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Introducción 

La ansiedad en la adultez temprana se ha convertido en uno de los 

principales desafíos de salud mental del siglo XXI debido a su alta prevalencia, 

su incremento sostenido a lo largo de los años y su impacto en la vida cotidiana 

de los jóvenes. A nivel mundial, se estima que más de 359 millones de 

personas padecen un trastorno de ansiedad, por lo que se considera el 

problema de salud mental más frecuente en la población general (OMS, 2025). 

Entre los jóvenes de 18 a 29 años, el 86 % refiere haber experimentado 

ansiedad y el 58 % señala que estos síntomas interfieren significativamente 

con sus actividades diarias (Mental Health Foundation, 2023). Asimismo, la 

evidencia epidemiológica muestra un incremento del 52 % en la incidencia de 

los trastornos de ansiedad en personas de 10 a 24 años, siendo especialmente 

marcado entre los 20 y 24 años (Bie et al., 2024). 

En América Latina, este panorama se agrava: más del 80 % de las personas 

con trastornos mentales graves no reciben tratamiento, y los países de la 

región destinan apenas el 3 % de su presupuesto de salud a esta área (OPS, 

2023). Durante la pandemia de COVID-19, los trastornos de ansiedad 

aumentaron en un 32 %, con mayor impacto en comunidades vulnerables y 

rurales. Brasil, Chile y Argentina presentan altos índices de trastornos mentales 

(Errazuris, 2025), mientras que en Colombia el 19,3 % de los adultos ha 

manifestado síntomas de ansiedad al menos una vez en su vida (Cardona et 

al., 2014). Además, un análisis reciente del Departamento Administrativo 

Nacional de Estadística muestra que el 52,2 % de los adolescentes 

colombianos entre 12 y 17 años presenta al menos dos síntomas de ansiedad 

(Restrepo et al., 2023). En este contexto, surge la necesidad de comprender 

los factores que predicen la aparición y persistencia de la ansiedad, 

especialmente en adultos jóvenes.  

Desde una perspectiva psicológica, diversos estudios han identificado 



como factores predictores las dificultades en la regulación emocional, el uso 

frecuente de estrategias desadaptativas como la rumiación y la preocupación, 

así como formas de afrontamiento evitativo, las cuales se asocian con mayores 

niveles de sintomatología ansiosa y depresiva (Antuña et al., 2023). Asimismo, 

se ha descrito la presencia de un sesgo atencional hacia estímulos percibidos 

como amenazantes en personas con ansiedad, lo que contribuye al 

mantenimiento de los síntomas (Egan et al., 2025). 

Estos aspectos cognitivos y emocionales se combinan con factores 

biológicos, como la herencia genética y la forma en que cada persona reacciona 

ante el estrés. Esto incluye diferencias en ciertos genes relacionados con el 

funcionamiento del eje hipotalámico‑hipofisario‑adrenal, sistema que regula la 

respuesta del cuerpo ante situaciones estresantes, al igual que en los sistemas 

que controlan sustancias químicas del cerebro como la serotonina y la dopamina 

(Martin et al., 2009). Estas variaciones genéticas se han vinculado con una 

mayor propensión a sufrir ansiedad y otros trastornos de tipo interno. 

De igual manera, los estudios de neuroimagen y las revisiones 

científicas sugieren que las alteraciones en la transmisión de serotonina y 

dopamina influyen en la intensidad y duración de los síntomas ansiosos, debido 

a que afectan las conexiones cerebrales responsables de la regulación del 

estrés y las respuestas de miedo (Svob Strac, 2024; Berry et al., 2019). A ello 

se suman factores sociales como la falta de apoyo emocional, la exposición a 

eventos vitales adversos, la violencia, la inseguridad, la inestabilidad y las 

dificultades económicas. Estos elementos se han asociado consistentemente 

con un mayor riesgo de desarrollar trastornos mentales comunes, incluida la 

ansiedad (Kirkbride et al., 2024). 

 

 

 



La evidencia global indica que la ansiedad no es causada por un único 

factor, sino por la interacción de múltiples elementos: biológicos, psicológicos y 

sociales. En este sentido, la ansiedad puede aparecer y persistir con distintos 

niveles de intensidad en cada individuo debido a la interacción de dichos 

factores (Meier, 2021). 

