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RESUMEN
Objetivo: Determinar la relacibn que existe entre las estrategias de
afrontamiento al estrés y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca.
Metodologia: Estudio de enfoque cuantitativo, de tipo basica, no
experimental, método hipotético-deductivo y con un disefio descriptivo
correlacional de corte transversal. La técnica de recoleccion de datos
empleada fue la encuesta y sus instrumentos fueron el Inventario de
afrontamiento al estrés Brief “COPE-28" y el Inventario de ansiedad
estado— rasgo “IDARE”. Mientras que para el procesamiento de datos se
utilizo la estadistica descriptiva para la presentacion de resultados en tablas
y figuras; ademas de la estadistica inferencial para la comprobacion de las
hipotesis.
Participantes: La muestra quedd constituida por 70 trabajadores de un
Centro de Salud de Juliaca, elegidos mediante la aplicacion de la técnica
del muestreo no probabilistico, empleandose como técnica de distribucion
el muestreo censal.
Resultados: En forma global, en cuanto a los resultados descriptivos se
evidencia que la estrategia de afrontamiento mas utilizada es la centrada
en el problema y la menos utilizada es aquella centrada en la evitacion del
problema y dependiendo de las circunstancias la estrategia centrado en la
emocion. En cuanto a la variable ansiedad estado el 82.9% de los
trabajadores de un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19 en
Juliaca presentaron algun nivel de ansiedad estado de las cuales mas de
la mitad eran mujeres y solo el 17.1% no presento ansiedad estado.
Conclusiones: Este estudio concluyo que no existe relacion significativa
entre las estrategias de afrontamiento al estrés y la ansiedad estado en los
trabajadores de un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19 de
Juliaca, con un p=0,267>0,05, mostrando un coeficiente de correlacion de
Pearson de r=0,134 gue indica que existe una correlacién positiva muy baja
entre las variables de estudio.
Palabras claves: Estrategias de afrontamiento al estrés, ansiedad estado,

trabajadores de un Centro de Salud, Covid-19.



ABSTRACT

Objective: To determine the relationship that exists between the strategies
for coping with stress and state anxiety in workers of a Health Center
quarantined by Covid-19, Juliaca.

Methodology: Study with a quantitative approach, basic, non-
experimental, hypothetical-deductive method and with a descriptive,
correlational cross-sectional design. The data collection technique used
was the survey and its instruments were the Brief Stress Coping Inventory
"COPE-28" and the State Trait Anxiety Inventory "IDARE". While for data
processing, descriptive statistics were used to present results in tables and
figures; in addition to inferential statistics for hypothesis testing.
Participants: The sample was made up of 70 workers from a Juliaca Health
Center, chosen by applying the non-probability sampling technique, using
the census sampling as a distribution technique.

Results: Overall, in terms of descriptive results, it is evident that the most
used coping strategy is focused on the problem and the least used is that
focused on avoiding the problem and, depending on the circumstances, the
strategy focused on emotion. Regarding the variable state anxiety, 82.9%
of the workers of a Health Center in quarantine due to Covid-19 in Juliaca
presented some level of state anxiety of which more than half were women
and only 17.1% did not present anxiety state.

Conclusions: This study concluded that there is no significant relationship
between the strategies for coping with stress and state anxiety in the
workers of a Health Center in quarantine due to Covid-19 in Juliaca, with a
p = 0.267> 0.05, showing a coefficient Pearson's correlation of r=0.134,
which indicates that there is a very low positive correlation between the
study variables.

Key words: Stress coping strategies, state anxiety, Health Center workers,
Covid-19.
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l. INTRODUCCION

La enfermedad por Covid-19 se ha expandido rapidamente a nivel mundial,
poniendo a todos los paises en una cuarentena obligatoria, esta pandemia
estd causando graves estragos en la salud de la poblacion mundial,
dafiando sobretodo su salud mental. Las afecciones mas frecuentes segun
las dltimas investigaciones son problemas que dafian su bienestar
psicoldgico los cuales estan relacionados a la ansiedad, depresion y estrés
(Huarcaya, 2020), afectando no solamente a la poblacion en general, sino
en especial a los trabajadores de instituciones de salud, donde a diario se
corre el peligro de una infeccion por estar en contacto directo con personas
posiblemente contagiadas por Covid-19. Esto ha llevado a que el personal
que labora en estas instituciones presenten altos niveles de ansiedad y
estos debido a que no se utilizan de manera adecuada las estrategias de
afrontamiento al estrés que causa la atencion a pacientes directa o
indirectamente de Covid-19. Los trabajos de servicios humanos demandan
una mayor carga emocional, el cual incluye problemas de tipo psicosocial.
Segun la OMS (Jacome, 2020), de cada cinco personas, una de ellas
experimental algun trastorno en su salud mental, el cual tendr4 una
influencia de manera directa en su lugar de trabajo, como el incremento del
ausentismo laboral, reduccién en la productividad, y el aumento de los

costos en la atencién de la salud.

El afrontamiento es un proceso multidimensional, el cual se define como
los esfuerzos cognitivos y conductuales que realiza el sujeto para poder
controlar las demandas externas como algunos factores estresantes. Las
estrategias de afrontamiento se han vinculado significativamente con la
reduccion de la depresion y la ansiedad, el cual son considerados como
factores protectores que deberian ser tomados en cuenta en contextos que
el ser humano atraviese situaciones complejas (Mella et al., 2020). En
medida que los sujetos experimentan situaciones dificiles en su vida, como
situaciones estresantes, esta capacidad de poderlas afrontar se podra

realizar de manera mas eficaz, estas iran mejorando segun las experiencias
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estresantes sean conocidas, pero que pasara Si esta experiencia es nueva
para €l sujeto, nuestra capacidad de afrontarlas de manera adecuada seria
eficaz o no. Y justamente es lo que ocurre en la actualidad, estamos
viviendo una situacion inédita para todos, pero sobre todo para los
trabajadores de salud los cuales se enfrentan a diario con esta nueva

situacion estresante.

La ansiedad es una reaccion emocional desagradable que varia en cada
sujeto segun el estimulo que la produzca, este suele acompafarse de
sentimientos de miedo, inquietud y nerviosismo, ademas de cambios
fisiolégicos y conductuales. Producida por la percepcién de algun estimulo
externo ante una situacion amenazante (Cruz y Herrera, 2018), estas
reacciones se pueden presentar en dos formas como estado emocional o
como rasgo de personalidad, la ansiedad como estado emocional sera de
manera transitoria y la ansiedad rasgo de personalidad tendr& una duracion
mas duradera el cual formara su personalidad. Actualmente la informacion
sobre la relacién entre ambas variables de estudio resulta ineficiente, por
esta razén el objetivo de esta investigacion es determinar la relacion que
existe entre las estrategias de afrontamiento al estrés y la ansiedad estado
en trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19,

Juliaca.

Las autoras
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2.1.

.  PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Descripcion del problema

La pandemia por el Covid-19 afecta no solamente a nivel
nacional, sino a nivel internacional, exponiendo la salud mental
de la poblacién en general, pero sobre todo de los trabajadores
de salud, quienes son los que se encuentran en la primera linea
de batalla contra esta enfermedad, exponiendo a los
trabajadores de salud a situaciones que dafien su salud mental,
gue pueden desencadenar en reacciones emocionales como la
ansiedad y estos a su vez llevar a problemas conductuales,
cognitivos y fisicos. Es de vital importancia cuidar la salud no
solamente fisica, sino también psicoldgica de los trabajadores de
salud ya que en estos momentos es indispensable su actuacion
en la disminucion de la morbilidad y mortalidad por casos de
Covid-19. Para lo cual es necesario un adecuado uso de
estrategias de afrontamiento ante esta situacion estresante, que

alteran su bienestar mental.

A nivel internacional, en Espafia, Garcia et al. (2020), realizaron
una investigacion titulada: “Impacto del Sars — Covid-19 en la
salud mental de los profesionales sanitarios — Espana” sus
principales resultados fueron los siguientes, que de un total de
13 estudios de profesionales de salud que fueron afectados, se
obtuvieron niveles medios y altos de ansiedad 26.5% - 44.6%, y
entre otros tipos de sintomatologia como depresion,

preocupacion e insomnio y niveles bajos de estrés.

En el ambito nacional, Condori (2020), realizo la tesis titulada:
“Asociacion entre la exposicion al Covid-19 y la presencia de
sintomas de depresion, ansiedad e insomnio en el personal
meédico que labora en los Hospitales de la Region Arequipa”.

