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rESuMEn: Este estudio1 analiza la comunicación y la información respecto de la salud mental en cuatro universidades públicas 
pertenecientes a cuatro países y compara las percepciones acerca de la prevalencia y la importancia de los problemas de salud mental 
y sobre la visibilidad de los servicios de salud universitarios. Por consiguiente, el propósito es entender mejor el espacio otorgado por 
la universidad a esta problemática en sus diferentes territorios y el rol que puede tener la comunicación interna universitaria en esta 
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estrategias de comunicación universitarias.
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AbstRAct: This study examines communication and information regarding mental health in four public universities in four countries and com-
pares perceptions about the prevalence and importance of mental health problems and about the visibility of university health services. Therefore, the 
purpose is to better understand the space granted by the university to this issue, and the role that internal university communication could play in fa-
cilitating the renewal of social bonds.
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1 Este artículo presenta algunos resultados de un proyecto exploratorio en ciencias humanas y sociales sobre la «Salud mental en los campus uni-
versitarios» (SMCU) financiada por la Maison des Sciences de l’Homme et de la Société de Toulouse (MSHS-T) a través del programa «Proyectos 
Exploratorios 2020» (APEX2020). El proyecto SMCU se presentó el 14 de noviembre de 2019 (sólo unas semanas antes de la aparición del primer 
caso de Covid-19 el 31 de diciembre de 2019) y fue aceptado el 24 de enero de 2020 justo un mes y medio antes de la declaración de la Organización 
Mundial de la Salud (OMS) de la pandemia del Covid-19 (11 de marzo de 2020). La crisis sanitaria provocó ciertas dificultades para la ejecución de la 
investigación inicialmente diseñada, sus objetivos y metodología tuvieron que ser adaptados.
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Introducción

La importancia de la temática de la salud mental ya había sido resaltada en 2017 
por la Organización Mundial de la Salud que estimaba que 322 millones de personas 
en el mundo sufrían depresión y 264 millones padecían ansiedad (Organización Mun-
dial de la Salud, 2017). El interés por el campo de la salud mental de los estudiantes 
universitarios se explica por numerosos estudios que indican que estos estudiantes for-
man parte de una población especialmente vulnerable al estrés y al malestar psíquico lo 
que genera importantes consecuencias físicas y mentales (Crawford et al., 2015; Lovell, 
Nash, Sharman, & Lane, 2015; robotham & julian, 2006; Abu-Ghazaleh, Sonbol & 
rajab, 2016; Grant, Guille & Sen, 2013; Montero-Marín, Demarzo, Stapinski, Gili & 
García-Campayo, 2014; Saleh, Camart, & romo, 2016; Vandentorren et al., 2005). 

Como lo han demostrado distintos estudios, el estrés y el malestar psíquico 
afectan negativamente el rendimiento y la calidad de vida de los estudiantes (Cruz 
et al., 2013; Lassarre, Giron, & Paty, 2003; Nichter, Nichter, & Carkoglu, 2007) 
quienes se vuelven irritables, menos tolerantes, tienen baja autoestima y bajo rendi-
miento académico (Egsdal, Montagni, Tournier & Tzourio, 2016).

Esta vulnerabilidad se puede explicar por las presiones percibidas relacionadas 
con la performance y la competencia, por la necesidad de autonomía en los estudios 
y en la vida personal (separación con el entorno familiar) y de manera general por 
los cambios y responsabilidades producidos por el paso de la escuela secundaria a la 
universidad (Saleh, Camart, & romo, 2017) sobre todo en lo que respecta a los es-
tudiantes de primer año (Verger et al., 2010).

Esta situación se vio agravada por la pandemia del SArS-CoV-2 (agente res-
ponsable del Covid-19 por CoronaVirus Disease) que afectó el funcionamiento de 
nuestras sociedades modernas y de sus instituciones (Buitrago ramírez, Misol & Ti-
zón, 2020, Tourette-Turgis & Pereira Paulo, 2021, Franck & Zante, 2021), como la 
universidad (Chauvin, 2022) poniendo de manifiesto la fragilidad de los estudiantes 
universitarios (Mercier, E., Merceron, A. & Morin, S., 2021; Frajerman, 2021, Cor-
nand, 2022). Por consiguiente, las universidades han tenido que adaptarse a la nueva 
realidad impuesta por la pandemia (Fernández Torres, Sánchez, & Sánchez Villarru-
bia 2021). Además, los confinamientos y las limitaciones sanitarias impactaron en el 
aprendizaje y en la vida dentro los campus universitarios (Buitrago ramírez, Mi-
sol, & Tizón, 2020; Mercier, Merceron, & Morin, 2021, Tourette-Turgis & Pereira 
Paulo, 2021, Castañeda-Maizel, Tito-Estevez & Mateus, 2022).

Frente a este contexto, la universidad entendida como una organización donde 
«las interacciones, discusiones, elaboración e intercambios de mensajes son omnipre-
sentes» (Bouillon, Bourdin & Loneux, 2007, p. 10) se presenta más que nunca como 
un territorio propicio al cambio social. 



https://doi.org/10.1387/zer.24087 75

Visibilidad y percepciones de la salud mental entre universitarios...

1. Marco teórico

Este estudio se centra en identificar y entender las percepciones de los estu-
diantes en materia de salud mental como factor fundamental para pensar una cam-
paña de comunicación y de información interna adaptada a los desafíos presenta-
dos por los riesgos psicosociales existentes dentro de la universidad. Según Miège 
(2005), esto puede explicarse por el hecho que las actividades y los procesos sim-
bólicos característicos de los procesos informacionales y comunicacionales consti-
tuyen para las personas factores explicativos del mundo ya que vehiculan represen-
taciones.