Un metaanálisis que abarca 36 investigaciones latinoamericanas 

muestra que aproximadamente uno de cada siete individuos sufrirá un trastorno 

de ansiedad en algún momento de su vida. Además, se ha encontrado que las 

tasas más elevadas se registran en países con altos niveles de desigualdad de 

ingresos, violencia, disparidades de género y bajo desarrollo humano, lo que 

evidencia el impacto de las condiciones estructurales sobre la salud mental 

(Errazurris et al., 2025). 

Asici y Sari (2022) indican que el entorno universitario es uno de los 

entornos con mayor vulnerabilidad para el desarrollo de ansiedad en jóvenes, ya 

que ahí se reporta una alta prevalencia de síntomas relacionados con la 

ansiedad, la depresión y el estrés. La autoexigencia, la sobrecarga académica, 

los rasgos de perfeccionismo y las actitudes disfuncionales están relacionados 

con altos índices de  ansiedad, depresión y estrés en los estudiantes



universitarios, según varios estudios (Xiong et al., 2024). Asimismo, los estilos 

de afrontamiento inflexibles y desadaptativos, como la represión emocional y la 

evitación, se asocian con mayor malestar psicológico, mientras que la flexibilidad 

psicológica y las estrategias adaptativas se correlacionan con menores niveles 

sintomáticos (Waterhouse y Samra, 2026). 

A nivel global, la UNESCO ha señalado que en algunos países hasta el 

50 % de los estudiantes de educación superior presenta problemas de salud 

mental; aproximadamente el 20 % padece depresión y cerca del 15 % ha 

experimentado ideación suicida (UNESCO, 2023). En concordancia, un estudio 

en estudiantes universitarios de Ambato, Ecuador, reportó que el 43,6 % 

presentó síntomas de ansiedad leve, el 28,4 % sintomatología grave y el 21,2 

% síntomas moderados (Nieto, 2025). 

En Brasil, durante la pandemia se observaron tasas elevadas de 

ansiedad y depresión, superiores a las de varios países vecinos, lo que 

evidencia una carga significativa de malestar psicológico (Zhang et al., 2021; 

Silva et al., 2022). Asimismo, una revisión sistemática en poblaciones rurales 

andinas reportó que, en promedio, el 45 %, el 27,6 % y el 33,1 % presentaron 

ansiedad, depresión y estrés, respectivamente (Moya et al., 2023). 

Pese a la abundancia de estudios a nivel internacional, aún existen 

vacíos significativos en la comprensión de los factores predictores de ansiedad 

en jóvenes latinoamericanos. Gran parte de la evidencia proviene de países 

desarrollados, cuyas conclusiones no siempre son generalizables a contextos 

caracterizados por desigualdad, pobreza e inequidad en el acceso a servicios 

de salud mental. 

Ante esta situación, resulta fundamental realizar revisiones narrativas 

que integren los distintos enfoques para ofrecer una comprensión amplia y 

contextualizada. Esto permitirá orientar políticas públicas, fortalecer estrategias 



preventivas y diseñar intervenciones psicológicas culturalmente pertinentes. 

En coherencia con ello, el presente estudio tiene como objetivo 

identificar los principales factores psicológicos, biológicos y sociales que 

predicen la ansiedad en la adultez temprana en Latinoamérica. 

 
Metodología 

 

El presente estudio corresponde a una revisión narrativa cuyo propósito 

es sintetizar, a nivel descriptivo, los factores predictores de ansiedad en la 

adultez temprana en poblaciones latinoamericanas (Siddaway et al., 2019). 

Este enfoque permite integrar información compleja y analizar fenómenos 

desde una perspectiva amplia y contextualizada (Squire et al., 2014; Ato et al., 

2013). 

Se realizaron búsquedas en las bases de datos PubMed, Web of 

Science y Scielo. En PubMed se utilizaron filtros en título, resumen y términos 

MeSH; en Web of Science, en título, resumen y palabras clave; y en Scielo, en 

título. Se aplicaron filtros temporales (2020–2025), acceso abierto, idiomas 

(español e inglés) y delimitación geográfica a países latinoamericanos. 

