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Revision de intervenciones digitales para disminuir la ansiedad y depresion en
universitarios en Latinoamérica

Review of digital interventions to reduce anxiety and depression in university students in Latin
America
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Abstract:

The purpose was to analyze digital interventions for anxiety and depression in Latin American university students to demonstrate the
implementation of treatments. The following databases were consulted: Web of Science, Scopus, PubMed, APA PsycNet, Semantic
Scholar, Scielo, during the period 2019-2025. A total of 1,455 records were identified, and after applying the PRISMA 2020 criteria,
seven studies from four Latin American countries (Brazil, Chile, Colombia, and Mexico) remained, most of them from Mexico.
Programs based on the cognitive-behavioral approach applied through digital platforms (apps/web) were analyzed, which showed
small to moderate effects in reducing anxiety or depressive symptoms. We conclude that it is necessary to develop and test the
effectiveness of a wider range of digital interventions for the university population in Latin America.
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Resumen:

El objetivo fue analizar las intervenciones digitales para la ansiedad y la depresion en estudiantes universitarios latinoamericanos para
mostrar la implementacion de los tratamientos. Se consultaron bases de datos: Web of Science, Scopus, PubMed, APA PsycNet,
Semantic Scholar y Scielo durante un periodo de 2019-2025. Se identificaron 1455 registros, y tras la aplicacidn de criterios PRISMA
2020 quedaron 7 estudios de 4 paises latinoamericanos (Brasil, Chile, Colombia y México), la mayoria de México. Se analizaron
programas basados en el enfoque cognitivo-conductual aplicados mediante plataformas digitales (apps/web), los cuales mostraron
efectos pequefios a moderados en la reduccidn de sintomatologia ansiosa o depresiva. Concluimos que es necesario desarrollar y
probar la eficacia de una mayor cantidad de intervenciones digitales para la poblacidn universitaria en América Latina.
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Introduccion

Los problemas de salud mental se han incrementado en
poblacion joven de América Latina (Organizacién
Panamericana de la Salud [OPS], 2024) existiendo una
alta prevalencia de diversos trastornos mentales (Escobar
et al.,, 2021), en especifico para los universitarios se

muestran altas tasas relacionadas con depresion y
ansiedad (Benjet et al., 2019). Estas problematicas se
intensificaron debido al impacto de la pandemia por COVID-
19 (Gutiérrez et al., 2021; Lipson et al., 2022; Wang et al.,
2020).

Se pueden agravar porque entre aquellos estudiantes que
tienen un problema de salud mental, pocos estan recibiendo
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atencion de un profesional de salud (Vidourek et al., 2014;
Benjet et al., 2020). Con ello se ha llegado a plantear la
implementacion de intervenciones en linea o también
llamadas digitales enfocadas a las problematicas de salud
mental para disminuir la brecha de atencién en las
instituciones de educacion superior (Oti & Pitt, 2021).

Las intervenciones basadas en internet o digitales son
programas de implementacién mediante una plataforma
en linea estructurada que opera a través de un sitio web
y esta dirigido a usuarios que buscan apoyo en aspectos
de salud mental. Los propositos fundamentales de este
tipo de intervenciones son: promover cambios positivos
y/lo de mejorar el conocimiento, la conciencia y la
comprension de los usuarios, mediante materiales
fundamentados en evidencia relacionados con la salud
mental, complementados con componentes interactivos
digitales. Se identifican tres subtipos de intervenciones en
linea: intervenciones educativas en linea, intervenciones
terapéuticas autoguiadas en linea e intervenciones
terapéuticas en linea con apoyo humano (Barak et al.,
2009). Estas intervenciones representan alternativas
prometedoras para superar barreras comunes como: el
querer resolver el problema por su cuenta, el estigma, no
saber a donde recurrir y la falta de tiempo (Benjet et al.,
2020; Zhao et al., 2025) y los largos tiempos de espera
para recibir atencién en las universidades e instituciones
de apoyo de salud mental.