Universidad Nacional de San Agustin de Arequipa, para optar el
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titulo profesional de Medica Cirujana, entre sus principales
resultados se obtuvieron que 35.7% de médicos presentaban
ansiedad entre otras sintomatologias como depresion e

insomnio.

Segun el Ministerio de Salud (2020), 7 de cada 10 personas
sefalan haberse sentido angustiados durante la pandemia, este
malestar es mayor en el personal de salud, quienes tienen mayor

riesgo de contagio que la poblacion en general.

En el ambito institucional, en el Centro de Salud Cono Sur de
Juliaca, los trabajadores reflejan un miedo al contacto con los
pacientes y compafieros de trabajo, originando un rechazo a la
atencion de pacientes, sobre todo a los pacientes confirmados
de Covid-19, el cual repercute a veces en una atencion
inadecuada, reduciendo el contacto con ellos, aisldndose solo en
sus ambientes reduciendo el contacto social, muchos de ellos
inclusive solicitan permiso sin goce de haberes, todo por reducir
el riesgo al contagio, otros solicitan licencia refiriendo tener
enfermedades crénicas, ya que no se sienten a gusto con el
trabajo y muestran temor de contagiarse rapidamente,
mostrando en su conducta intranquilidad, ansiedad, miedo
exagerado, irritabilidad, preocupacion y tristeza. Por otro lado, se
observa el incremento de uso de equipos de proteccién personal,
antisépticos, desinfectantes, la practica de medidas de
prevencion como lavado de manos de forma mas continua a
comparacion de tiempos antes de la pandemia, asi como también
el distanciamiento entre compafieros de trabajo. Todo esto viene
originando el ausentismo laboral, clima laboral inadecuado, pero,
sobre todo problemas de salud mental como la ansiedad en
niveles altos. Cada trabajador de salud, reacciona de manera
diferente ante esta situacion que genera ansiedad, esto de

acuerdo al estilo de afrontamiento al estrés que cada uno utiliza,
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2.2.

2.3.

muchos de ellos se centran en la emociodn, otros se centran en el

problema y algunos en la simple evitacion al problema.

Segun la revisibn de informacion, se encuentran muchas
investigaciones enfocadas en las caracteristicas clinicas y
epidemiologicas de la enfermedad, en la caracterizacion
gendmica del virus y las politicas de salud publica para enfrentar
la pandemia. Sin embargo, a pesar de la relevancia de los
problemas de salud mental y sobre todo en los trabajadores de
salud que laboran en establecimientos de salud durante la actual
pandemia, es poca la informacion disponible en el contexto de la
Covid-19. Por lo tanto, la presente tesis tuvo por finalidad revisar
la evidencia actual sobre problemas psicolégicos como son la
ansiedad como estado emocional y su relacion con las
estrategias de afrontamiento al estrés en la cuarentena por
Covid-19.

Pregunta de investigacion general

¢Existe una relacion entre las estrategias de afrontamiento al
estrés y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de
Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca?

Preguntas de investigacion especificas

P.E.1:

¢Existe una relacion entre las estrategias de afrontamiento al
estrés centrado en el problema y la ansiedad estado en
trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19,

Juliaca?
P.E.2:

¢ Existe una relacion entre las estrategias de afrontamiento al

estrés centrado en la emocion y la ansiedad estado en

14



2.4.
2.4.1.

trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19,

Juliaca?

P.E.3:

¢Existe una relacion entre las estrategias de afrontamiento al
estrés centrado en la evitacion del problemay la ansiedad estado
en trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-
19, Juliaca?

Justificacion e Importancia

Justificacién

La presente investigacion tiene plena justificacion por estar
referida a los problemas de salud mental que suceden en la
actualidad; por lo cual los trabajadores de salud son los mas
propensos en sufrir mencionada afectacion psicolégica como son
la ansiedad estado y su estrecha relacion con las estrategias de
afrontamiento al estrés en la cuarentena por Covid-19. La

presente investigacion se justificé en los siguientes criterios:

Justificacion tedrica: esta investigacion se realizo para obtener
una mayor y adecuada informacion en cuanto a las afectaciones
psicolégicas en trabajadores de salud, los cuales nos ayudaran
a conocer los niveles de ansiedad como estado emocional y los
estilos de afrontamiento al estrés por Covid-19 mas utilizados,
permitiéndonos hacer un analisis del impacto psicologico que
esta causando en los trabajadores de salud y su relacion, de tal
manera que se enriquecio la informacion teérica de variadas
fuentes tanto fisicas, como virtuales, quedando como evidencia

y antecedente para futuras investigaciones de la misma indole.

Justificacién practica: Esta investigacibn tuvo como
beneficiarios directos a los trabajadores de la salud, debido a ello

se podra buscar y realizar planes de mejora en la salud mental
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2.4.2.

2.5.

2.6.

de los trabajadores de salud, buscando asi una solucion a la

problematica actual.

Justificacién metodoldgica: Esta investigacion siguié una ruta
metodoldgica, teniendo en cuenta el tipo y disefio de la
investigacion; asimismo para lo cual se utilizaron instrumentos
variados para poder evaluar a los trabajadores de salud que
permitié confirmar la validez de los instrumentos utilizados, asi
como establecer los indices de confiabilidad necesarios para
fortalecer sus propiedades psicométricas para futuras

investigaciones.

Importancia

La pandemia por Covid-19, representa una emergencia sanitaria,
gue afecta la salud mental de la poblacion, y sobre todo de los
trabajadores de salud que se encuentran en una grave situacion
de salud, como el aumento en casos de ansiedad en los mismos
a nivel mundial, segun la experiencia de epidemias y pandemias
pasadas, se sabe que estas pueden tener repercusiones no solo
a corto plazo, sino también a largo plazo, convirtiéndose este en
un problema de salud publica, que debe ser atendido de
inmediato, para poder frenar el impacto psicolégico en los
trabajadores de salud y poder mantener su estado de salud

mental 6ptimo.

Objetivo general
Determinar la relacion que existe entre las estrategias de
afrontamiento al estrés y la ansiedad estado en trabajadores de

un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Objetivos especificos
O.E.1:

16



2.7.

Determinar la relacion que existe entre las estrategias de
afrontamiento al estrés centrado en el problema y la ansiedad
estado en trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por
Covid-19, Juliaca.

O.E.2:

Determinar la relacion que existe entre las estrategias de
afrontamiento al estrés centrado en la emocién y la ansiedad
estado en trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por
Covid-19, Juliaca.

O.E.3:

Determinar la relacion que existe entre las estrategias de
afrontamiento al estrés centrado en la evitacion del problemay la
ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en

cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Alcances y limitaciones

2.7.1. Alcances

a. Delimitacion social: Trabajadores del Centro de Salud Cono
Sur de Juliaca.

b. Delimitacion espacial: El estudio se desarroll6 en Centro de
Salud “Cono Sur”, ubicado en el Distrito de Juliaca, provincia
San Roman, departamento de Puno.

c. Delimitacion temporal: El trabajo de investigacion se llevo a
cabo en los meses de agosto a diciembre del 2020.

2.7.2. Limitaciones

- Confinamiento y desplazamiento limitado, debido a las
disposiciones del gobierno por la actual pandemia, para poder

acceder a las unidades de analisis.
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Acceso de informacion adecuada, debido a los pocos estudios
realizados con anterioridad del tema de estudio, por ser un
tema inédito.

No contar con la totalidad de la poblacion y muestra, por
factores como licencias de trabajo por ser poblacion
vulnerable.

Tiempo y lugar inadecuados para la aplicacion de los

instrumentos de investigacion.
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3.1.

. MARCO TEORICO

Antecedentes
Al revisar las fuentes fisicas y virtuales se ha podido ubicar
trabajos que guardan relacion indirecta con cada una de nuestras

variables, siendo estos valiosos aportes:

Internacionales

Garcia et al. (2020), realizaron una investigacion titulada:
‘Impacto del Sars — Covid-19 en la salud mental de los
profesionales sanitarios”, el método que se utilizd fue una
revision sistematica con el formato prisma, en las bases de datos
electronicas, el cual se realizo entre los meses de enero y mayo
del 2020, tuvo como poblacion los profesionales sanitarios, la
informacion fue obtenida a través de una base de datos y sus
principales resultados fueron los siguientes, que de un total de
13 estudios de profesionales de salud que fueron afectados, se
obtuvieron niveles medios y altos de ansiedad 26.5% - 44.6%, y
entre otros tipos de sintomatologia como depresion,
preocupacion e insomnio y niveles bajos de estrés, el cual
concluye que la salud mental de los profesionales sanitarios, los
cuales laboran en la primera linea de batalla, si presentan niveles
medios y altos de ansiedad, depresién, insomnio, preocupacion
y niveles estrés por debajo de lo esperado.