Estas representaciones reflejan identidades culturales y experiencias que de-
bieran ser tomadas en cuenta por la universidad. En efecto, en este estudio la uni-
versidad es abordada como una organización analizada en tanto un sistema com-
puesto por espacios de interacción donde los participantes pueden compartir y 
crear significados, representaciones, valores e identidades. Por lo tanto, en este 
estudio, la universidad como organización será analizada en tanto espacios y territo-
rios específicos favorables a la producción de procesos informacionales y comunica-
cionales (Bonnet, 2015) posibles creadores de representaciones positivas sobre la 
salud mental. De esta manera, la comunicación interna se vuelve una herramienta 
de lucha contra las creencias y actitudes negativas sobre la salud mental y contra 
el estigma.

Por consiguiente, es pertinente considerar el proceso comunicacional como 
una producción colectiva que involucra lo cognitivo y lo psíquico, comunicación 
que involucra a la organización y a sus miembros a través de sus interacciones (win-
kin, 2000) también en la creación de la información. De esta manera, la idea de par-
ticipación no es solamente tomada como un medio, sino como un fin en sí misma. De 
esta manera, la participación podría convertirse en una medida del propio desarrollo 
de la universidad, verdadero actor social, e inscribirse en su búsqueda de excelencia 
universitaria. 

Este reconocimiento de la participación incorpora al análisis la noción de alte-
ridad en tanto relación con el Otro. La relación entre la alteridad y la participación 
invita a tomar en cuenta la dinámica existente entre lo real (lo que no se puede sig-
nificar ni imaginar pero que es y está), lo Simbólico (signos, información y comuni-
cación) y lo Imaginario (percepciones, representaciones, valores, identidades) en los 
procesos de comunicación-información. Pensar la comunicación interna bajo esta 
óptica permite considerar las interacciones y las relaciones interpersonales participan-
tes dentro de una dinámica de co-construcción colaborativa. Esta lógica de co-construcción 
(Miège, 2004) de una cultura de la información y de la comunicación interna, par-
ticipativa y colaborativa, considera al mismo tiempo al estudiante como espectador, 
actor y autor (Ely & Metge, 2016).
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Este cambio no se logra a través de la imposición de prácticas étnicas y/o cul-
turales dominantes (Misse, 2014, p. 3) sino a través de un modelo de comunicación 
interna universitaria colectivo, de co-construcción y participativo.

En consecuencia, se busca por un lado evitar la reducción de la comunica-
ción y de la información a dispositivos técnico-políticos de gestión operativa (Misse, 
2014). Por otro lado, se intenta poner de relieve la importancia de una comuni-
cación participativa y colaborativa caracterizada por ser: ascendente y descendente 
(Moumouni, 2005; watzlawick, Helmick, & jackson, 1967), horizontal e interac-
tiva (Chin, 1996) y de tipo bidireccional (Grunig & Dozier, 2002), sistémica e inter-
disciplinaria (winkin, 2000).

Siguiendo a Mattelart (1997), este estudio adopta el enfoque de la comunicación 
participativa (Freire, 1970) y lo relaciona con la comunicación para el cambio social 
(Bouillon, Bourdin & Loneux, 2007, p. 16) pero desde una óptica diferente a las pre-
sentadas por Schramm (1948) y por Lerner (1958) ambas basadas en la teoría de la mo-
dernización. Esta diferenciación teórica se justifica por las connotaciones coloniales que 
algunos autores reconocen a la comunicación para el cambio social. Esto equivaldría a 
justificar, inocentemente, la imposición en detrimento de la construcción colaborativa, 
y la dominación objetiva en lugar de sostener la libertad subjetiva (Mattelart, 2009).

La noción de comunicación participativa permite reubicar al sujeto en el centro del 
análisis comunicacional e informacional dentro de la organización. De esta manera, 
una comunicación interna estructurada de acuerdo con esta lógica puede ofrecer una 
alternativa a las problemáticas ligadas a la salud mental de los estudiantes ya que este 
enfoque facilita el desarrollo del sentimiento de pertenencia y de identificación de 
los participantes al proceso comunicacional e informacional y legitima los espacios y 
territorios deliberativos dentro de las organizaciones.

justamente, esta manera alternativa de pensar la comunicación se puede ob-
servar en ciertas prácticas radiofónicas de tipo disruptivas como por ejemplo el caso 
de La Colifata (Tilli, 2015) y de Les Hauts Parleurs (Marino, Adogba & Tilli, 2020). 
La comunicación interna es aquí entendida como un proceso por el cual los parti-
cipantes co-construyen (Miège, 2004, p. 103) y co-desconstruyen la realidad creando y 
compartiendo de esta manera la información necesaria para que se pueda llegar a un 
entendimiento mutuo y como consecuencia se pueda operar un impacto en las re-
presentaciones subjetivas individuales y colectivas. 

1.1. Objetivos y preguntas de investigación

El objetivo de este estudio es comparar las percepciones de los estudiantes 
acerca de la prevalencia y la importancia de los problemas de salud mental y acerca 
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de la visibilidad de los servicios de salud universitarios. El propósito es entender me-
jor el impacto de las comunicaciones internas de las universidades y recomendar es-
trategias de comunicación. 

Las preguntas de investigación son las siguientes: ¿Cómo perciben los estudian-
tes universitarios en los cuatro contextos del estudio…

1. …la prevalencia de problemas de salud mental en distintos grupos demográfi-
cos?

2. …la importancia de problemas de salud mental entre estudiantes universita-
rios? 

3. …la frecuencia de abordaje de temas de salud mental con distintos grupos? 
4. …la frecuencia de abordaje del tema de la salud mental en los medios de co-

municación?
5. …la visibilidad de los problemas de salud mental a través de la comunicación 

interna universitaria y de los dispositivos universitarios de ayuda en materia 
de salud mental?

6. …la responsabilidad de la universidad sobre la salud mental de los estudian-
tes.

7. …la exposición por la universidad de información sobre salud mental?
8. …la preferencia de canales para recibir información de salud mental dentro 

de la universidad?