Las intervenciones en linea han demostrado ser eficaces
en el tratamiento de estudiantes universitarios con
ansiedad y depresion en paises de altos ingresos (Lattie
et al., 2019; Kahlke et al., 2019). Sin embargo, existe
variabilidad en la calidad metodolégica, permanencia y
tipo de intervenciones (terapia cognitivo conductual
(TCC), mindfulness, a través de apps moviles o en
internet), con poca evidencia sobre bienestar académico
o diferencias por género y contextos interculturales. Se
han encontrado 220 apps de apoyo y tratamiento para
salud mental principalmente para trastornos del estado de
animo: como la ansiedad y la depresion, solo el 14.5% se
ofrecen en espanol 32 apps y solo 4 apps han sido
traducidas al espafiol, y ningun estudio se enfocd a
poblaciones hispanohablantes (Mufioz et al., 2021).

En paises de América Latina existe una brecha digital
principalmente de infraestructura tecnoldgica, aunque los
bajos costos de datos facilitan ampliar el acceso, aun
existen retos de alfabetizacion digital y equidad territorial
(LaMonica et al., 2025). Se ha mostrado un incremento
rapido en estudios piloto, de aceptabilidad y revisiones de
intervenciones basadas en internet, sin embargo, se
presenta una escasez de ensayos clinicos que confirmen
la eficacia y costo-efectividad en el mediano y largo plazo
(Jiménez-Molina et al., 2019). No se encontr6 una
revision de las intervenciones en linea de América Latina
para disminuir la depresion y ansiedad en poblacion
universitaria, por lo tanto, el presente estudio tiene como

objetivo analizar las intervenciones digitales para

la

ansiedad y la depresion en estudiantes universitarios
latinoamericanos para mostrar la implementacion de los

tratamientos.

Método

Este estudio se disefd y llevd a cabo de acuerdo con las
directrices Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses por sus siglas en inglés
PRISMA (Page et al., 2021). Se realiz6 una busqueda
sistematica de articulos elegibles en 6 bases de datos en
linea: Web of Science, Scopus, PubMed, APA PsycNet,
Semantic Scholar y Scielo. Todas las busquedas
finalizaron antes del 30 de septiembre de 2025 con base
en las categorias de Intervenciones digitales, salud
mental, poblacion y region. Se utilizaron las siguientes
palabras clave principales en la busqueda inicial: “online
interventions” “anxiety” “depression” “college” ‘Latin
America” y la oracion desarrollada “Online interventions
for anxiety or depression among university students in
Latin America” y todas estas busquedas también fueron
realizadas en espanol. Posteriormente, se afadieron los
titulos y términos del tesauro para construir los términos
de busqueda especificos y considerar los periodos de
julio de 2019 a septiembre de 2025. Ver tabla 1.

Tabla 1. Términos de busqueda utilizados en las bases
de datos

Categoria Términos de busqueda

combinados con “and” y “or”

“Intervencion en
“intervenciones

Intervenciones
y/o Aplicaciones

linea”,
digitales” (o]

Digitales “tecnologia digital” o “telemedicina”
o “telesalud” o “Apps”

Salud Mental “Ansiedad” o] “Depresion”
“Ansiedad y Depresion”

Poblacion “Universitarios” o “Estudiantes
universitarios”

Regién “México” o “Colombia” o “Brasil” o

“Chile” o “Pert” o “Argentina”
“Sudameérica” o “Latinoamérica”

Se adoptd el marco de las siguientes categorias: autores,
ubicacion del estudio, tipo de problema de salud mental y
numero de participantes, intervencion, duracion y disefo
y resultados principales. Los estudios incluidos en esta
revision debian cumplir los siguientes criterios: (1) el
estudio evalué una intervencién en linea; (2) se realizd
utilizando una muestra de estudiantes universitarios; (3)
incluia una medicién de los resultados de salud mental
(ansiedad y depresion); (4) se realiz6 en cualquier pais de
Latinoamérica. Se excluyeron los estudios en que: (1) la
intervencioén no se realizaba en linea (p. €j., cara a cara);
(2) no estaba dirigida a universitarios (p. ej., bachillerato
0 adolescentes vulnerables); y (3) atendia otros
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problemas de salud mental que no fueran ansiedad o
depresion (p. €j., suicidio). Tras eliminar los articulos
duplicados, se examinaron de forma independiente
todos los registros recuperados. Se leyeron los titulos y
resumenes de estos articulos para determinar si era
necesario recuperar el texto completo.