Monterrosa et al. (2020), realizé una investigacion titulada:
“Estrés laboral, ansiedad y miedo al Covid—19 en médicos
generales colombianos”, el cual fue un estudio transversal,
disefio no experimental, el cual exploro los principales sintomas
y percepciones de los médicos durante la pandemia por Covid-
19, los cuales ejercieron su profesion en marzo del 2020 y fueron
sometidos a cuarentena obligatoria, para lo cual diligenciaron

anonima y voluntariamente un formulario virtual de preguntas
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sobre el Covid-19, el cual buscaba encontrar algunos problemas
psicosomaticos, para lo cual se utilizO una Escala para el
trastorno de ansiedad generalizada GAT-7, los participantes
fueron clasificados en Municipio no capital o capital, sus
principales resultados fueron, de un total de 531 médicos
generales participantes, con una edad promedio de 30 afios, un
72.9% presento sintomas de ansiedad, siendo mas frecuentes en
profesionales que laboraban en las capitales, a su vez también
se identifico estrés laboral leve en un tercio de los participantes,
sintomas de miedo, concluye en que los factores psicosociales y
psicosomaticos, los cuales son la ansiedad y estrés laboral se
encuentran asociados al miedo a ser contagiados de Covid-19,
ya que de cada diez participantes, siete de ellos presentaron
ansiedad y estrés, sin encontrar asociacion significativa en el

lugar donde laboraban.

En la investigacion realizada por Lozano (2020), “Impacto de la
epidemia del Coronavirus (Covid-19) en la salud mental del
personal de salud y en la poblacion general de China”, en un
estudio se observo que la incidencia de ansiedad por parte de los
profesionales de la salud fue de un 23.04%, siendo mayor en las
mujeres que los profesionales varones y a su vez menor en
médicos a comparacion de las profesionales enfermeras,
asimismo en cuanto a la poblacién general de China, un 53.8%
tuvo un impacto psicolégico moderado a severo, con un 28.8%
de sintomas de ansiedad, encontrado a su vez sintomas
depresivos y de estrés moderados a severos, en otro estudio
similar del mismo pais se detectd que la tasa de ansiedad en el
personal de salud fue de un 23.04% y en una investigacion de
1210 participantes universitarios de 194 ciudades de China, un

28.8% presentaba sintomas de ansiedad moderado a severo.
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En un estudio realizado por Dosil et al. (2020), titulada: “Impacto
psicolégico del Covid 19 en una muestra de procesionales
sanitarios espafnoles”, el cual tuvo como muestra a 421
profesionales de salud, utilizando la recoleccién de datos a traves
de un cuestionario online, empleando el Dass-21, para evaluar
niveles de ansiedad, estrés y depresion, ademas de otras
variables relacionadas a la sintomatologia psicologica, los
principales resultados fueron que el 37% presento ansiedad,
ademas de problemas de estrés, depresion y problemas con el
suefo, a su vez se detectd que las mujeres muestran mayor nivel
de ansiedad y estrés, al igual que las personas mayores de 36
afos, los cuales mostraron mayores indices de ansiedad, estrés,
depresion e insomnio. Ademas de observar que el personal de
salud que vive con una persona con alguna enfermedad
preexistente, tiene mayores niveles de ansiedad al igual que los
profesionales que han tenido algln contacto con personas

infectadas por Covid-19.

Samaniego et al. (2020), realizaron la investigacion titulada:
“Sintomatologia asociada a trastornos de salud mental en
trabajadores sanitarios en Paraguay: efecto Covid-19”, el cual se
baso en un disefio transversal, los datos se obtuvieron a través
de un formulario online, el cual tuvo como muestra a 126
profesionales a los cuales se le encuesto, por muestreo no
probabilistico, la seleccion del total 83% estuvo conformado por
mujeres, con una edad promedio de 32 afios, se aplico el
cuestionario GAD7 para ansiedad, ademas de otros para la
medicion de diestres, depresion, insomnio y fatiga, de los cuales
mostraron los siguientes resultados, el 41.3% presento ansiedad
y en diferentes porcentajes se observo la presencia de depresion,
insomnio, diestres y fatiga. Ademas de que las mujeres y los
trabajadores de menor edad presentaron un mayor riesgo de

presentar la sintomatologia ansiosa, se concluye en que, a menor
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edad, mayor cantidad de sintomatologia ansiosa, ademas que
las mujeres son las mas propensas a presentar mayor
sintomatologia severa en cuanto a la ansiedad, lo cual las hace

mas vulnerables.

En una investigacion realizada por Garcia et al. (2020),
“Luchando contra la Covid-19, labor asistencial de los médicos
rehabilitadores espanoles”, el cual fue un estudio transversal,
utilizando como método una encuesta dirigida, no presencial, via
telematica, en un total de 31 preguntas divididas en 6 apartados,
como muestra se tuvo a 64 hospitales con acreditacion para la
formacion M.L.R. llegando a tener los siguientes resultados, de
un total de 54 profesionales encuestados pertenecientes atodas
las comunidades autébnomas, casi la mitad ha tenido algun caso
de ansiedad representandose en un 44.6% en tiempos de
pandemia, no demostrandose relaciones significativas con otras
variables en cuanto a la ansiedad, concluye en que el trabajo del
profesional rehabilitador ha sido similar en todo el territorio
espafiol, la respuesta de los servicios de rehabilitacion por
confinamiento han sido minimas en consultorio, pero las labores
en el tratamiento de pacientes ingresados a UCI y planta los hace
mas vulnerables a padecer sintomatologia ansiosa y depresiva,

que pueden afectar su salud mental.

Jacome (2020) realizo una tesis titulada: “Estudio de depresiony
ansiedad ante el Covid-19 en el personal de salud de cajas de un
Hospital Privado de Quito — Ecuador”. Universidad internacional
SEK ser mejores, para optar el titulo profesional de Ingenieria en
seguridad y salud ocupacional, el estudio fue de tipo transversal,
de tipo exploratorio y descriptivo, con una muestra de 12
trabajadores, los cuales representan al 77% de los funcionarios
en los cuales se analizo las demandas emocionales del trabajo,

de los cuales 10 eran mujeres y 2 varones, para lo cual se utilizé
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una encuesta sociodemografica y laboral, ademas del Test de
Goldberg, sus principales resultados fueron de que 11 de 12
trabajadores presentaron ansiedad y depresion, llegando a
concluir que la presencia de sintomatologia de ansiedad es

provocado por el miedo a contagiarse por Covid-19.

Mella et al. (2020), realizaron una investigacion sobre
‘Estrategias de afrontamiento en apoderados durante el
confinamiento por la Covid-19”, el cual utilizo un disefio
descriptivo transversal, la muestra total fue de 118 apoderados,
los cuales eran responsables legales de los estudiantes,
utilizando como instrumento el Cope-28, el cual fue digitalizado
para su aplicacion, entre sus principales resultados, se obtuvo
que de los 11 tipos de estrategias de afrontamiento, los mas
utilizados fueron las estrategias de afrontamiento de apoyo
emocional y el desahogo. Concluyendo en que los recursos mas
empleados por los apoderados en su mayoria son aquellos
centrados en la emocion y en la evitacion del problema, y el

menos utilizado es el de autoinculpacion.

Nacionales

Condori (2020), realizo la tesis titulada: “Asociacion entre la
exposicion al Covid-19 y la presencia de sintomas de depresion,
ansiedad e insomnio en el personal médico que labora en los
Hospitales de la Regién Arequipa”. Universidad Nacional de San
Agustin de Arequipa, para optar el titulo profesional de Medica
Cirujana. El estudio fue de tipo observacional, transversal y
retrospectivo, para lo cual se realiz6 una encuesta virtual a 385
meédicos que laboraban actualmente en hospitales Covid-19 y no
Covid-19, el cual fue aplicado en el mes de junio del 2020,
teniendo caracteristicas de exposicién al Covid-19, entre sus
principales resultados se obtuvieron que 35.7% de médicos

presentaban ansiedad entre otras sintomatologias como
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depresion e insomnio. Concluyendo que existe una relacion
significativa entre la exposicion al Covid-19 y la sintomatologia
de ansiedad y depresion, ademas de estar asociado a las
caracteristicas de ser mujer, tener alguna enfermedad crénica
preexistente, el contacto de algun colega infectado, ademas del

manejo de pacientes infectados.