2. Metodología

La metodología, sus instrumentos, la recolección y el manejo de datos fue-
ron revisados y aprobados por el Comité de ética para las investigaciones de la 
Universidad de Toulouse. Se diseñó una encuesta electrónica. La duración del 
estudio fue marzo a octubre de 2021. El cuestionario fue enviado electrónica-
mente por profesores a los alumnos de sus facultades. La participación en la en-
cuesta fue voluntaria y anónima (no se recogieron datos de individualización en 
el cuestionario). Antes de ver la encuesta, cada participante leyó y firmó un for-
mulario de consentimiento donde se especificaba el objetivo del estudio, la me-
todología, la opción de no responder y que la participación era voluntaria y no 
remunerada. 

2.1. Instrumento y recolección de datos

La encuesta fue elaborada en qualtrics. El enlace proporcionado a los partici-
pantes, generada por qualtrics, para completar la encuesta era anónimo. El instru-
mento de la encuesta fue traducido y validado (pre-test). 



78 Zer 28-54 (2023), 73-100

Nicolás Tilli, María Elena Villar

2.2. Manejo de datos

La plataforma en línea segura de qualtrics cifra los datos. qualtrics utiliza el ci-
frado TLS (Transport Layer Security, también conocido como HTTPS) para todos 
los datos transmitidos. Los datos de qualtrics fueron descargados al programa SPSS 
versión 27 para hacer el análisis estadístico de los datos cuantitativos. 

2.3. Variables

2.3.1. Prevalencia de problemas de salud mental

Los participantes compartieron su percepción sobre la proporción de la pobla-
ción que sufre de problemas de salud mental. Contestaron en una escala de frecuen-
cia del 1 al 5 (1 = Pequeña minoría - menos de 25%; 2 = Menos de la mitad - entre 
25% y 50%); 3 = La mitad; 4 = Más de la mitad - entre la mitad y 75%; 5 = Una gran 
mayoría - 75% o más). Los resultados se refieren al promedio de la escala en cada país 
(mientras mayor el promedio, mayor la percepción de prevalencia), y no representan 
un porcentaje. La percepción de prevalencia se preguntó en relación a cuatro grupos: 
adultos, jóvenes (edad 15-25), estudiantes universitarios y mis propios amigas y amigos. 
Se eligieron estos grupos porque son representativos de las edades en las cuales se reali-
zan mayoritariamente estudios universitarios y porque serían los grupos con quienes se 
vinculan y se comparan los estudiantes (sus pares). El efecto de tercera persona (jensen 
& Hurley, 2005) propone que muchas veces la persona cree que son los miembros de 
otros grupos quienes están en riesgo, y no necesariamente el grupo al que la persona 
pertenece. Esta comparación nos permite identificar si los estudiantes piensan que están 
más o menos afectados que otros grupos a los que ellos pertenecen y se vinculan.

2.3.2. Importancia de ciertos problemas de salud mental

Los participantes contestaron sobre la importancia de algunos temas de salud 
mental. Contestaron en una escala del 1 a 4 donde el 1 representa no es nada importante 
y 4 representa es extremadamente importante. Esto se preguntó en torno a ocho temas: 
Estrés y ansiedad; Depresión; Trastornos alimentarios; Pensamientos o atentados de 
suicidio; Violencia de pareja o violencia sexual; Hostigamiento y acoso; Cuestiones de 
identidad sexual o de género; Necesidad de medicamentos para la salud mental.

2.3.3. Frecuencia de discusión de temas de salud mental

Se preguntó ¿Qué tan común es que estos grupos hablen sobre el tema de la salud 
mental de los estudiantes? con respecto a 4 grupos: profesores y personal universita-
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rios; estudiantes en la universidad; la familia; el grupo de amigos. Los participan-
tes contestaron la pregunta en una escala del 1 al 4, donde 1 representa extremada-
mente poco común y 4 representa extremadamente común. Los resultados se presentan 
como un promedio por país donde mayor promedio indica mayor percepción de 
frecuencia.

2.3.4. Frecuencia de abordaje de temas de salud mental en los medios de comunicación 

Se preguntó ¿Con qué frecuencia ve información sobre salud mental en los siguien-
tes medios? con respecto a once medios: Instagram, Facebook, Snapchat, whatsApp, 
Twitter, Tv, Youtube, radio, Anuncios web, Publicidad callejera y Afiches o Car-
teles alrededor del campus. Los participantes contestaron la pregunta en una escala 
del 1 al 4, donde 1 representa nunca y 4 representa siempre. Los resultados se re-
fieren al promedio de la escala de cada medio de comunicación propuesto (mien-
tras mayor el promedio, mayor visibilidad de información sobre la salud mental en el 
medio en cuestión).

2.3.5. visibilidad de problemas de salud mental a través de la comunicación interna universitaria

Los participantes contestaron a la pregunta ¿Cuán visible es el tema de salud men-
tal entre estudiantes en tu universidad? Esta variable se midió en una escala del 1 al 4 
donde 1 representa en nada visibles y 4 representa extremadamente visibles. Los resulta-
dos se presentan como promedios por país, donde un mayor promedio indica mayor 
percepción de visibilidad. 

2.3.6. visibilidad de servicios de salud mental en la universidad

Los participantes contestaron a la pregunta ¿Cuán visibles son los servicios de 
salud mental disponibles para los estudiantes en su universidad? Esta variable se midió 
en una escala de 1 al 4 donde 1 representa en absoluto visibles y 4 representa ex-
tremadamente visibles. Se reporta como un promedio de todos los participantes 
para comparar los países; mientras mayor el promedio, mayor la percepción de 
visibilidad.

2.3.7. Responsabilidad de la universidad sobre la salud mental de los estudiantes

Para medir esta variable, se solicitó a los participantes si estaban o no de 
acuerdo sobre la responsabilidad de la universidad para ocuparse de la salud men-
tal de los estudiantes. Esta variable se reporta como el porcentaje de estudiantes que 
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está de acuerdo y se midió en sí, no y no estoy seguro/a y se reportó el porcentaje que 
contestó de modo afirmativo.