Se aplicé el protocolo PRISMA, con busqueda inicial de
articulos, fueron 1455. Para investigar intervenciones
en linea en ansiedad o depresion para universitarios en
Latinoamérica, se realizaron analisis cualitativos
separados en los dos resultados de salud mental
diferentes: depresion o ansiedad, tipo de intervencion:
cualquier modalidad en linea, la formacion del grupo de
intervencion o grupos, asi como los principales
resultados.

La seleccion de los estudios se realizé siguiendo las
directrices PRISMA, cuya aplicaciéon se detalla en el
diagrama de flujo (Ver figura 1). Esta revisiéon
exploratoria se evalu6 cada articulo mediante la
revision de cada resumen vy, si era pertinente, se
analizo el articulo completo. De la busqueda en la base
de datos, se codific6 cada articulo como de baja
prioridad (cumplia con una categoria), prioridad media
(cumplia con 2 a 3 categorias) o alta prioridad (cumplia
con todas las categorias de la busqueda). Los articulos
de baja prioridad etiquetados se eliminaron basandose
en la prioridad, revisando unicamente en el titulo, ya
que se demostré una falta de relevancia para el tema
investigado. La revision de los resumenes se ley6 de
los articulos de prioridad media y se eliminaron si el
estudio no tenia datos de intervencion (se encontraron
los protocolos del estudio) o si la intervencion no
abordaba especificamente ansiedad o depresion como
variables principales. Se leyeron los articulos de alta
prioridad y se extrajeron los datos para sintetizar la
descripcion de los participantes, el disefio del estudio,
el tipo de intervencién utilizada, la descripcién de la
intervencion y los resultados principales. A partir de ahi,
los articulos de alta prioridad se evaluaron si se
ajustaban a los criterios de seleccion de este estudio
exploratorio. Tras la seleccion final de los articulos y
basandose en la pregunta de investigacion definida, se
codificaron los temas y categorias recurrentes de cada
articulo. Las etiquetas discretas siguientes, con
multiples etiquetas posibles para cada categoria,
fueron las siguientes: pais de origen, categorias de
trastornos de salud mental (es decir, depresiéon y/o
ansiedad), tipo de tecnologia (intervenciéon en linea,
aplicaciones moviles o sitios web), métricas de
evaluacion (método utilizado por cada intervencién
para informar de sus resultados o impacto) y que todos
hayan sido aplicados con poblacién Latina. Con la
finalidad de evitar sesgos, se tuvo dos revisores
externos de forma independiente.

De estas siete investigaciones que se presentaron, se
decidio que Benjet 2023 y 2025 fuera considerado un solo
estudio dado que es la misma poblacion, solo con
publicaciones con distintos objetivos. Se descartaron
aquellos que los tratamientos no eran en linea, que solo
presentaban un protocolo o que no estaban dirigidos a la
poblacién universitaria (Dominguez-Rodriguez et al.,
2022; Gobbo et al., 2024; Palma-Goémez et al., 2022;
Quifonez-Freire et al., 2023; Natapof et al., 2024).
Ademas, aquellos que han sido aplicados en otros paises
fuera de Latinoamérica, aunque fueron de habla hispana
como Espafia (Nieto et al., 2021), en la misma busqueda
arrojaron estudios solo de evaluacion (Colén et al., 2021).

Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA de intervenciones en
linea en ansiedad o depresion entre estudiantes
universitarios en Latinoameérica.

Identificacion de estudios a a
través de las bases de datos

}

Registro identificados mediante
bisqueda en bases de datos (n= Registros después de
1455) eliminarduplicados (n=1102)
Titulos y resimenes
evaluados ( n=1102)
Registro excluidos por no
cumplir criterios (n=1020)
Articulos Evaluados en texto
completo (n= 82)

PubMed (n=320)
Scopus (n=415)
Web of Science (n=391)
APA Psycinfo (n=325)
Semantic Scholar (n=4)
Scielo (n=0)

+
Articulos excluidos tras revision No poblacién universitaria (n=11)
completa (n=65) No intervencion en linea (n=8)
l No ansiedad ni depresion como objetivo (n=14)
No estudio originales (revision/protocolo) (n=7)
Estudios excluidos de metaanalisis (n=7)

Estudios incluidos que cubren los
criterios (n=7)