Cruz y Herrera (2018), realizaron una investigacion titulada:
“Personalidad y ansiedad estado rasgo en enfermeras de un
Hospital Nacional”, el cual fue un estudio de corte transversal, y
la muestra estaba conformada por 101 personal de enfermeria,
para lo cual se utilizaron los inventarios de Eysenck y el
inventario de ansiedad IDARE estado y rasgo, entre sus
principales resultados se encontraron que el 69.31% de las
profesionales enfermeras presento un nivel medio de ansiedad
estado y un 72.28% de las presentd un nivel medio de ansiedad
rasgo, asimismo se observo una relacion significativa entre la
ansiedad estado y la edad de las enfermeras que se encuentran
entre los 21 a 29 afios, presentando un nivel medio alto,
igualmente encontraron una relacion entre la ansiedad estado y
la experiencia laboral, demostrando que las profesionales que
tienen entre 10 a 17 afios de trabajo como enfermeras,
presentaron un nivel bajo de ansiedad estado 80.77%.
Finalmente, el estudio concluye en que existe una relacion
significativa entre la personalidad y la ansiedad en las
profesionales enfermeras, los factores relacionados con el
neuroticismo son la timidez, ideas de preocupacién e ideas
irracionales, los cuales pueden desencadenar en los dos tipos de

ansiedad.

Melgarejo (2018), realizo una investigacion titulada:
“‘Afrontamiento al estrés y bienestar psicoldgico en trabajadores

de la subgerencia de salud y programas sociales de la
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municipalidad de Puente Piedra, Lima”. Escuela de posgrado,
Universidad Cesar Vallejo, para optar el titulo de Magister en
Gestion de Servicios de Salud, la investigacion fue de tipo basico
y disefio no experimental transversal, su muestra fue de 123
trabajadores de la sub gerencia de salud y programas sociales,
los instrumentos que se utilizaron fueron el Cuestionario de
modos de afrontamiento al estrés COPE y la Escala de bienestar
psicoldgico de Ryff, sus principales resultados fueron que el estilo
mas utilizado fue el afrontamiento centrado en el problema y
dentro de ellos; la postergacion del afrontamiento, la
reinterpretacion positiva, y el desarrollo personal, y dentro de las
menos utilizadas estarian la planificacion de actividades, la
busqueda de soporte emocional y el afrontamiento activo,
ademas de acudir a la religion. La investigacion concluye en que
existe una relacién directa entre el afrontamiento al estrés y el

nivel de bienestar psicoldgico.

Leiva (2017), realizo la tesis titulada: “Autoestima y estilos de
afrontamiento al estrés, en el personal de salud de la policia
nacional del Peru, Red Norte y Red Oeste, Lima”. Universidad
Peruana Union, Unidad de posgrado de Psicologia, para optar el
titulo de Magister en Ciencias de la Familia, la investigacion fue
transversal, disefio no experimental, descriptivo, como muestra
tuvo a 187 trabajadores de salud, a los cuales se les aplico un
Cuestionario de autoestima de Coopersmith de adultos y el
cuestionario de estilos de afrontamiento al estrés COPE-28, entre
sus resultados se encontr6 que el estilo mas utlizado de
afrontamiento al estrés es el que se encuentra enfocado en la
emocion 25.1% seguido de enfocado en el problema que
represento un 23.5%, dentro del estilo enfocado en el problema,
los més utilizados son; la planificacion de actividades 48.1%, el
afrontamiento activo 46.5% y la busqueda de apoyo social

representado por un 39%, los menos utilizados son; la supresion
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de otras actividades 27.8% ademas de la postergacion del
afrontamiento con un 27.8%. De igual manera el afrontamiento
enfocado en la emocion contiene estilos mas utilizados con un
75.4% la interpretacion positiva y desarrollo personal y con un
47.6% acudir a la religion. Finalmente concluye en que existe una
relacion significativa entre la autoestima y los estilos de

afrontamiento al estrés.

Suni y Callata (2016), realizo una tesis titulada: “Clima laboral
relacionado con el sindrome de Burnout y Ansiedad estado,
Arequipa”. Universidad Nacional de San Agustin, para optar el
titulo profesional de Psicéloga, la investigacion fue de un disefio
de tipo descriptivo, correlacional, transaccional no experimental,
su muestra estuvo conformada por 181 profesionales de salud,
entre asistentes sanitarios, sociales, nutricionistas, biélogos
entre otros, estudio que fue realizado en las Micro Redes de los
distritos de José Luis Bustamante y Alto selva alegre de Arequipa
del afio 2016, los instrumentos que utilizaron la Escala de clima
laboral, el Maslach Burnout Inventario y el Inventario de Ansiedad
Rasgo — Estado de Charles Spielberger, entre sus principales
resultados fueron que los factores del Clima Laboral tiene una
relacion estadisticamente significativa con las dimensiones de
Sindrome de Burnout y los niveles de Ansiedad estado, también
se hallaron que el 58% presentan ansiedad baja, un 32%
ansiedad media y solo un 9.9% ansiedad alta, a su vez que los
trabajadores de salud del distrito de Alto Selva Alegre presentan
2% mas de ansiedad alta a comparacion de los del distrito José

Luis Bustamante.
Locales o regionales

No se han encontraron investigaciones relacionadas al tema de

estudio.
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3.2. Bases Teoricas

3.2.1. Estrategias de afrontamiento al estrés

3.2.1.1.

Definicion

Estrés

Al respecto Gonzales (2006), considera al estrés como una
emocion originada por la presion a nivel fisiolégico, psiquico,
gue puede presentarse en situaciones incontrolables, por lo
cual los individuos observan como circunstancias
amenazadoras. Teniendo en cuenta, la edad, aspectos
sociales y culturales. Los signos y sintomas que manifestaran
dependeran del grado de desajuste que sufre la personay el
ambiente laboral.

Asi pues, Angeles del Hoyo (2004), considera como un
aspecto totalizador de manifestacion fisica, psiquica y
conducta de una persona que intenta afrontar, adecuarse, a
tensiones internas y externas. El estrés en el personal
aparece cuando hay separacion entre el individuo y el entorno
donde labora, donde el colaborador se percata de que no
tiene medios necesarios para enfrentar las dificultades en el

ambito laboral.

Asimismo, Juéarez (2019), define al estrés, como el conjunto
de manifestaciones fisicas, psicolégicas y de comportamiento
que puede originarse, manifestarse ante una exigencia
conocida o desconocida y pueda adecuarse mediante el
restablecimiento, adiestramiento y preparacion de destrezas

y habilidades de afrontamiento.

Afrontamiento
Mella et al (2020) menciona que el afrontamiento, es un
proceso multidimensional y complejo, el cual incluye

esfuerzos cognitivos y conductuales de cada persona para el
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3.2.1.2.

control de diferentes situaciones estresantes, estas estaran
influidas por aspectos internos y externos de cada persona.
El uso de estrategias de afrontamiento adaptativas y
desadaptativas son de gran importancia, ademas de ciertas
variables psicolégicas de cada persona, que estan
estrechamente vinculadas con la reduccion de la ansiedad y

la depresion.

De la misma manera, Lazarus y Folkman (1986), definen al
afrontamiento como los esfuerzos cognitivos y conductuales
que cada uno desarrolla para el manejo de algunas
demandas especificas, algunas externas y también internas,
de esta forma contempla al afrontamiento como un proceso
de cambio constante, ademas de tener una interaccion

importante con el medio con el cual se interactia.

En consecuencia, se considera al estrés como la tension,
desajuste por el sobresfuerzo entre la persona y el ambiente
donde labora, afectando a nivel fisioldgico, psicolégico y de
comportamiento de la persona. Las respuestas a las
diferentes situaciones dependerdn de las destrezas,
habilidades de afrontamiento del individuo, que podria
contrarrestar el desequilibrio de la situacién. Usando los
medios necesarios para enfrentar ante las diferentes
situaciones, como las adecuadas estrategias de

afrontamiento al estrés.