Se emplearon criterios de diagnóstico fundamentados en el International 

Classification of Diseases y el Diagnostic and Statistical Manual of Mental 

Disorders en una revisión sistemática y de metaanálisis sobre los trastornos de 

ansiedad en adultos de América Latina y el Caribe, Errazuriz et al. (2025) con la 

finalidad de sintetizar datos de 36 estudios de corte transversal y poblacionales; 



usaron herramientas críticas de la Universidad de JBI para evaluar la calidad 

metodológica y así mismo, modelos de efectos aleatorios para estimar 

prevalencias de ansiedad; además, realizar meta regresiones ecológicas que 

exploraron su relación con indicadores de desarrollo como el índice de Desarrollo 

Humano y la desigualdad del ingreso. 

Se identificaron 64 estudios: 14 en PubMed, 21 en Web of Science y 29 

en Scielo. Se incluyeron investigaciones que analizaran la ansiedad como 

variable principal en adultos jóvenes (18–29 años), que presentaran análisis 

estadísticos de factores predictores y que utilizaran instrumentos validados 

(GAD-7, STAI, BAI, HADS). Asimismo, se consideraron estudios 

observacionales, revisiones sistemáticas y metaanálisis. 

Se excluyeron estudios duplicados, investigaciones fuera del rango 

etario o geográfico, trabajos sin análisis de predictores y documentos no 

empíricos. 

El proceso de selección incluyó revisión por pares independientes. Los 

datos fueron organizados en Microsoft Excel y se resolvieron discrepancias 

mediante consenso. Finalmente, se obtuvo una muestra de 4 estudios incluidos 

en la revisión. 

El diagrama de flujo presentado en la Figura 1 ilustra de manera 

esquemática el proceso completo de identificación, cribado, elegibilidad e 

inclusión de los estudios, detallando el número de artículos en cada etapa del 

proceso de selección, desde los 64 estudios inicialmente identificados hasta el 

número final de 4 estudios incluidos esta revisión narrativa. 



 
 
 

 
Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de selección del estudio 

 
 

 

Resultados 

 

El diagrama de flujo presentado describe el proceso metodológico seguido 

para la revisión narrativa titulada “Factores predictores de la ansiedad en adultez 

temprana en Latinoamérica”. En la primera etapa se identificaron un total de 64 

estudios provenientes de tres bases de datos académicas: PUBMED (n = 14), 

SCIELO (n = 29) y WOS (n = 21). Posteriormente, tras aplicar los criterios de 

eliminación por duplicidad y pertinencia temática, se seleccionaron 4 estudios 

para la revisión detallada. Finalmente, las publicaciones incluidas en la revisión 

fueron clasificadas según su metodología, evidenciándose 3 observacionales, 01 



exploratorio. Este procedimiento permitió garantizar la rigurosidad 

representatividad de las fuentes analizadas en el contexto latinoamericano. 

En la mayoría de los estudios se identificó un diseño transversal como 

característica predominante. Las muestras oscilaron entre 384 y 3965 

participantes, y las investigaciones se desarrollaron en países latinoamericanos 

como Brasil y Perú, así como en estudios multicéntricos que incluyeron entre 

10 y 16 países de la región. Los instrumentos más utilizados para la evaluación 

de la ansiedad fueron el GAD-7 (Generalized Anxiety Disorder-7) y el DASS-21 

(Depression, Anxiety and Stress Scale–21 ítems), además del SHAI (Short 

Health Anxiety Inventory) en estudios centrados en ansiedad por la salud. La 

mayoría de los participantes correspondió a estudiantes universitarios y, en 

menor proporción, a población adulta general, lo que evidencia un predominio 

del contexto académico en la investigación reciente sobre ansiedad en la 

adultez temprana en Latinoamérica. 

Entre los factores sociodemográficos, el sexo femenino se identificó como 

el principal predictor de ansiedad, mientras que la edad mostró una correlación 

inversa débil. En el contexto brasileño, estudiar en horario no integral y haber 

ingresado por sistema de cuotas también se asociaron con mayores niveles de 

ansiedad (Ulloa et al., 2022; Calves y Tucci, 2024). 