Resultados

Tabla 2. Analisis de los resultados de las investigaciones
revisadas

Autores Disefio, Resultados
Ubicacion del intervencion y principales

estudio duracién

Tipo de

problema de
salud mental
y nimero de
participantes
universitarios

Benjet et al. Ensayo controlado A los tres meses, se
(2023) (2025) aleatorizado (iTCC observaron tasas
guiado, iTCC auto mas altas de
México y gestionado y remision y puntajes
Colombia tratamiento de sintomatologia
habitual). mas bajas para
Ansiedad y Retroalimentacion aquellos
depresion de guia durante 8 aleatorizados a i-
1319 semanas para TCC guiado (50.3%

aquellos en la
version guiada y

de remision; x PHQ-
ADS =13.1) que

acceso al programa  aquellos
en autoguiado aleatorizados a i-
(Abierta la TCC auto

gestionado (37.2%
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plataforma
meses)
Seguimiento a los
3y 12 meses
después del inicio
de tratamiento.

12 de remision; x PHQ-

ADS = 15.0)
tratamiento habitual
TAU (39% de
remision; X PHQ-
ADS = 15.6), sin
diferencias
significativas entre
los dos ultimos. Sin
embargo, a los 12
meses se
observaron tasas
mas altas de
remision y puntajes
de sintomatologia
mas bajas para
aquellos
aleatorizados a i-
TCC auto
gestionado (38.9%
de remision; x PHQ-
ADS =15.1) que
aquellos
aleatorizados a i-
TCC guiado (33.0%
de remision; x PHQ-
ADS =17.8) 0
tratamiento habitual
(32.5% de remision;
x PHQ-ADS = 17.8),
sin diferencias
significativas entre
los dos ultimos.

Lira et al.
(2023)

Chile
Ansiedad y

depresion
13

Intervencion
mediante
aplicacion
CTA

Disefio
participativo.
3 talleres.

movil

Los resultados de
este estudio
destacan el valor de
las modificaciones,
como la
personalizacion de
algunas
caracteristicas de la
aplicacion. Los
estudiantes
recomendaron
incorporar temas
relacionados con la
vida universitaria y
la posibilidad de
ponerse en contacto
con un profesional
de la salud mental,
asi como la
inclusion de la
interaccién entre
pares u otras
formas de apoyo.

Silva et al.
(2023)

México

Ansiedad
14

Preexperimental.
Sesion en linea via
Microsoft Teams.
14 sesiones y 7
semanas

Se redujo la
sintomatologia de
ansiedad de 6.25 a
3.50 con un valor de
p.008.

Silva et al. Preexperimental Se redujo la
(2022) Sesion en linea via sintomatologia de
Microsoft Teams. 7.50 a 5.33 con un
México 14 sesiones y 7 valor de p.039.
semanas
Depresion
13
Bautista-Diaz =~ Cuasiexperimental No hubo diferencias
et al. (2021) Intervencion breve significativas en los
enlinea, basadaen 2 grupos
México psicoeducaciéon y (Experimental y
técnicas cognitivo Control de dos
Ansiedad, conductuales grupos de 1° de
depresiony 44 horas licenciatura de
estrés psicologia) en los 3
44 momentos de
evaluacion (x? ; gl =
2; p > 0.05), pero al
analizar el cambio
clinico objetivo en el
grupo experimental,
se determiné que
entre el pretest-
postest y pretest-
seguimiento, 40.7%
y 37.0% de los
participantes
presentaron un
cambio clinico
objetivo positivo en
ansiedad. Para
depresion fue
positivo en 25.9% y
18.5%, y en estrés
11.1% y 33.3%, se
observd en esta
ultima variable, un
incremento del
porcentaje de
universitarios  con
cambio positivo a
través del tiempo.
Salamanca-  Grupo de Los resultados
Sanabria et al. tratamiento y grupo dentro del grupo de
(2021) de control en lista tratamiento
de espera. Los arrojaron un gran
Colombia participantes tamafio del efecto
recibieron apoyo después del
Ansiedad y semanal de un tratamiento (d=1.44;
depresion asistente social P<0.001), que se
214 cualificado. 8 mantuvo en el

sesiones Ensayo
controlado con
seguimiento a los 3
meses

seguimiento a los 3
meses (d=1.81;
P<0.001). Ademas,
el LMM mostré
diferencias
significativas entre
los grupos
(t197,54=-5,189;
P<0.001). Los
resultados
mostraron un gran
tamano del efecto
entre los grupos (d
=0,91; P <0.001).
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En el grupo de
tratamiento, el 76.0
% (16/107) logré un
cambio fiable, en
comparacion con el
32.0 % (17/107) en
el grupo de control
lista de espera. La
diferencia entre los
grupos fue
estadisticamente
significativa (X22 =
10,5; P = 0,001).

