibles diferencias entre nifios y nifias de diferentes
edades, no se encontraron diferencias estadisticamente significativas ni en relacion al tiempo
de uso de tecnologias ni a los cambios emocionales 0 comportamentales. Sin embargo, si que
se evidenciaron diferencias significativas en relacion a la variable de dependencia: por un
lado, son las nifias las que quieren estar mas con sus cuidadores, y por otro lado, son los/as
nifios/as mas pequefios/as (de primero y segundo de primaria) los/as que quieren estar mas
con sus cuidadores. También se encontraron diferencias estadisticamente significativas en los
patrones de suefio entre nifios y nifias, pero no en funcién de la edad.

A pesar de que la mayoria de todos estos resultados van en linea con los de otros estudios
que concluyen la presencia de “mayores reacciones psicoldgicas negativas a nivel emocional
y conductual, y cambios en las rutinas y uso de pantallas” (Erades & Morales, 2020), la
escasez de investigaciones disponibles sobre los efectos a corto y largo plazo de la situacion
de confinamiento provocada por la COVID — 19 en la poblacion infanto — juvenil complica la
realizacion de una comparativa exhaustiva de los resultados.

Una de las limitaciones mas importantes de este estudio son las caracteristicas del presente
estudio transversal al estudiar las variables de interés solo en un momento determinado. Esto
supone la imposibilidad de conocer la secuencia temporal de los acontecimientos, y en
consecuencia, la de determinar relaciones de causa y efecto (Pita, 2001).

Ademas, a pesar de que el cuestionario fue difundido a padres y madres sin seguir ningdn
criterio especifico con el objetivo de que la muestra fuera lo mas representativa posible
evitando al maximo sesgos, como el tamafio de la muestra es relativamente pequefio no se

pueden generalizar los resultados a la poblacion general.
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También es importante mencionar, que aungue si que se pregunto sobre el curso
correspondiente, no se conoce de forma concreta la edad de los/as nifios/as. Esto ha supuesto
que todos los andlisis se hayan realizado en base al curso y no la edad especifica.

Finalmente, se deben destacar las limitaciones relacionadas con la utilizacion de la bateria
de cuestionarios. Por un lado, al ser contestada por padres/madres, se obtuvo su percepcion,
pero no la de los/as propios/as nifios/as. Por otro lado, aunque la encuesta online es una
herramienta que permitioé que un elevado niamero de personas pudieran participar de forma
anénima y voluntaria, si que se deben mencionar algunas desventajas en cuanto a su uso: la
falta de sinceridad y el sesgo de deseabilidad social, la falta de concentracion y atencion en el
momento de responder, dificultades en la comprension e interpretacion de las cuestiones
(Vidal, 2012).

Sin embargo y a pesar de estas limitaciones, queda evidenciado que el confinamiento
provocado por la pandemia mundial ha generado diferentes tipos de alteraciones psicoldgicas
que estan perdurando mas alla de su duracion. Por todo ello, siguen siendo necesarios nuevos
estudios que puedan predecir con mayor precision estos efectos de este fendmeno aun en

desarrollo.
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Anexos

Anexo 1: Hoja informativa

El objetivo de este estudio es analizar el impacto psicolégico que ha tenido la pandemia
mundial provocada por la COVID - 19 un afio después del inicio del confinamiento en nifios y
nifias de Educacion Primaria (6 - 12 afios). De forma mas especifica, se pretenden estudiar
diferentes variables como: los cambios en su estado emocional y comportamental, los cambios
en sus habitos de suefio, de alimentacion y de rutina en general, el tiempo de utilizacion de
tecnologias. De forma secundaria, también se pretende valorar si pueden existir diferencias en
las variables mencionadas en funcion del curso y el sexo.

Todos estos factores se analizaran a través de un unico cuestionario con 4 secciones
diferentes. Se inicia con la recogida de datos sociodemograficos (curso y sexo), pasando a 35
preguntas del Listado de Sintomas Pediatricos para valorar posibles problemas emocionales y
conductuales. Seguidamente, en la tercera seccion se incluyen 26 preguntas de la escala de los
trastornos de suefio para nifios con el objetivo de profundizar sobre los cambios en sus rutinas
de suefio, y finalmente la Gltima seccion va dirigida a conocer las actividades que mas realizan
sus hijos/as, y si el uso de las tecnologias ha incrementado durante el Gltimo afio.

Las respuestas que se proporcionen son totalmente andnimas, y por ello, les rogamos que
sean lo mas sinceros/as posible. El uso de los datos y resultados seran exclusivamente para la
elaboracion de un Trabajo de Fin de Grado.

En caso de aceptar participar, su participacion sera voluntaria al principio y mientras dure
el estudio, de manera que podré retirarse de él en cualquier momento sin tener que dar
explicaciones.

¢Acepta participar en el estudio?

= Acepto participar en el estudio, otorgando mi consentimiento libre y voluntario.

= No acepto participar en el estudio.
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Anexo 2: Modificaciones en los cuestionarios

1. Escala PSC

item 1. Se queja de dolores y malestares.

- Nada / pocas veces respecto a antes de la situacion de confinamiento (0).
- Algunas veces respecto a antes de la situacion de confinamiento (1).

- Con frecuencia / muchas veces respecto a antes de la situacion de confinamiento (2).

2. Escala SDSC

item 1. ¢Cuantas horas duerme la mayoria de las noches? (Actualmente)
-9-11h

-8-9h

-7-8h

-5-7h

- <5h

Pregunta de control de cambios. ¢;Cuantas horas dormia la mayoria de las noches? (Antes
del confinamiento)

-9-11h

-8-9h

-7-8h

-5-7h

- <5h

Item 3. Se va a la cama de mal humor.

- Nunca respecto a antes de la situacion de confinamiento (1).

- Poco a menudo respecto a antes de la situacion de confinamiento (1 — 2 veces al mes) (2).
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- Algunas veces respecto a antes de la situacion de confinamiento (1 — 2 veces a la semana)
A3).
- A menudo respecto a antes de la situacion de confinamiento (3 — 5 veces a la semana) (4).

- Siempre respecto a antes de la situacion de confinamiento (5).

3. Registro de actividades

item 1. De lunes a viernes, ;cuanto tiempo al dia dedica su hijo/a a ver la television?
- 0 horas mas respecto a antes de la situacion de confinamiento.

- 1 hora mas respecto a antes de la situacion de confinamiento.

- Entre 1y 2 horas més respecto a antes de la situacion de confinamiento.

- Entre 2 y 3 horas més respecto a antes de la situacion de confinamiento.

- Més de 4 horas respecto a antes de la situacion de confinamiento.
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