Teoria del afrontamiento al estrés de Lazarus y Folkman
Lazarus y Folkman (1986), se refieren al estrés como las
interacciones que se dan entre las personas y su contexto,
los niveles de estrés se producen cuando una persona siente
gue se pone en peligro su propio bienestar, dandole a este un

valor, que es muy diferente en cada persona. En cuanto al

28



3.2.1.3.

afrontamiento a estos tipos y niveles de estrés, lo que plantea
el autor es que, ante cualquier situacion estresante, todas las
personas desplegaremos unos “esfuerzos cognitivos y
conductuales cambiantes que se desarrollan para manejar las
demandas especificas externas y/o internas que son
evaluadas como excedentes o desbordantes de los recursos
del individuo” (Lazarus y Folkman, 1986, p.164). A su vez
estas estrategias de afrontamiento sirven para modificar el
problema en si, y ante una circunstancia estresante, pueden
regular nuestras respuestas emocionales. Cada persona
tiene una forma diferente de afrontar el estrés, estos
dependeran de muchos factores que influirdn en el momento
de determinar que estilo de afrontamiento utilizaremos, estos
factores pueden estar relacionados al estado de salud, la
energia fisica, las creencias que cada uno tiene, nuestro
aspecto motivador, asi también nuestras capacidades para la
resolucién de los problemas, hasta nuestras habilidades
sociales, el autor menciona que ademas de todos esos
factores, es importante tener en cuenta el apoyo social,

ademas de los recursos materiales con que se cuenta.

Dimensiones de afrontamiento al estrés

Carver et al. (1989) analizaron algunas investigaciones de
Lazarus y Folkman acerca de los tipos de estilos de
afrontamiento al estrés, los autores creyeron importante
agregar como un estilo de afrontamiento el humory la religion,
ademas de dividirlas en tres grupos, aquellas enfocadas al
problema, los enfocados a la emocion y otros estilos entre
ellos los disfuncionales. A continuacion, se detalla los tres

tipos de afrontamiento:
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3.2.1.3.1. Afrontamiento al estrés centrado en el problema

Se entiende por este tipo de estilo como aquel que busca
modificar la situacion existente, sea alejando o minimizando
el impacto de la amenaza.

Este estilo de afrontamiento es descrito por Lazarus y
Folkman (1986), como los esfuerzos asertivos para cambiar
una situacién no agradable, sugiere a su vez una cierto grado
de riesgo y hasta agresividad, el cual requerira acciones
directas hacia el problema, lo que implicaria que el sujeto
realice una serie de actos, con el fin de poner una solucién a
los problemas.

En diversas investigaciones se han visto que los que utilizan
la planificacion para enfrentarse a los diferentes problemas,
se sienten mucho mas realizados profesionalmente,
muestran mayor eficacia, ademas de estar estrechamente al
tipo de personalidad de cada individuo, asi también la

influencia de la autoestima que uno posee. (Moran, 2005)

3.2.1.3.2. Afrontamiento al estrés centrado en la emocioén
Se dirige a minimizar o eliminar algunas reacciones
emocionales, los cuales se desencadenan de la fuente
estresante, dentro de ella se considera la busqueda de
soporte emocional, el cual consistird en la basqueda de un
apoyo de tipo moral y la empatia de los demas, si hacemos
una comparacion por géneros, se ha visto en diversos
estudios que las que mas hacen uso de este tipo de estrategia
son las mujeres (Wills et al. 1998). También es considerado
dentro de este tipo de afrontamiento a la reinterpretacion
positiva y desarrollo personal, el cual evaluara el problema de
manera positiva, atribuyendo todas las cualidades favorables
de la misma experiencia estresante, rescatando todos sus
aspectos positivos, al igual que la busqueda de soporte

emocional esta es mas utilizada por mujeres (Moran, 2005).
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3.2.1.3.3. Afrontamiento al estrés centrado en la evitacion del

3.2.1.4.

problema

Carver et al. (1989), lo define como estilos potencialmente
disfuncionales, ya que se centrardn en la evitacién del
problema, en no hacer ningun tipo de actividad para frenar el
problema. Dentro de esta dimensién podemos encontrar la
negacion del problema, que consiste en rehusarse a aceptar
que el estresor existe, esto significara que la persona no
desea enfrentarse al problema, tiene a la huida, esperando
qgue algo milagroso lo ayude a superar dicho agente
estresante. En diferentes estudios se han observado que
personas que utilizan mas este estilo de afrontamiento, son
las mujeres (Moran 2005). La alta autoestima esta influida al
menor uso de este tipo de estrategia. También tendremos
dentro de este estilo de afrontamiento las conductas
inadecuadas, que consistira en la disminucién de todo tipo de

esfuerzo conductual y cognitivo hacia el estresor entre otros.

Estilos de afrontamiento al estrés

Carver (1997) plantea tres estilos, las cuales son: las

estrategias de afrontamiento centrado en el problema, las

centradas en la emocién y las centradas en la evitacion del

problema, asimismo estan subdivididas en catorce tipos de

estilos, los cuales son:

Estrategias de afrontamiento centradas en el problema

- Afrontamiento activo: Iniciar acciones directas,
incrementando los propios esfuerzos reducir o eliminar al
estresor y disminuir sus efectos negativos

- Planificaciéon: Planear acerca de qué manera se afrontara
al estresor. Pensar en las estrategias de accion, que
pasos se dara y la direccién de los esfuerzos que se
realizara. Este tendra lugar en la fase de apreciacion

secundaria, cuando se hace una reflexion de cémo
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afrontar el problema frente a una situacion estresante, el

cual requiere un analisis de la buscada de soluciones.

Estrategias de afrontamiento centradas en la emocion

Uso de apoyo emocional: conseguir algin apoyo
emocional, el que podria ser de simpatia y de
comprension.

Apoyo instrumental: buscar ayuda, consejo, informacion a
personas que son convenientes acerca de lo que debe
hacer.

Reinterpretacidn positiva: buscar siempre el lado positivo
y favorable de los problemas e intentar crecer y mejorar a
partir de la situacion.

Aceptacion: aceptar el hecho de lo que esta ocurriendo,
de que es real y que no podra ser cambiado.

Religion: tendencia a ir hacia la religion en momentos de
estrés, aumentar las participaciones en actividades de tipo

religiosas.

Estrategias de afrontamiento centradas en la evitacion del

problema

Desconexién conductual: disminuir los esfuerzos para
tratar con el estresor, ademas de renunciar al esfuerzo
para lograr las metas con las cuales se intercepta al
estresor

Desahogo: acentuacién de la conciencia del propio
malestar emocional, seguido de una tendencia a expresar
0 descargar esos sentimientos.

Uso de sustancias (alcohol, medicamentos): implica tomar
alcohol u otras sustancias con el fin sentirse mejor o para
ayudarse a sobrellevar al estresor.

Humor: realizar bromas sobre el estresor o reirse de las

mismas, haciendo burlas de las situaciones estresantes.
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3.2.1.5.

- Auto-distraccion: concentrarse en otras actividades,
intentando distraerse con otros proyectos, para tratar de
no concentrarse en el factor estresor.

- Negacidn: negar la situacion real del suceso estresante.

- Auto-inculpacion: criticarse 'y culpabilizarse por o

sucedido uno mismo.

Proceso del afrontamiento

Lazarus y Folkman (1986), definen al afrontamiento como “los
esfuerzos y conductuales contantemente cambiantes que se
desarrollan para manejar las demandas especificas externas
e internas, que son valoradas como situaciones que exceden
o desbordan los recursos personales”, de lo cual podemos
afirmar que el afrontamiento es un proceso cambiante,
afadiéndole un valor de éxito o no, para volver nuevamente
ser utilizados, cada persona utiliza diferentes estilos de
afrontamiento. Este afrontamiento no es automético, seré un
patrén de respuesta, que se iran aprendiendo a través de
experiencias pasadas, este requerird de un esfuerzo dirigido
para manejar la situacién y la posterior adaptacion.

Las estrategias que emplea cada uno, ante un estresor
especifico, son diferentes. Los estilos de afrontamiento se
referirAhn a las conductas en respuesta a estresores a
diferencia de los recursos de afrontamiento que actian como
algunas posibilidades de accion, que puede o no utilizar la

persona como un factor amortiguador. (Wheaton, 1983).

El afrontamiento dirigido al problema, son acciones directas,
las cuales son conductas reales que la persona realiza con la
intencion fija de resolverlo, para lo cual buscara alternativas
de solucion, evaluando sobretodo su beneficio. En cambio, el
afrontamiento dirigido a la emocion, seran acciones paliativas

las cuales la persona intenta disminuir su angustia y la
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3.2.1.6.

3.2.1.7.

minimizacion de sus efectos psicologicos, este tiene como
objetivo regular la respuesta emocional que el problema esta
generando, logrando cambiar el significado de lo que esta

aconteciendo.