En el ámbito académico, las exigencias universitarias y los procesos de 

evaluación mostraron una fuerte relación con la ansiedad. Variables como el 

tipo de preguntas, el control docente y el temor a los criterios de calificación 

predijeron manifestaciones cognitivas, fisiológicas y conductuales de ansiedad 

ante exámenes. Asimismo, se observó que el consumo ocasional de tabaco 

incrementa los niveles de ansiedad por la salud, mientras que la percepción de 

una salud mental deteriorada, el uso de automedicación y los antecedentes de 

abuso físico en la infancia aumentan la probabilidad de presentar síntomas 



ansiosos durante la pandemia (Ávila et al., 2021; Calves y Tucci, 2024). 

Por último, la exposición a noticias sobre la COVID-19 y las 

preocupaciones económicas se identificaron como predictores relevantes de 

ansiedad en la región. Los estudiantes que permanecieron confinados, tuvieron 

familiares enfermos o se informaron frecuentemente a través de la televisión 

presentaron mayores niveles de ansiedad. Asimismo, los factores emocionales 

y las estrategias de afrontamiento influyeron significativamente: la claridad 

emocional actuó como factor protector, mientras que emociones negativas 

como la culpa, el aburrimiento y la ira, junto con el descanso insuficiente, 

incrementaron los niveles de ansiedad. Los estilos de afrontamiento basados 

en el apoyo social se asociaron con menor sintomatología ansiosa, lo que 

resalta la importancia de los recursos emocionales y relacionales para la salud 

mental de los jóvenes universitarios (Ávila et al., 2021).



Tabla 1 
 

Características de los estudios incluidos y principales predictores de ansiedad en 

adultos jóvenes latinoamericanos 

 
 

Autor(es) Objetivo del estudio Diseño Instrumentos Población/Muestra 

y año 

Principales 
Principales resultados 

predictores 

 
 

 

 
Evaluar los factores 

de riesgo para 
Calves & síntomas de ansiedad 

DASS-21 
(Depression, 
Anxiety and 
Stress Scale – 

21 ítems) 

 
 
 

 
384 estudiantes 

 
Sexo femenino; baja 
percepción de salud 

mental; 
automedicación; 

 
 

Mayor probabilidad de 
ansiedad en mujeres, 
estudiantes con baja 

Tucci 
(2024) 

 
 
 
 
 
 
 

 
Ulloa et 

en estudiantes 
universitarios durante 

la pandemia de 
COVID-19. 

 
 

 
Analizar diferencias 
de edad y sexo en la 

frecuencia y 
severidad de 

Exploratorio 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Observacion 

Incluye una 
subescala 

específica de 
Ansiedad 

(además de 
Depresión y 

Estrés). 
 
 

 
GAD-7 

(Generalized 

universitarios de 
São Paulo, Brasil. 

 
 
 
 
 
 
 

 
3965 jóvenes de 16 

países 

modalidad 
semipresencial; 
antecedentes de 
abuso físico infantil 

 
 
 

 
Sexo femenino; 
exposición a 
noticias de 
pandemia; 

percepción de salud 
mental, automedicación, 
régimen semipresencial y 
antecedentes de abuso 

físico en la infancia. 
 
 

 
Exposición a noticias de la 
pandemia, aislamiento y 
problemas académicos y 

económicos predijeron 

al. (2022) ansiedad y depresión, al 
y examinar estresores 

y estrategias de 
afrontamiento. 

Anxiety 
Disorder-7) 

latinoamericanos. 
aislamiento; 
problemas 

académicos y 
económicos 

ansiedad. Las mujeres 
presentaron niveles más 

altos. 

 

 

 
Robles- 

 

 
Identificar los factores 

SHAI (Short 
Health Anxiety 

Inventory) 

 
Edad (inversa); año 

de estudios; 

 

 
La edad, el año de estudios 

Mariños asociados a la Observacion 
Evalúa ansiedad 657 estudiantes de consumo de tabaco y el consumo de tabaco se 

et al. 
(2022) 

ansiedad por la salud 
al transversal 

en estudiantes de 
medicina. 

 
 

 
Evaluar el impacto del 
distanciamiento social 

Observacion 

por la salud 
(hipocondría / 
preocupación 
excesiva por la 

salud). 
 