2.3.8. Canales de información para difundir información de salud mental en la universidad

Para medir esta variable, se solicitó a los participantes indicar cómo comparte su 
universidad las informaciones sobre la salud mental y se reporta como el porcentaje 
de los canales más utilizados. Esta variable mide la utilización en la comunicación 
interna universitaria de: correos electrónicos, mensajes de Texto/SMS, carteles/afi-
ches, educadores/consejerías de pares, presentaciones (por ejemplo, en clase o tuto-
rías). Los resultados se refieren al promedio de la escala en cada país (mientras mayor 
el promedio, mayor la utilización del medio en cuestión).

2.3.9. Preferencia de canales para recibir información de salud mental 

Para medir esta variable, se solicitó a los participantes indicar sus preferencias 
relativas a cómo prefieren ver los mensajes/anuncios y cómo prefieren recibir infor-
mación sobre cómo cuidar su salud y bienestar y se reporta como porcentaje de los 
canales más deseados. Esta variable mide las preferencias por parte de los estudiantes 
de: publicaciones de Instagram, historia de Instagram, Twitter, Snapchat, Facebook, 
correo electrónico, carteles/afiches alrededor del campus. Los resultados se refieren 
al promedio de la escala en cada país (mientras mayor el promedio, mayor la prefe-
rencia del estudiante).

2.4. Muestra

La muestra consistió en estudiantes voluntarios de facultades de ciencias de la 
comunicación en las cuatro universidades participantes, que incluyeron la Univer-
sidad del rosario en Argentina (n = 529); la Universidad de Valladolid en España 
(n = 295); la Universidad de Toulouse en Francia (n = 404); y la Universidad Inter-
nacional de Florida en Estados Unidos (n = 177). Los métodos de muestreo fueron 
de conveniencia (los alumnos del equipo internacional de investigación) y de efecto 
multiplicador («snowball sampling») donde los participantes refirieron a otros con-
tactos. Los participantes fueron estudiantes de todos los niveles desde licenciatura a 
maestría entre 18 y 45 años. 

El promedio de edad en los cuatro países fluctuó entre los 21 y 30 años (Ta-
bla 1). En Argentina y España la muestra incluyó más alumnos que eran adultos ma-
yores, lo cual aumentó el promedio de edad en esos países, pero en general la mues-
tra representa jóvenes universitarios.
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Tabla 1

Promedio de edad

Edad Promedio Mín. Máx.

Argentina 26 18 66

Francia 21 18 51

España 30 19 65

EE. UU. 23 18 54

En todos los países contestaron más mujeres que hombres (Tabla 2). Esto refleja 
las tendencias de respuestas de encuestas online en entornos universitarios (Van Mol, 
2017; Smith, 2008; Sax et al., 2008).

Tabla 2

Sexo y Género (%)

Sexo Argentina Francia España EE. UU.

Hombre 23,9 26,0 30,6 35,8

Mujer 73,4 72,7 67,9 62,3

Transgénero-no binario-otro  2,6  1,4  1,5  1,8

En cuanto a identificación con la comunidad lesbiana, gay, bisexual, transgé-
nero y más (LGBT+), en Argentina, España y Estados Unidos, el porcentaje que se 
considera parte de ese grupo se aproximaba al 20% y en Francia, fue cerca del 10%. 
En cuanto a estatus de inmigrante, más de la mitad de los que respondieron en Es-
tados Unidos son inmigrantes o hijos de inmigrantes. Esa es una diferencia de los 
demás países, donde solo una pequeña minoría se identifica como inmigrante. En 
Francia, un 19% de la muestra se identifica como inmigrante o hijo/a de un inmi-
grante. En España esa cifra es menos del 10% y en Argentina un 6%.

3. resultados

3.1.  Percepción de prevalencia de problemas de salud mental en distintos 
grupos demográficos

La primera pregunta de investigación se enfoca en la percepción de los es-
tudiantes acerca de cuán comunes son los problemas de salud mental a modo ge-
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nérico, sin especificar diagnósticos o tipos de problemas. Los participantes res-
pondieron qué proporción de la población ellos piensan que sufren de problemas 
de salud mental (todos los adultos; jóvenes de 15 a 25 años; estudiantes univer-
sitarios; y círculo propio de amistades). Los resultados están resumidos en la Fi-
gura 1. Un número mayor indica una mayor percepción de prevalencia. El nú-
mero no refleja una cifra o un porcentaje de la población, sino un promedio de 
una escala del 1 al 4 (ver descripción en la metodología). Observamos que los es-
tudiantes de la muestra de Estados Unidos perciben que sus problemas de salud 
mental son más comunes comparado con los demás países. Los estudiantes de Ar-
gentina y España respondieron de manera muy parecida con una percepción un 
poco menor en España y los de Francia tiene la menor percepción de la preva-
lencia de estos problemas. En todos los países existe la percepción que los proble-
mas de salud mental son más prevalentes entre estudiantes universitarios que entre 
adultos, y que en el grupo de amistades, la incidencia es menor que en el resto de 
los adultos y jóvenes. 
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Prevalencia de problemas de salud mental en distintos grupos demográficos

3.2.  Percepción de importancia de problemas de salud mental entre 
estudiantes universitarios

La segunda pregunta se refiere a la importancia que los participantes dan a cier-
tos problemas de salud mental entre estudiantes universitarios. Los resultados, que 
aparecen en la Figura 2 indican el promedio en una escala del 1 al 4, donde el 4 re-
presenta extremadamente importante y el 1 nada importante. Es decir que mientras más 
alto el número, más importante lo consideran. En Estados Unidos todos los proble-
mas citados recibieron una calificación muy alta, alrededor de un 4, con la excep-
ción de la categoría de temas de identidad de género y sexualidad con un 3,6. En 
Francia todos los problemas recibieron las calificaciones más bajas de la compara-
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ción, con la excepción del estrés y la ansiedad con un 4 (es la calificación más alta de 
todos los países), y la calificación más baja fue relativa al tratamiento medicamentoso 
de los problemas de salud mental con un 2,4. 
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Figura 2

Importancia de problemas de salud mental entre estudiantes universitarios

3.3. Otros problemas identificados

Esta pregunta ofrecía la oportunidad a los estudiantes de manifestar abierta-
mente otras dificultades, que no se encontraban en las opciones de la pregunta an-
terior. Las respuestas se sometieron a una clasificación estructurada en categorías 
(Taylor & Bogdan, 1992). Estas categorías temáticas engloban las ideas más impor-
tantes otorgadas en las respuestas libres y se observan algunas diferencias interesantes 
entre los cuatro países. 