Para algunos investigadores (Arias, 1998), los estilos
dirigidos al problema serian més saludables que aquellos que
son dirigidos a la emocion, inclusive se encontraron, que hay
mayor eficacia, es importante tener en cuenta que este
también dependera de la intensidad del factor estresante,
considerando a aquellos que estan enfocados a la emocion

en adaptativos.

Afrontamiento al estrés en tiempos de Covid-19

Mella (2020), menciona que el afrontamiento al estrés se ha
vinculado significativamente al momento de reducir la
ansiedad, para lo cual considera que los factores a tener en
cuenta son aquellos protectores para el ser humano. El
confinamiento por Covid-19 aun no pudo ser mitigada, por lo
gue el impacto en la salud mental de las personas puede ser
de mediano y hasta largo plazo. El autor realizo un estudio
donde se evidencia que el estilo de afrontamiento mas
utilizado en la pandemia por Covid-19, son la autodistraccion,
el afrontamiento activo, el uso de la religién y la busqueda de

apoyo emocional.

Afrontamiento al estrés y ansiedad

Gantiva (2009), Una de las caracteristicas principales de la
ansiedad es la alta activacion emocional, que si bien es
normal en cada una de las situaciones que vivimos a diario,
las personas con mayores niveles de ansiedad tienden a una
mayor utilizacion de la estrategia dirigida a la evitacion

emocional, ya que su falta de control frente algun estresor es
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3.2.1.8.

algo implicito a estas emociones, esta es una tendencia que
claramente es identificada en investigaciones realizadas por
Kohlmann (1993), quien muestra en sus estudios la evitacion
del problema en personas ansiosas, ademas de la poca
tolerancia ante estas situaciones. Las personas ansiosas se
caracterizan por el uso de la evitacion y la percepcion de
pérdida del control de la situaciéon estresante, sin embargo,
también se muestran como personas que buscan adaptarse
a la situacién, pero sus pocas habilidades no logran ser
suficientes para superar su situacion, lo que los lleva a la
frustracién y por ende a retroalimentar la idea de la evitacion.
Para lo cual seria muy importante trabajar distintas técnicas
de entrenamiento en solucién de problemas, reestructuracion
cognitiva, aceptaciéon ademas de las técnicas de exposicion a
situaciones estresantes para que poco a poco logren

superarla.

Estrategias de afrontamiento y ansiedad en la cuarentena
por Covid-19

Todas las emociones cumplen una funciéon importante
adaptativa, sin embargo, cuando esta emocion intensifica los
niveles en frecuencia e intensidad, lejos de ayudar a
protegernos y adaptarnos, puede producir una sensaciéon de
indefension y bloquearnos al momento de la accion. Centro
clinico de atencion psicologica (2020), en tiempos de
cuarentena por Covid-19, algunas estrategias de
afrontamiento podrian ser Utiles para poder mantener el
bienestar fisico y psicolégico. Estudios recientes han
mostrado dos estrategias para prevenir y mitigar los sintomas
de ansiedad y depresion, los cuales son: promover la
conexién social y la actividad fisica, pero por la disposicién de
las restricciones, esto se convierte en todo un reto, entonces

es conveniente buscar otras alternativas, como reuniones
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virtuales, llamadas telefonicas, apoyarse en creencias

religiosas y buscar un apoyo y soporte emocional.

Las estrategias de afrontamiento ante esta situacion actual de
estrés, sera la clave para poder reducir los altos indices de
ansiedad y depresion, se debe de aprender a desarrollar
estrategias que nos permitan estar conectados con las demas
personas, sobre todo con los que nos generan un apoyo
emocional, es importante también mantenerse activos
fisicamente, una alimentacion saludable, buenos habitos de
vida, como el suefio y disminuir la cantidad de
sobreinformacion de medios de comunicacién, y apenas se
observe signos y sintomas de afectacion en la salud mental,
sera indispensable la busqueda de apoyo profesional para la
solucién de problemas de ansiedad, depresién y estrés.
Valero (2020).

3.2.2. Ansiedad estado

3.2.2.1.

Definicion

Segun Vallejo (2015), define la ansiedad como la respuesta
emocional, ante una amenaza inminente futura que se da en
forma temor, esta respuesta puede aparecer ante cualquier
amenaza al yo personal, siendo esta una reacciéon emocional
normal en todo ser humano. Este puede estar presente en
forma de estado emocional, cuando esta en forma temporal
como una angustia, y también presentarse como rasgo de
personalidad, como una forma habitual a reaccionar con

ansiedad ante algun evento.

Segun Rojas (2014), Se considera como la sensacién dafiina
gue existe como indicio, con antelacibn a predicciones
perjudiciales, de caracter extenso, confusos, poco

comprensible. Un miedo de origen confuso, indefinido de un
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elemento externo. Es una sensacion de estremecimiento
presentando alteracion a nivel fisico, donde la persona se
siente atemorizado, intimidado de que algo malo le va
suceder. Ademds, Rapado (2015), define como una
sensacion dafiina que origina mayor apartamiento en los
individuos, que aparece como la sensacion posterior al

elemento cognitivo.

De acuerdo al DSM-5 (2014), “Los trastornos de ansiedad
agrupan  categorias  diagndsticas que  comparten
caracteristicas de miedo y ansiedad excesivos, asi como
alteraciones conductuales asociadas que interfieren de forma
significativa en el funcionamiento psicosocial”. Asi mismo, el
trastorno de ansiedad generalizada, se caracteriza por
presentarse de forma persistente y excesiva, por la
preocupacion de varios aspectos que una persona percibe
que pueden ser dificiles de controlar, este incluird ciertos
sintomas fisicos como nerviosismo, inquietud, dificultad para
concentrarse, fatiga, tensidbn muscular, y hasta alteraciones

de suefo.

Asimismo, Cano et al. (1994) refiere que es una sensacion
menos agradable, parecido al miedo, que manifestamos
pocas 0 muchas veces ante las diferentes circunstancias. Es
la vivencia que suele ser unida a una manifestacion
fisiol6gica, como a la accién poco adecuado, desordenado de
nuestra conducta. Se puede sefalar que la fuerza de
expresion de la ansiedad depende de las circunstancias,
causas personales y la relacion entre ambos factores. Por ello
Cury (2016), manifiesta que es una situacion de presion fisica
y psicoldgica, que se relacionan entre los dos componentes.

El area psiquica se ve mas estimulado o alterado, existe
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3.2.2.2.

menor probabilidad de enfrentar a los fracasos puede asi

generar mayor agitacion.

En sintesis, se sefiala como la sensacion imprecisa, ilimitado,
que es semejante al miedo, que se da con indicio a la
anticipacion a predicciones perjudiciales, con
manifestaciones fisicas, psiquicas que afectan a nuestro
comportamiento. La gravedad depende de las situaciones,
causas personales, internas e intrapsiquicas, y la interaccion

entre estas causas o situaciones.

Teoria de ansiedad estado —rasgo de Spielberg

Ansorena et al. (1983) sefiala que la teoria de Spielberger,
permite comprender de manera adecuada la ansiedad, para
lo cual se tiene que hacer una diferenciacion entre dos tipos
de ansiedad, las que son la ansiedad como estado emocional
y la ansiedad como rasgo de personalidad. Segun el
Spielberg, (1972), la ansiedad estado es un “estado
emocional” inmediato, este podria modificarse en el tiempo y
segun el grado de tension, aprension, preocupaciones,
pensamientos, ademas de estar acompafiados de cambios
fisioldgicos en el organismo. Por otro lado, la ansiedad rasgo,
se entiende a las diferencias individuales, con un grado mayor
de estabilidad, con mayor tendencia o rasgo. Otra diferencia
entre ambas, es que la ansiedad-rasgo es inferida por la
frecuencia, lo que quiere decir que no se manifiesta
objetivamente en la conducta, este podria ir experimentado
su aumento por su frecuencia, los sujetos con alta frecuencia
de ansiedad-rasgo, se encuentran con mayor predisposicion
de sufrir de ansiedad- estado con mayor intensidad. Asi
mismo, estos niveles altos provocaran en el sujeto, el uso de
diferentes habilidades de afrontamiento frente a situaciones

amenazantes, estas podrian iniciar un proceso defensivo
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3.2.2.3.

para reducir estos niveles, y a su vez estos mecanismos de
defensa, influran de sobremanera en el proceso
psicofisioldgico, distorsionando la percepcion de una
determinada situacion, si los mecanismos de defensa logran
tener éxito, las circunstancias se sentiran menos
amenazantes y se lograra una disminucion en el estado de
ansiedad. Mencionada interaccion puede variar en las
personas, tanto individualmente como también en la

caracteristica de la ansiedad.