 
GAD-7 

medicina en Lima, 
Perú. 

 
 
 
 
 

 
Afrontamiento 

religioso negativo; 

asociaron 
significativamente con la 
ansiedad por la salud. 

 
 

 
Alta prevalencia de 
ansiedad (29 %); el 

Vitorino et por COVID-19 en la 
al. (2021) salud mental y calidad 

de vida de adultos 
brasileños. 

al transversal 
en línea 

(Generalized 

Anxiety 
Disorder-7) 

1156 adultos 
brasileños. 

aislamiento 
prolongado 

afrontamiento religioso 
negativo se asoció con 
mayores niveles de 

ansiedad. 

 
  



Discusión 
 

Los factores económicos y académicos emergen como elementos 

estrechamente vinculados en la explicación de la ansiedad. La incertidumbre 

asociada a la pérdida del año académico, la inestabilidad financiera y las 

dificultades para acceder a recursos educativos virtuales se relacionaron de 

manera significativa con mayores niveles de ansiedad (Calves y Tucci, 2024). En 

el contexto latinoamericano, donde la educación superior constituye un medio 

fundamental de movilidad social, la amenaza de fracaso o deserción académica 

intensifica el impacto psicológico de la precariedad económica, reforzando un 

ciclo de vulnerabilidad emocional frente a situaciones de estrés prolongado (Ávila 

et al., 2021). 

Asimismo, los recursos espirituales y emocionales han mostrado un rol 

ambivalente en la regulación de la ansiedad, ya que pueden funcionar como 

factores de protección o de riesgo según la forma en que se vivencien. En un 

estudio con estudiantes de medicina brasileños, Vitorino et al. (2022) 

encontraron que un afrontamiento religioso-espiritual positivo se asocia con 

mayores niveles de bienestar, mientras que el afrontamiento negativo se 

vincula con un incremento de los síntomas ansiosos. Estos hallazgos sugieren 

que la espiritualidad puede operar como factor protector o de riesgo, según la 

interpretación subjetiva y el contexto cultural.



Por otro lado, el estudio de Calves y Tucci (2024) evidencia la influencia 

conjunta de variables sociodemográficas, psicológicas y contextuales en la 

aparición de la ansiedad. Se identificó mayor probabilidad de sintomatología 

ansiosa en mujeres, en estudiantes con baja percepción de su salud mental, en 

quienes recurren a la automedicación y en aquellos que cursan estudios en 

modalidad semipresencial. Asimismo, el antecedente de abuso físico en la 

infancia se configuró como un factor relevante de vulnerabilidad. 

En esta misma línea, diversos trabajos muestran que la ansiedad por la 

salud alcanza niveles relevantes en estudiantes universitarios y se asocia de 

manera significativa con variables académicas y conductuales, como el 

rendimiento y el involucramiento en conductas de riesgo (Núñez y Sanchez, 

2025). La mayor vulnerabilidad en estudiantes jóvenes y en etapas iniciales de 

formación se relaciona con demandas de adaptación y menor disponibilidad de 

recursos personales y sociales (Leonganeli et al., 2022; Da Silva et al., 2025). 

Finalmente, distintos estudios han encontrado que es muy común que las 

personas jóvenes presenten síntomas de ansiedad. Además, se ha observado 



que cuando la religión o la espiritualidad se viven de manera negativa, por 

ejemplo, sintiendo que Dios ha abandonado o castiga, experimentando conflictos 

de fe o dificultades para encontrar un sentido a lo que ocurre, esto suele 

relacionarse con un mayor malestar emocional, incluyendo ansiedad y 

depresión. Por el contrario, cuando la fe se vive de una forma más positiva, suele 

ayudar a manejar mejor las emociones (Aggarwal et al., 2023; Chen y Ying, 

2023).  

          De manera interesante, algunos estudios durante la pandemia sugieren 

que, tras un incremento inicial, una mayor duración del confinamiento puede 

asociarse con una reducción gradual de la ansiedad, lo cual se interpreta como 

un proceso de adaptación psicológica (Cullen et al., 2020). En conjunto, estos 

hallazgos respaldan modelos que explican la ansiedad como resultado de 

interacciones complejas entre factores situacionales, cognitivos y sociales 

(Shuster et al., 2021). 