En España encontramos que las categorías más frecuentes son fallas narcisistas, 
como falta autoestima, de amor propio, y disonancia entre el yo y el ideal del yo. 
Esto es seguido por trastornos de personalidad, como desborde emocional, auto-
lesiones, e inadaptación. Luego siguen los problemas como ansiedad y ataques de 
pánico, adicciones a drogas y alcohol, problemas familiares (económicos y sociales) 
y presiones del entorno institucional como presión de estudio, presión de pares, y 
falta de comprensión. Algunos mencionaron problemas relacionados con la disca-
pacidad. 
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En Francia encontramos que los problemas más frecuentemente menciona-
dos son más a nivel social que individual. El problema principal es la precariedad fi-
nanciera, de vivienda, de las condiciones de vida, seguido por el aislamiento social, 
la soledad, el racismo y la discriminación. También se mencionan presiones del en-
torno familiar y financieras, diagnósticos psicológicos (trastornos de personalidad, fo-
bias sociales, bipolaridad) y problemas de autoestima. Más baja frecuencia tienen los 
problemas de ansiedad, angustia, burnout, y adicciones. También se mencionaron 
problemas de acoso y abuso. 

En Argentina vemos que el principal problema es el económico (dificultades 
de trabajo, de vivienda, y dificultad para independizarse). También son frecuentes 
los problemas relacionados con la calidad de vida y las proyecciones hacia el futuro 
(varios participantes citaron frustración, desmotivación, inseguridad). El tercer tema 
más frecuente fue el de problemas psicológicos (autoestima, problemas de ansiedad, 
desborde emocional), seguido de problemas familiares (presión y violencia) y por 
problemas en la universidad (bullying, maltrato y presión académica). También cita-
ron el aislamiento social, el racismo, la xenofobia, la discriminación, las adicciones 
(drogas y alcohol) y el abuso familiar. Este grupo mencionó algunos problemas que 
no aparecieron en los otros países como el cuidado de los hijos y el uso de las tec-
nologías.

Estados Unidos reporta el menor número de respuestas (solo tres): el bullying, la 
salud y la dinámica familiar.

3.4.  Frecuencia de abordaje de temas de salud mental con distintos 
grupos

La tercera pregunta trata de cuán común se discuten los temas de salud men-
tal con distintos grupos. La Figura 3 presenta el resumen de las respuestas en una 
escala del 1 al 4 donde el 4 representa extremadamente común y el 1 extremadamente 
poco común. Todos los países reportan que el tema de salud mental es discutido fre-
cuentemente con el grupo de amigos, y de manera unánime declararon que es dis-
cutido menos frecuentemente con el personal universitario. También los resultados 
son homogéneos al reflejar un abordaje mayor de la temática con el grupo de pares 
(estudiantes universitarios) que con el círculo familiar y con el personal universita-
rio. Estados Unidos reporta que se aborda más el tema con el personal universita-
rio que los estudiantes de los otros países. Estados Unidos es el único que reportó 
que se habla más de la salud mental entre estudiantes y con el personal universitario 
que con su propia familia. En Argentina, Francia y España los participantes repor-
taron que se habla más del tema en la familia que en la universidad, y que se habla 
más con los demás estudiantes que con el personal universitario y que con sus pro-
pias familias.
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Frecuencia de abordaje de temas de salud mental  
con distintos grupos

3.5.  Frecuencia de abordaje del tema de la salud mental en los medios 
de comunicación

La Figura 4 presenta los resultados de la cuarta pregunta de investigación, 
acerca de la información sobre la salud mental en medios de comunicación masiva y 
redes sociales. En todos los medios la percepción de frecuencia de contenido de sa-
lud mental es más alta en Estados Unidos, con la excepción de Twitter y whatsApp, 
lo cual probablemente refleja el patrón de uso de esas redes. España reporta la mayor 
frecuencia en Twitter, comparado con otros países y con las demás fuentes. En Ar-
gentina y Francia la fuente de mayor frecuencia reportada es Instagram, seguido por 
YouTube, después Twitter y la televisión. Instagram es una fuente relativamente 
importante en los cuatro países, reflejando patrones de uso de los estudiantes. En Es-
tados Unidos los alumnos reportan mucha más visibilidad del tema dentro de la uni-
versidad a través de afiches. Snapchat y whatsApp, que representan conversaciones 
más privadas con grupos de personas seleccionadas, tienen el menor contenido de 
salud mental.
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Frecuencia de abordaje del tema de la salud mental en los medios de comunicación

3.6.  Visibilidad de los problemas de salud mental a través de la 
comunicación interna universitaria y de los dispositivos 
universitarios de ayuda en materia de salud mental

La quinta pregunta de investigación era acerca de la visibilidad de los problemas 
y los servicios de salud mental en la universidad, a través de la comunicación univer-
sitaria. La Figura 5 presenta los resultados como un promedio en una escala del 1 al 
4 donde 1 representa nada visible y el 5 representa extremadamente visible. Una vez más 
vemos una diferencia entre Estados Unidos y los otros tres países. Los estudiantes de 
Estados Unidos reportan que hay más visibilidad de los servicios de salud propues-
tos por la universidad que de los problemas en sí mismos. Sin embargo, en Francia, 
Argentina y España los participantes consideran que son más visibles los mensajes 
acerca de los problemas de salud mental que los mensajes acerca de los servicios de 
salud universitarios. Francia refleja el promedio más bajo de la visibilidad de los pro-
blemas de salud mental y Argentina refleja el promedio más bajo de la visibilidad de 
los servicios de salud mental propuestos por la universidad.