Carpena et al.
(2019)

Ensayo controlado
no aleatorio
utilizando un grupo
experimental y un
grupo de control en
lista de espera.
Intervencién
meditacion
linea.

6 semanas

El grupo de
meditacién presento
una reduccion en
los sintomas de
depresion y
ansiedad después
de la intervencién
en comparacion con
los controles. Entre
el grupo de
meditacion, las
puntuaciones de
depresion (a los 6
meses de
seguimiento) y
ansiedad (alos 6y
12 meses de
seguimiento) fueron
mas bajas para
aquellos que
continuaron
practicando.

Brasil

Ansiedad y
Depresion
64

por
en

Discusion

Las intervenciones digitales en salud mental orientadas
a estudiantes universitarios en América Latina han
evidenciado resultados positivos en la disminucién de
la sintomatologia de ansiedad o depresién, aunque su
efectividad varia en funcion del disefio metodoldgico, la
modalidad de implementacion ya sea mediante
plataformas asincrénicas o encuentros sincrénicos en
linea y el tipo de acompafamiento humano implicado.
Los estudios revisados coinciden en mostrar
reducciones notables en los sintomas de ansiedad y
depresion, sobre todo en aquellas propuestas
sustentadas en la TCC, ya sea autoguiada o guiada. Un
ejemplo representativo es el ensayo controlado
aleatorizado de Benjet et al. (2023, 2025), donde la
modalidad guiada obtuvo tasas de remisién mas altas
y una disminucion significativa de la sintomatologia a
los tres meses, comparada con la version autoguiada y
el tratamiento habitual universitarios. No obstante, al
cabo de los 12 meses, la modalidad autoguiada mostro
mayor estabilidad en los resultados, lo que sugiere que
la autonomia y la flexibilidad de acceso pueden ser
factores clave para la sostenibilidad a largo plazo. Un
aspecto similar se observa en el trabajo de Salamanca-
Sanabria et al. (2020), en el que el acompafamiento

semanal de un profesional con formacién en salud mental
se asocio con tamafios del efecto elevados (d > 1.4) tanto
al finalizar la intervencion como en el seguimiento a los
tres meses. Este hallazgo refuerza la idea de que el
componente de apoyo con profesional es determinante
para la motivacién, la adherencia y la resolucion de
dificultades durante el proceso terapéutico. En
consecuencia, las intervenciones que incorporan apoyo
profesional tienden a mostrar una eficacia superior en el
corto plazo, mientras que los programas autoguiados
pueden mantener los beneficios cuando logran fomentar
la autorregulacién y el compromiso sostenido de los
participantes.

Por su parte, los estudios preexperimentales de Silva et
al. (2022, 2023) también documentaron reducciones
significativas en los niveles de ansiedad y depresion a
través de sesiones virtuales estructuradas. Sin embargo,
el reducido tamano de la muestra (n = 13 y n = 14) limita
la generalizacion de los resultados. Pese a ello, aportan
evidencia sobre la utilidad de intervenciones de bajo costo
y factibles de aplicar sin grandes requerimientos
tecnoldgicos, siempre que mantengan una estructura
temporal y metodoldgica coherente, por ejemplo, 14
sesiones distribuidas en siete semanas. En un sentido
complementario, Bautista-Diaz et al. (2021) reportaron
una intervencion breve basada en psicoeducaciéon y
técnicas cognitivo-conductuales, que, aunque no mostro
diferencias significativas entre grupos control vy
experimental, evidencié mejoras clinicas relevantes en
cerca del 40% de todos los participantes. Este tipo de
hallazgos, se debe considerar el cambio clinicamente
significativo junto con los analisis estadisticos
convencionales, especialmente cuando se evaluan
intervenciones aplicadas en contextos educativos.