Dimensiones de ansiedad estado y rasgo
Spielberg et al. (1971), mencionan dos dimensiones de
ansiedad, tales como la ansiedad estado y la ansiedad rasgo,
ambas se asemejan a las energias cinestésicas y el mundo
de la fisica, la ansiedad como estado es una manifestacion
del momento, con un grado de intensidad variable, y la
ansiedad como rasgo indica diferencias de fuerza en una
disposicion latente para manifestar un determinado tipo de
reaccion, esta implica diferencias entre sujetos para
responder frente a situaciones tensas con diferentes
cantidades de ansiedad estado.

- Ansiedad estado: Condicion emocional transitoria del
organismo humano, varia con el tiempo e intensidad, se
caracteriza por sentimiento subjetivos, percibidos
conscientemente a través de la tension y aprension, como
la hiperactividad del sistema nervioso autbnomo.

- Ansiedad rasgo: Sefala una relativa estable propension
ansiosa ante algunas situaciones amenazadoras. Como
concepto psicologico, este posee caracteristicas similares
a los constructos que Atkinson llama motivos, estas
permanecen latentes hasta que son activadas por algunos
estimulos referentes a la situacion, y que Champbell alude

como disposiciones comportamentales adquiridas, de
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3.2.2.4.

3.2.2.5.

experiencias pasadas que predisponen el modo de ver el
mundo y de manifestar una respuesta vinculada al hecho

en si.

Manifestaciones clinicas

Vallejo (2015), manifiesta que la ansiedad se expresa de
forma somética y psiquica. La forma somética se manifiesta
a través de una desregulacion neurovegetativa y
neuroendocrina, causada por una hiperactividad vegetativa,
gue se expresan en la aceleracion del ritmo cardiaco, mareos
y dificultad para respirar, la psiquica hace que la persona
sienta nerviosismo, inquietud, sensacion de amenaza y
muestra una fragilidad del yo, y este ira paulatinamente
afectando su vida personal y profesional, toda accion
facilmente lo agobian, causando una restriccion con la
sociedad, ya que vive en un estado de tensién constante,
tanto diurna, como nocturna expresandolo en problemas para
conciliar el suefio. La ansiedad se manifiesta en la
preocupacion excesiva por alguna situacién o accion, el cual
va perjudicando al sujeto en diferentes a&mbitos de su vida,
este a su vez causara tension muscular, nerviosismo,
trastornos del suefio, sensacion de cansancio, y dificultad

para concentrarse.

Ansiedad en tiempos de Covid-19

Tyrer y Tyrer (2018) Tener miedo a contraer alguna
enfermedad es algo muy comdn en nuestra sociedad, suele
ser pasajera en cuanto pase el riesgo de contagio, pero en
ocasiones esta se instaura hasta quedarse en nuestro
subconsciente, como un miedo incapacitante. Es de
esperarse que una crisis de salud mundial, genere ciertas
incertidumbres y que las personas estén mas pendientes a

ciertos signos y sintomas que podria causar una enfermedad,
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3.2.2.6.

a la aparicion de alguno de los sintomas, podria generar una
gran ansiedad, al interpretarse como una sefal de ya haber
contraido la enfermedad. Es muy comun entonces que las
personas busquen apoyo profesional médico, los cuales los
hard sentir mucho mejor momentaneamente, sin embargo,
estas acciones no siempre seran de mucha ayuda, ya que la
consulta médica sera algo muy dependiente y al no tenerla

producird mas la instauracion de miedo y malestar.

Larroy et al. (2020), en la actualidad, la pandemia por el
Covid-19 es el tema de mayor preocupacién por toda la
humanidad, no hay ningun dia que no se hable del tema, en
medios de comunicacion, en reuniones familiares, entre
amigos y demas. Lo que produce una gran incertidumbre en
la preocupacioén por la salud, lo que cause que haya mayor
indice de ansiedad y aprension en la poblacion.

Ansiedad estado en la pandemia por Covid-19

Los problemas de ansiedad se han ido conceptualizando a lo
largo del tiempo, como una respuesta del comportamiento,
fisiol6gica, cognoscitiva, excesiva y prolongada, ante una
situacion percibida por el sujeto como amenazante. Se han
visto dos tipos de ansiedad, la ansiedad como estado que es
una condicion transitoria y la otra es la ansiedad como rasgo
gue es la que es un poco mas estable. En una investigacion
realizada por Arias et al. (2020) se obtuvieron como resultado
qgue la mayoria de las personas encuestadas presentaban
ansiedad como estado emocional y en niveles altos un
30.96% y en nivel medio un 26.90%, en estudios similares,
Dominguez et al. (2014), obtuvieron como resultado que el
72% de pacientes mostraron ansiedad como estado, en sus
niveles altos y medios respectivamente, los mencionados

investigadores afirman que la ansiedad se convierte en
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3.2.2.7.

3.2.2.8.

patolégica cuando la sintomatologia supera a la capacidad
adaptativa de cada persona, lo que conllevara a un malestar
fisico, psicolégico y conductual, y en muchos casos a la
practica de formas inadecuadas de afrontar la ansiedad,
como la ingesta excesiva de bebidas alcohdlicas, con la
finalidad de disminuir el impacto psicolégico que la ansiedad

produce.

Ansiedad por el aislamiento en cuarentena por Covid-19
El Covid-19, exige que las autoridades a nivel mundial a
adoptar ciertas medidas restrictivas y preventivas para
disminuir la cantidad de casos infectados, para lo cual se hace
indispensable el confinamiento de la poblacién, ese
aislamiento obligatorio en nuestra sociedad, hizo que la
poblacion cambie sus conductas en el trabajo, estudio,
entretenimiento y demas actividades cotidianas, este
distanciamiento genera en la poblacion una sensacion de
frustracion que se asocia a la ansiedad e ira, por no poder
realizar muchas actividades planeadas Lorenzo et al. (2020)
el Covid-19 tiene un avance impredecible, afectando sobre
todo al profesional de salud, que se encuentra en la primera
linea de batalla, el impacto psicolégico es inevitable, la
depresion y la ansiedad serdn uno de los muchos que se
presentaran en ellos, lo cual obliga a muchos profesionales
de salud a distanciarse de sus familiares por miedo a poderlos
contagiarlos, este es el costo emocional que conlleva la
cuarentena, este impacto psicologico hace que los médicos y
enfermeras tengan sensaciones de cansancio fisico y
psicoldgico, el cual es una respuesta de la ansiedad que estos

presentan.

Ansiedad en el personal de salud en cuarentena por
Covid-19

42



En la lucha contra el Covid-19, muchos profesionales de
salud, se enfrentan a una enorme presion, debido a su alto
riesgo en el contagio del virus, esto ademas de la falta de la
proteccion adecuada, el aislamiento, el aumento de la
demanda de trabajo, cansancio por largas horas de trabajo,
falta de contacto con familiares, aislamiento y el constante
contacto con pacientes con muchas sensaciones Yy
percepciones negativas. En las etapas iniciales el personal de
salud ya presentaba sintomas ansiosos y depresivos, los
cuales repercuten no solo en la atencion al paciente, sino
también en la toma de decisiones en cuanto a su bienestar,
Huarcaya (2020).

Bueno (2020), encontré que la sintomatologia mas frecuente
en los profesionales de salud, fue la ansiedad, depresion y el
estrés. Estos problemas son muy frecuentes, tanto asi que
muchos investigadores sugieren atenderla con urgencia,
mucho mas ahora que los profesionales de la salud son de
vital importancia, es importante protegerlos no solamente
fisicamente sino también psicolégicamente. Los signos y
sintomas mas experimentados son el nerviosismo, agitacion,
tensién, panico, sensacion de peligro inminente, taquipnea,
sudoracion excesiva, sensacion de debilidad y cansancio,
entre otros. En estudios previos de otras pandemias, también
han estado presentes tanto la ansiedad y la depresion, sera

de mucha importancia poder superarlos.
3.3. Marco conceptual

A continuacién, presentamos algunos conceptos que permitiran

a esta investigacion, ser de mayor entendimiento:
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Aceptacion:

Reconocer que algunas situaciones no pueden ser cambiadas o
modificadas, aprendiendo asumirlas y ayudar a fortalecer la
tolerancia a nuestros fracasos, desengafios o perdidas.

Afrontamiento:

Capacidad de enfrentarse a una determinada situacién deseada
0 no, actividad de tipo cognitivo y conductual, considerada como
una respuesta adaptativa, que cada uno tiene frente algunas

situaciones dificiles de afrontar.