También se preguntó si consideran que los estudiantes tienen suficiente infor-
mación acerca de los servicios de salud universitarios y en todos los países la mayoría 
contestó que no, con un menor porcentaje en Estados Unidos (51%), mientras que 
en los demás países la opinión que no tienen suficiente información fue casi uná-
nime (Francia 91%, Argentina 97% y España 96%). En Argentina, Francia y España 
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los estudiantes no poseen suficiente información sobre los problemas de salud men-
tal. Otra vez vemos una diferencia entre Estados Unidos, donde más de la mitad de 
los participantes opinan que no hay suficiente información, y los demás países donde 
el porcentaje es mayor al 90%. El mayor déficit de información percibido es en Ar-
gentina. La Figura 6 presenta estos porcentajes.
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3.7.  Percepción de responsabilidad de la universidad sobre la salud 
mental de los estudiantes

La siguiente pregunta aborda la percepción de los estudiantes sobre la responsa-
bilidad de la universidad relativa a la temática de la salud mental. La Figura 7 mues-
tra que los participantes de los cuatro países opinan de manera contundente que sí 
es responsabilidad de las universidades. Francia tuvo la respuesta más alta de todos 
los países superando el 90% seguida de Argentina y España ambas muy parejas entre 
86% y 88%. La media más baja es de Estados Unidos con sólo un 74%. 
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Responsabilidad de la universidad sobre la salud mental de los estudiantes

3.8. Exposición por la universidad de información sobre salud mental

La Figura 8 presenta los resultados de cómo los estudiantes reciben información 
acerca de la temática de la salud mental por parte de la universidad. En Francia, Es-
paña y Estados Unidos el canal principal reportado es el correo electrónico. En Ar-
gentina la fuente más común son los carteles/afiches en la universidad. Argentina re-
porta el uso más importante de educadores pares y de presentaciones en el aula que 
los demás países. En los cuatro países la comunicación por mensaje de texto/SMS es 
básicamente inexistente. En las preguntas abiertas los participantes podían añadir ca-
nales de comunicación, pero no surgió nada diferente.
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Exposición por la universidad de información sobre salud mental

3.9.  Preferencia de canales para recibir información de salud mental 
dentro de la universidad

La Figura 9 presenta cómo los estudiantes preferirían recibir información de sa-
lud mental por parte de la universidad. En los cuatro países, los dos canales preferi-
dos por los estudiantes son Instagram y los afiches en la universidad. Twitter se pre-
fiere en España y Francia más que en los otros dos países.

En este caso no se presentó la opción de correo electrónico ni charlas, pero 
en la pregunta abierta, estas dos fueron mencionadas. Argentina presenta el ma-
yor número de respuestas 96 a la pregunta abierta otros y reflejan ampliamente el 
correo electrónico como canal para recibir información (61 respuestas), seguido 
de las charlas (8 respuestas) y de whatsapp (5). En España 39 participantes res-
pondieron. El correo electrónico se menciona tres veces y las charlas también se 
mencionan tres veces. Las respuestas más presentes son (en orden de frecuencia 
de respuesta): jornadas de sensibilización, seminarios y conferencias. Luego sigue 
Francia con 33 respuestas: el correo electrónico es mencionado once veces (den-
tro de las cuales 5 veces se solicita que sea más personalizado a cada grupo de es-
tudiante y a cada problemática), luego sigue (en orden de frecuencia de respuesta) 
el mensaje de texto/SMS y los eventos. En último lugar encontramos a Estados 
Unidos que cuenta con la menor cantidad de respuestas, solo dos: correo electró-
nico y newsletters.
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Preferencia de canales para recibir información de salud mental  
dentro de la universidad

4. Discusión y Conclusión

Los hallazgos de nuestro estudio, incluyendo las respuestas abiertas cualitativas, 
apoyan la noción de que el bienestar psíquico estudiantil está ligado a la autoestima, a 
la percepción de éxito en sus estudios, y a su relación con pares y con la universidad.

Nuestros hallazgos demuestran que hay una falta de conexión entre los estu-
diantes y la información de salud mental en la universidad, y que la relación entre las 
percepciones de los estudiantes y la comunicación universitaria varía en los cuatro 
países. También hay similitudes. En los cuatro países se observa que los estudiantes 
universitarios que respondieron a esta encuesta perciben que los estudiantes tienen 
mayor incidencia de problemas de salud mental que otros grupos sociales (Figura 1). 
Esto refleja y justifica el interés y la actualidad de nuestro estudio. Es decir que más 
allá de las diferencias culturales, de infraestructura y de financiamiento los estudian-
tes universitarios se perciben como la población que tiene más riesgos de padecer un 
sufrimiento psíquico. 

Francia refleja los índices más fluctuantes y los porcentajes más bajos de percep-
ción de prevalencia a excepción del grupo de «estudiantes universitarios», esto qui-
zás puede explicarse por el tabú existente en la sociedad para abordar esta temática y 
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también por la desinformación, el temor al estigma, el auto-estigma; y por el miedo 
a la discriminación y al aislamiento (Clement et al., 2015; Goffman, 1975), 

Es interesante remarcar que, para los estudiantes franceses, los que poseen el 
mejor estado de salud mental es el grupo de «amigos» seguido de los «adultos», como 
si ellos percibieran que el problema es algo que afecta a otros estudiantes y no a su 
propio círculo social. Es una especie de efecto de «tercera persona» (Sun et al., 2008) 
donde el propio grupo de amigos es un factor de protección, probablemente efecto 
del deseo de ser visto como normal. Los resultados también parecen indicar que (en 
todos los países) existe la idea que una vez pasa la juventud y los estudios universita-
rios, estos problemas disminuyen. quizás esto puede explicarse por la presión que el 
discurso capitalista impone a los jóvenes haciéndoles sentir que a una temprana edad 
deben tomar decisiones cruciales que impactarán su futuro.