 
Limitaciones 

 

La presente revisión narrativa presenta algunas limitaciones 

metodológicas que deben considerarse al interpretar los hallazgos. En primer 

lugar, la inclusión de estudios publicados únicamente entre 2020 y 2025 

restringe la perspectiva longitudinal. En segundo lugar, el predominio de 

diseños transversales y autoinformes limita la posibilidad de establecer 

relaciones causales y puede introducir sesgos. Asimismo, la concentración en 

muestras universitarias reduce la generalización de los hallazgos. Finalmente, 

la heterogeneidad metodológica dificulta la comparación directa entre estudios. 

 

Conclusiones 

Los hallazgos evidencian que la ansiedad en la adultez temprana en 



Latinoamérica es un fenómeno multifactorial, determinado por la interacción de 

variables psicológicas, académicas, sociales y espirituales. Entre los 

principales predictores destacan el sexo femenino, la exposición a noticias 

negativas, los problemas económicos, las exigencias académicas y los estilos 

de afrontamiento disfuncionales. Por el contrario, la claridad emocional y el 

afrontamiento espiritual positivo emergen como factores protectores. 

 

Estos resultados resaltan la necesidad de abordar la ansiedad desde un 

enfoque biopsicosocial y culturalmente contextualizado, considerando los 

determinantes estructurales que amplifican el riesgo emocional.



Recomendaciones 
 

Para la práctica psicológica: se recomienda implementar programas de 

prevención, promoción de la salud mental, entrenamiento de la regulación 

emocional, afrontamiento adaptativo y alfabetización mediática, especialmente 

en contextos universitarios. 

Para la investigación: futuros estudios deberían incorporar diseños 

longitudinales y muestras más diversas que incluyan jóvenes no universitarios, 

así como análisis multivariados que permitan identificar interacciones entre 

variables psicológicas y estructurales. 

Para las políticas públicas: es fundamental aumentar la inversión en salud 

mental, promover el acceso equitativo a servicios. 

Para la formación profesional: se sugiere integrar en la formación de 

psicólogos una perspectiva intercultural y comunitaria. 
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Anexo 1: Tabla de descriptores 

Pregunta de investigación: 

¿Qué factores predictores han sido identificados en la literatura científica 

reciente como influyentes en la aparición de trastornos de ansiedad durante la 

adultez temprana? 

 

 

 
Tarea: Elaboran su cuadro PIO, con sus respectivos descriptores 

 

 P I O 

Español Adultos “Factores ¨Trastornos de ansiedad” 

 “Adultez predictores” “Trastorno de ansiedad 

 temprana” Factores generalizada (TAG)” 

  Causas “Fobia social” 

  “Factores “Trastorno de pánico” 

  personales” “Trastorno de ansiedad 

  “Factores por separación” 

  familiares” Agorafobia 

  “Factores  

  laborales”  

  “Factores  

  psicosociales”  

  ¨Antecedentes  

  familiares¨  

  Estrés  

  “Baja  

  autoestima”  

  “Eventos  

  traumáticos”  

  “Estilo de vida”  

P = Población: Adultez temprana 

I = Intervención: Factores predictores 

O= Outcome (resultado): Trastornos de ansiedad 



    

Inglés  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Adults "Early 

Adulthood" 

“Predictive 

factors” 

Factors 

Causes 

“Personal 

factors” 

“Family factors” 

“Work-related 

factors” 

“Psychosocial 

factors” 

“Family history” 

Stress 

“Low self- 

esteem” 

“Traumatic 

events” 

“Lifestyle” 

 

 
"Anxiety Disorders" 

“Generalized anxiety 

disorder (GAD)” 

“Social phobia” 

“Panic disorder” 

“Separation anxiety 

disorder” 

Agoraphobia 



Anexo 2 

Estrategias de búsqueda de las tres bases de datos 

BASE DE 
DATOS 

ESTRATEGIA DE BÚSQUEDA Nº DE 
ARTICULOS 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
PUB MED 