Un aspecto transversal identificado en la literatura es la
necesidad de incorporar la voz de los estudiantes en el
disefio y adaptacién de las herramientas digitales. El
estudio de Lira et al. (2022) enfatiza la importancia de la
personalizacion del contenido, la inclusion de temas
vinculados a la vida universitaria y la posibilidad de
establecer contacto con profesionales de la salud mental.
Estas condiciones aumentan la pertinencia percibida y
fortalecen la adherencia. A su vez, Carpena et al. (2019)
mostré que los beneficios de la meditacion digital se
mantienen solo cuando los estudiantes integran la
practica a su rutina diaria, lo cual resalta la relevancia de
promover habitos de autocuidado mas alla del periodo de
intervencion formal.

Las intervenciones revisadas utilizan distintos tipos de
herramientas digitales. Por ejemplo, Silvercloud se puede
acceder via plataforma web en una computadora o fablet
o bajar como una aplicacién moévil. como un programa de
terapia cognitivo-conductual en linea (iCBT), organizada
en modulos con ejercicios, tareas y monitoreo del
progreso (Benjet et al., 2023, 2025). Las aplicaciones
moviles, como la descrita por Lira et al. (2022),
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aprovechan una interfaz pensada para el uso cotidiano,
con notificaciones y contenidos breves. Por su parte,
algunas intervenciones sincrénicas emplean
plataformas como Microsoft Teams para ofrecer
sesiones tipo terapia por videollamada (Silva et al.,
2023). Finalmente, existen plataformas mixtas que
combinan programas en linea con acompafamiento
profesional y materiales descargables (Bautista-Diaz et
al., 2021; Carpena et al., 2019; Salamanca-Sanabria et
al., 2020).

En conjunto, estos estudios invitan a reflexionar sobre
el valor de los ensayos y programas secuenciales
frente a los contenidos abiertos, el grado de
personalizacion y la adaptacion cultural de los
programas para poblacion universitaria, asi como el
papel de la guia humana (terapeuta o guia clinico o
tutor) en contraste con el uso totalmente autogestivo.
Considerar estas  dimensiones permite una
caracterizacion mas fina de las herramientas utilizadas
y ayuda a comprender mejor qué tipos de recursos
tecnoldgicos y componentes terapéuticos resultan mas
prometedores para reducir ansiedad y depresion en
universitarios latinoamericanos.

Conclusiones

En conjunto, la evidencia sugiere que las
intervenciones digitales exitosas combinan tres
elementos esenciales: 1) fundamento tedrico y
empirico del modelo terapéutico (TCC, meditaciéon o
psicoeducacion), 2) la presencia de acompafiamiento
del profesional, y 3) la adecuacion cultural y contextual
a la vida universitaria. Los estudios de mayor escala y
rigor metodoldgico (Benjet et al., 2023; Salamanca-
Sanabria et al., 2020) aportan sobre la eficacia clinica,
mientras que los estudios participativos y exploratorios
enriquecen la comprension de los factores de
aceptacion y uso sostenido.

Como futuras lineas de investigacion resulta
indispensable avanzar hacia ensayos clinicos
multicéntricos en distintos paises latinoamericanos,
que permitan comparar contextos sociales o culturales
y poblaciones diversas dentro del ambito universitario.
Asimismo, es pertinente explorar modelos hibridos que
integren el componente tecnoldgico con la interaccion
humana o el acompafiamiento de las areas educativas,
asi como las terapias grupales, y el desarrollo de
intervenciones adaptativas impulsadas por inteligencia
artificial, capaces de responder de forma personalizada
al progreso del usuario. Finalmente, el estudio del costo
efectividad y de las instituciones educativas sera la
base para la inclusion de estas estrategias en las
politicas universitarias y de salud publica.

En sintesis, las intervenciones digitales en salud mental
representan una via estratégica para ampliar el acceso
a la atencién psicolégica, fortalecer la prevencion y

fomentar el bienestar emocional del estudiante
universitario. Es necesario desarrollar y probar la eficacia
de una mayor gama de intervenciones digitales para la
poblacién universitaria en América Latina y a su vez que
se pueda replicar a este contexto con necesidades de
atencion, con un componente ético de anonimato y
privacidad de la informacién para mejorar la confianza y
la experiencia de los participantes.
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