Los estudiantes de Estados Unidos reflejan una percepción de prevalencia de 
problemas de salud mental más importantes en todos los grupos sociales compara-
dos con los otros países. Esto puede explicarse por una mayor concientización sobre 
el tema, una mayor exposición a la información. Hablar de salud mental no es para 
estos estudiantes un factor estigmatizador como lo puede ser en los demás países del 
estudio.

En segundo lugar, es importante resaltar que en Estados Unidos los estudiantes 
perciben todas las problemáticas de salud mental propuestas como importantes. Esto se 
puede deber a las numerosas y constantes campañas de prevención, de comunicación 
y de información dentro de las universidades. Lo que sí es llamativo es que el nivel 
más bajo (a pesar de ser altísimo 3,6 sobre 4) lo ocupa la temática de la sexualidad o de 
identidad de género. Aunque esto no se explora en este estudio, quizás puede expli-
carse porque culturalmente no se lo asocia con un problema de salud mental. 

Estados Unidos, Argentina y España reflejan las percepciones más similares en 
cuanto a la importancia de temas específicos de salud mental. En Francia, sacando el 
estrés y la ansiedad (es el país con el índice más alto) y la depresión podemos obser-
var en las demás temáticas los índices más bajos de los cuatro países. 

En los cuatro países los estudiantes dan una gran importancia a la problemática 
de la depresión. Esto puede explicarse por el momento que viven es esa etapa de sus 
vidas, lo que concuerda con la literatura y estudios citados.

En España y Argentina los índices respecto del acoso o acecho, de la violen-
cia en la pareja y de identidad de género se pueden entender por la actualidad y por 
la coyuntura social de esta temática que beneficia de un tratamiento mediático im-
portante (lo que puede impactar en las representaciones de los estudiantes) y por una 
toma de conciencia positiva.
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Estados Unidos, donde quizás se ha normalizado el consumo de medicamen-
tos psicotrópicos mucho más que en otros países, refleja menos barreras para acceder 
al tratamiento medicamentoso. En los demás países se pueden constatar ciertas ba-
rreras ya que este índice es el menor de toda la escala, lo que se podría explicar por 
la existencia de un estigma mayor y un tabú respecto de la visibilidad de la temática 
impactando negativamente el acceso al servicio de salud universitario (Figura 5). Lo 
que es llamativo es que Francia, teniendo uno de los sistemas de salud pública más 
avanzados e inclusivos, refleja el índice más bajo respecto de la importancia que se 
le da al consumo de medicamentos. Tal vez esto se puede explicar por el tabú social 
que existe en la sociedad francesa al momento de hablar de esta temática (Figura 1). 

Los resultados corroboran la importancia del rol que ejerce y del lugar que 
ocupa la universidad (en tanto organización y actor social) en esta temática (Figura 3 
y Figura 6). Al mismo tiempo, reflejan la oportunidad para la universidad de adaptar 
su comunicación interna. 

justamente se puede observar, salvo para el caso de los Estados Unidos, que los 
estudiantes sienten un freno para abordar esta temática con el personal universitario 
quizás por una cuestión de auto-estigma, de tabú o de falta de información. Los es-
tudiantes franceses son los que reflejan más barreras. Esto debería motivar la toma 
de conciencia de las autoridades universitarias ya que la universidad es el lugar más 
propicio para los estudiantes para abordar los temas relativos a la salud mental (Fi-
gura 3). Esto se explica ya que, si adicionamos la frecuencia de abordaje del tema de 
salud mental con estudiantes universitarios y con el personal universitario, la univer-
sidad se presenta como el territorio más propicio para estos jóvenes para abordar este 
tema.

En Estados Unidos el caso es inverso ya que donde menos se aborda el tema es 
en la familia, lo que se puede explicar por una situación de normalización de estos 
problemas entre jóvenes y por el apoyo percibido de la universidad. 

En todos los países los estudiantes son más propensos a abordar el tema de su 
salud mental dentro de la universidad y con su grupo de pares (a pesar de considerar 
que sufren menos que los otros grupos). Este efecto de tercera persona se encuentra 
en otros temas como lo son el impacto de las noticias falsas (Corbu et al., 2020; jang 
& Tian, 2021), consumo problemático de pornografía (Zhao, et al., 2008; Chen 
et al., 2018) y perjuicios causados por exposición a la publicidad (Lim, 2017; Ham & 
Nelson, 2016).

respecto de la visibilidad en los medios de comunicación (Figura 4) Estados 
Unidos refleja los indicadores más altos dentro de la universidad, en los medios au-
diovisuales, en los anuncios en la vía pública, en internet y en las redes sociales (salvo 
en Twitter donde España presenta el indicador más elevado, y esto probablemente 
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se deba a diferencias en los hábitos de uso de redes sociales). Esto refleja que la te-
mática de la salud mental en este país ocupa un lugar en el espacio público mucho 
mayor que en los demás países, disminuyendo el estigma y el auto-estigma y favore-
ciendo el acceso a los servicios de salud universitarios. En los cuatro países los indi-
cadores relativos a las redes sociales son muy superiores a los medios audiovisuales y 
a los anuncios en la vía pública, lo que se puede explicar por los nuevos patrones de 
acceso a la información a través de las nuevas tecnologías. Lo que es llamativo es que 
en los cuatro países la red social que presenta la mayor frecuencia de información so-
bre salud mental es Instagram (Figura 8). Sin embargo, es importante recordar que 
las redes sociales funcionan con algoritmos basados en patrones de uso.

En cuanto a la visibilidad sobre los problemas relativos a la salud mental y sobre 
los servicios de salud universitarios los Estados Unidos presentan los porcentajes más 
elevados (de ambos campos de visibilidad) quizás por la existencia de campañas de 
prevención primaria con la participación de los estudiantes y por el financiamiento 
institucional. En su mayoría, los resultados indican una falta de visibilidad percibida 
por los estudiantes (de ambos campos de visibilidad). Esta invisibilidad podría influir 
en el estudiante ya que no sabría dónde conseguir información y/o ayuda ante un 
problema de salud mental. Francia reporta los valores más bajos respecto de la visibi-
lidad de los problemas relativos a la salud mental de los cuatro países lo que se puede 
explicar por la falta de información y por el hecho que carece de prevención prima-
ria sistemática. 