(Adults OR "Early Adulthood" OR "Young adult" OR "Young adults") 
AND ("Predictive factors" OR Factors OR Causes OR "Personal 
factors" OR "Family factors" OR "Work-related factors" OR 
"Psychosocial factors" OR "Family history" OR Stress OR "Low self- 
esteem" OR "Traumatic events" OR Lifestyle) AND ("Anxiety 
Disorders" OR "Generalized anxiety disorder" OR GAD OR "Social 
phobia" OR "Panic disorder" OR "Separation anxiety disorder" OR 
Agoraphobia) AND (Argentina[Affiliation] OR Bolivia[Affiliation] OR 
Brazil[Affiliation] OR Chile[Affiliation] OR Colombia[Affiliation] OR 
"Costa Rica"[Affiliation] OR Cuba[Affiliation] OR Ecuador[Affiliation] 
OR "El Salvador"[Affiliation] OR Guatemala[Affiliation] OR 
Honduras[Affiliation] OR Mexico[Affiliation] OR Nicaragua[Affiliation] 
OR Panama[Affiliation] OR Paraguay[Affiliation] OR Peru[Affiliation] 
OR "Dominican Republic"[Affiliation] OR Uruguay[Affiliation] OR 
Venezuela[Affiliation]) 

Filtros: In the last 5 years, Free full text, Full text, Classical Article, 
Introductory Journal Article, Meta-Analysis, Observational Study, 
Systematic Review, Humans, Adult: 19+ years, Young Adult: 19-24 
years, Exclude preprints. 

 
 
 
 
 
 
 

 
Resultado: 14 

artículos 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
WEB OF 
SCIENCE 

#1 (TI=(Adults OR "Early Adulthood") OR AB=(Adults OR "Early 
Adulthood") OR AK=(Adults OR "Early Adulthood")) 

#2 (TI=("Predictive factors" OR Factors OR Causes OR "Personal 
factors" OR "Family factors" OR "Work-related factors" OR 
"Psychosocial factors" OR "Family history" OR Stress OR "Low self- 
esteem" OR "Traumatic events" OR Lifestyle) OR AB=("Predictive 
factors" OR Factors OR Causes OR "Personal factors" OR "Family 
factors" OR "Work-related factors" OR "Psychosocial factors" OR 
"Family history" OR Stress OR "Low self-esteem" OR "Traumatic 
events" OR Lifestyle) OR AK=("Predictive factors" OR Factors OR 
Causes OR "Personal factors" OR "Family factors" OR "Work-related 
factors" OR "Psychosocial factors" OR "Family history" OR Stress OR 
"Low self-esteem" OR "Traumatic events" OR Lifestyle)) 

#3 (TI=("Anxiety Disorders" OR "Generalized anxiety disorder" OR 
GAD OR "Social phobia" OR "Panic disorder" OR "Separation anxiety 
disorder" OR Agoraphobia) OR AB=("Anxiety Disorders" OR 
"Generalized anxiety disorder" OR GAD OR "Social phobia" OR "Panic 
disorder" OR "Separation anxiety disorder" OR Agoraphobia) OR 
AK=("Anxiety Disorders" OR "Generalized anxiety disorder" OR GAD 
OR "Social phobia" OR "Panic disorder" OR "Separation anxiety 
disorder" OR Agoraphobia)) 

#4 (CU=(Argentina OR Bolivia OR Brazil OR Chile OR Colombia OR 
"Costa Rica" OR Cuba OR Ecuador OR "El Salvador" OR Guatemala 
OR Honduras OR Mexico OR Nicaragua OR Panama OR Paraguay 
OR Peru OR "Dominican Republic" OR Uruguay OR Venezuela)) 

#1 AND #2 AND #3 AND #4 AND 2025 OR 2024 OR 2023 2022 OR 
2021 (Publication Years) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Resultado: 21 

artículos 



SCIELO (ti:("adultez temprana" OR "adulto joven" OR adultos OR "factores 
predictores" OR factores)) AND (ti:("trastornos de ansiedad" OR 
ansiedad OR "trastorno de pánico" OR "fobia social")) 

Resultado: 29 
artículos 

 Total: 64 
resultados 



Anexo 3 

 
Captura de pantalla de los resultados de cada base de datos 
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