Es importante remarcar que el único país que no posee servicios universitarios 
de salud es Argentina, pero que las respuestas pueden explicarse por la banalización 
de la temática de la salud mental (que tiene más visibilidad que en Francia), quizás 
la visibilidad implica servicios externos (aspecto cultural). Salvo Estados Unidos, los 
demás países reflejan una preocupante desinformación de los estudiantes sobre los 
problemas de salud mental dentro de la universidad. 

Francia reporta el índice más alto en cuanto a la percepción de la responsabili-
dad de la universidad en materia de salud mental de los estudiantes lo que se puede 
explicar por el alto grado de estrés y ansiedad (Figura 2), por la falta de visibilidad 
y la ausencia de campañas de prevención primaria. Todos los demás países reflejan 
igualmente un alto pedido de los estudiantes para que sus universidades asuman esta 
responsabilidad con porcentajes mayores al 74%. Es paradójico ver que donde más 
información los estudiantes dicen tener (Estados Unidos) menos se responsabilizan a 
la universidad. quizás esto es porque se normaliza el tema de salud como cualquier 
otro y quizás porque el acceso a los servicios de salud es más fácil comparado con los 
otros países. 

Este factor debería prender la alarma interna de las demás universidades ya que 
podría reflejar una comunicación interna ineficaz o por lo menos una desconexión 
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entre la comunicación interna y las expectativas de los estudiantes, quienes conside-
ran que la universidad debe asumir su responsabilidad en la materia (Figura 6). 

Además, es sorprendente constatar la inadecuación de los canales utilizados por 
la universidad en su comunicación interna para tratar y abordar esta temática y los 
canales deseados por los estudiantes (Figuras 7 y 8). Salvo en Estados Unidos y Ar-
gentina, que reflejan los índices más parejos, Francia y España reflejan una distancia 
importante entre los canales utilizados por la universidad y los deseados por el estu-
diante para recibir este tipo de información. Esta fuerte diferencia interroga su razón 
de ser ya que es realmente preocupante. Existe una brecha tal que podría entenderse 
como un verdadero obstáculo y al mismo tiempo como una voluntad institucional 
de no dar visibilidad a la temática. 

Podemos afirmar que en Francia, España y Argentina hay un verdadero pro-
blema de visibilidad y de desinformación dentro de las universidades de los proble-
mas de salud mental y del acceso a los servicios de salud. justamente, en estos países 
no hay una campaña de comunicación interna que busque crear conciencia en los 
estudiantes respecto de esta temática. Esta ausencia se transforma en barreras y fre-
nos para el estudiante al momento de tener que solicitar ayuda y enfrentar una situa-
ción de malestar psicológico ya que abre la puerta al estigma y al auto-estigma. Esta 
situación se constata por el pedido casi unánime de los estudiantes para que sus uni-
versidades asuman sus responsabilidades en materia de información relativa a la salud 
mental y al acceso a los servicios de salud y que adapten y modifiquen su comunica-
ción interna, que hoy en día parece ser ineficaz. 

Este estudio exploratorio permitió sentar las bases para futuros estudios, ya que 
varios de los resultados ameritan ser profundizados. También afirmó la importancia 
de pensar de manera diferente la estrategia de la comunicación interna universitaria e 
invita a revisitar el rol y el lugar (desde un punto de vista político) que la universidad 
como actor social debe ejercer y ocupar frente a la problemática multifactorial de la 
salud mental dentro de sus muros (Adams-Clark & Freyd, 2021). 

Esta investigación confirma el postulado según el cual la universidad, verda-
dero actor social, es el territorio y el espacio adecuado para tratar esta temática y 
sentar las bases para lograr el cambio social en materia de bienestar psicológico de 
los estudiantes.

La falta de visibilidad, casi invisibilidad, de la temática dentro de las estrategias 
de comunicación interna universitaria puesta en evidencia por esta investigación, re-
fleja un posicionamiento de política interna de la universidad que no prioriza este 
tema y refleja ciertas reticencias para tratar esta temática en sus distintos espacios y 
territorios a fin de concientizar sus estudiantes sobre estos problemas. ¿Cómo podría 
entenderse este posicionamiento? quizás por pensar que esto iría en contra del es-
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tándar de excelencia que la universidad desea alcanzar, es decir que la presencia de la 
excelencia universitaria implicaría la ausencia de problemas de salud mental, de sufri-
miento psíquico (Tilli, 2021). O quizás por problemas de financiamiento o de toma 
de conciencia institucional (Tilli, 2019).

Estas constataciones deberían alertar y motivar estas las universidades para re-
novar, repensar y modernizar sus comunicaciones internas y abordarlas según una 
óptica alternativa directamente ligada a la idea de creación de lazo social y de par-
ticipación activa del estudiante como una herramienta del cambio y de prevención 
(Buitrago ramírez, Misol, & Tizón, 2020; Chauvin, 2022; Paredes et al., 2022). 

Este cambio y esta prevención se lograrán a través de la lucha contra las creen-
cias estigmatizadoras y las actitudes negativas de los estudiantes sobre la enfermedad 
mental y las personas que las padecen y contra el auto-estigma. 

En efecto, la innovación de los canales de comunicación interna tradicional-
mente utilizados por las universidades se presenta como una herramienta importante 
para lograr una mayor efectividad en la apropiación del mensaje por parte de los es-
tudiantes (Pérez-Curiel & Sanz-Marcos, 2019; wellman et al., 2020; jiménez-Ma-
rín, Bellido-Pérez, Trujillo Sánchez, 2021). Siguiendo a Segarra-Saavedra e Hidal-
go-Marí (2018) podemos afirmar la importancia para las universidades de pensar y 
adaptar sus políticas en base a una gestión de sus estrategias de comunicación interna 
adaptadas a la temática de la salud mental con el objetivo de aumentar las posibilida-
des de influenciar de manera positiva este público millennial .
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