Ansiedad:

Respuesta emocional que se presenta en las personas ante
situaciones que se interpreta o percibe como amenazadoras, que
pueden o no ser reales, esta sera diferente en cada uno de

acuerdo a la forma de reaccionar de cada uno.

Autoinculpacién:
Declaracion propia de una persona, ya sea verbal o escrita en la

que reconoce su culpa, criticAndose asi mismo.

Autodistraccion:
Pensar y concentrarse en otras actividades, intentando
distraerse uno mismo, con otros proyectos, que le impidan

concentrarse en algunos aspectos estresores.

Cognitivo:

Aquel concepto relacionado al conocimiento, también conocido
como el cognoscitivo, que en psicologia analiza los
procedimientos de la mente, todos estos encargados del

conocimiento desde el mas complejo hasta el mas sencillo.
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Conductual:
En psicologia es la accidn que una persona ejecuta, ademas de
establecer una relacion entre ambos elementos entre el campo

psicoldgico y la estructura funcional.

Cuarentena:
En ciencias de la salud, se describe como la accion del
asilamiento de personas, el cual se cumple durante un tiempo

determinado, para evitar algun tipo de riesgo.

Desahogo:

Referido a un aspecto emocional, que implica en dejar salir
ciertas emociones que se van acumulando y que poco a poco
van dafiando la salud mental de una persona, el desahogo
permitird liberar culpas, miedos y pesos que va llevando cada

persona.

Desconexion:

Accion que ocurre de manera inconsciente en una persona,
cuando estamos ante alguna situacion, pero es como Si no
estuviéramos, este podria estar influido por aspectos

emocionales.

Emocion:

Reaccion momentanea que ocurre como el resultado de
diferentes cambios fisiol6gicos y psicoldgicos los cuales influiran
en el pensamiento y conducta de una persona, definido como un
estado afectivo, como el miedo, la tristeza, la ira, sorpresa entre

otros.

Enfocado:
En psicologia, enfocar significa dirigir la atencién, accion y

actuacion hacia algun aspecto especifico.
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Estado:
Forma de estar o permanecer, en el cual la duracién no esta

establecida y podria estar sujeta a diversos cambios.

Estrategias: Conjunto de acciones, bien pensadas,
encaminadas hacia un objetivo fijado, para lo cual se utilizan
ciertas actividades cognitivas y conductuales que apoyan a lograr
el objetivo trazado.

Estrés: Sentimiento de tension emocional o fisica, el cual
proviene de algin pensamiento o situacién que implican

demandas fuertes para cada persona.

Evitacion: Conducta referente al escape de ciertas situaciones,

esta implicaria el retraso, anulacién 0 aversion de estas.

Propension: Tendencia o inclinacion hacia alguna situacion y/o
cosa en particular, este podria darse naturalmente, como

también influido por algun estimulo.

Rasgo: Caracteristicas comportamentales de una persona, que
a su vez son estables y no son cambiantes, el cual permite
predecir el comportamiento de una persona frente a

determinadas circunstancias.
Reinterpretacion: Accidon de nuevamente volver a interpretar,
algun significado anterior por uno nuevo, el cual puede cambiar

su significado.

Transitorio: Accién o situacién de duracién corta y limitada, lo

cual implica su desaparicion en un lapso o en un tiempo.
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IV. METODOLOGIA

El presente trabajo de investigacion se ubicé dentro del enfoque

cuantitativo. Para Naupas, Mejia, Novoa y Villagémez (2011) El

enfoque cualitativo utiliza en primera instancia la recoleccioén de datos

y para luego hacer un analisis de datos para poder contestar las

preguntas de investigacion y para posterior probar todas las hipotesis

formuladas previamente, asi mismo, confia en la medicion de las

variables e instrumentos de investigacion, con la aplicacion del uso de

la estadistica descriptiva e inferencial, en el tratamiento estadistico y

la prueba de hipotesis, la formulacion de hipotesis estadisticas, el

disefio formalizado de los tipos de investigacion; el muestreo, etc.

4.1.

Tipo y nivel de la investigacion.

Segun su finalidad es basica, que de acuerdo con Landeau
(2007), este tipo de Investigacion es distinguida también como
pura o tedrica, tiene como principal finalidad la concepcion de
nuevos conocimientos sin un fin inmediato o especifico, es decir
establecer nuevos conocimientos sin la necesidad de
preocuparse de llevar a cabo una aplicacién practica. Esta
encaminada a conocer y busca contribuir a la resolucién de
problemas grandes y con una validez general.

Segun su nivel de investigacion, corresponde al nivel descriptivo
el cual “Busca especificar propiedades y caracteristicas
importantes de cualquier fendmeno que se analice. Describe
tendencias de un grupo o poblacién” (Hernandez, Fernandez y
Baptista, 2014, p.92).

De acuerdo al control o no de la variable de estudio, es de tipo
no experimental, el cual segun Hernandez, Fernandez y Baptista
(2010), refieren que la investigacion no experimental es aquella
gue se lleva a cabo sin la necesidad de manipular

intencionadamente las variables objeto de estudio.
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4.2.

4.3.
4.3.1.

Disefio de Investigacion

Para el estudio de la presente investigacion siguié un disefio
Descriptivo - Correlacional. Descriptivo, porque busca detallar
propiedades, caracteristicas y rasgos importantes de cualquier
fendmeno que se analice. Describiendo preferencias de un grupo
0 poblacion, siendo este el disefio de investigacion mas comun.
Por otro lado, los estudios correlacionales, pretenden determinar
como se relacionan o vinculan diversos conceptos, variables o
caracteristicas entre si o0, también, si no se relacionan.
(Hernandez, Fernandez y Baptista, 2010).

Asi mismo el disefio de la investigacibn es el descriptivo,
correlacional y transeccional, cuya formula se muestra en la

siguiente imagen:

( ) Donde:
O _
M = Muestra 70 trabajadores
de un Centro de Salud de
M r Juliaca.
O1 = Medicibn de las
o estrategias de afrontamiento al
b g estrés.

02 = Mediciéon de la ansiedad
estado
r = Coeficiente de correlacion

Poblacion — Muestra

Poblacion.

La poblacion esta conformada por un conjunto de elementos, los
cuales pueden ser personas, organizaciones, comunidades u
otros, segun Carbajal (2007), esta referidos al conjunto de todas
las posibles observaciones que caracteriza al objeto de estudio.

La poblacién estuvo conformada por 83 trabajadores de un
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Centro de Salud, ubicado en el departamento de Puno, provincia
de San Roman del distrito de Juliaca en la cuarentena por Covid-
19.

Tabla 1: Poblacién de estudio

Cargo Poblacién
Médicos cirujanos 9
Enfermeras 21
Obstetras 12
Cirujano dentista 3
Lic. Nutricién 2
Psicdlogos 4
Médico Veterinario 1
Quimico farmacéutico 1
Asistentas sociales 4
Bidlogos 2
Tec. Enfermeria 9
Tec. Laboratorio 2
Tec. Farmacia 1
Personal de servicio 4
Tec. Computacion 1
Tec. Seguridad 1
Supervision de servicios 1
Tec. Administrativo 4
Técnico en estadistica 1
TOTAL 83

Fuente: Area de asistencia de personal, 2020.

4.3.2. Muestra
Velazquez y Rey (1999, p. 219), discurren que la muestra de
estudio es una parte de la poblacion, las cuales deben cumplir
con ciertas condiciones de probabilidad y por la que las
conclusiones deben tener validez para todo el universo. Siendo
la poblacion de estudio relativamente pequefia, estuvo
inicialmente conformada por la totalidad de trabajadores de un
Centro de Salud de Juliaca en la cuarentena por Covid-19, pero
debido al actual contexto que venimos atravesando finalmente

guedo conformada de la siguiente manera:
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4.3.3.

4.4.
4.4.1.

4.4.2.

Tabla 2: Muestra de estudio

Cargo Poblaciéon

Médicos cirujanos 5
Enfermeras
Obstetras
Cirujano dentista
Lic. Nutricién
Psicdlogos
Médico Veterinario
Quimico farmacéutico
Asistentas sociales
Bidlogos
Tec. Enfermeria
Tec. Laboratorio
Tec. Farmacia
Personal de servicio
Tec. Computacion
Tec. Seguridad
Supervision de servicios
Tec. Administrativo
Técnico en estadistica

N
=

P WORRPARRNRPAMREREDMNDWO

TOTAL

~
o

Fuente: Elaboracion propia.

Muestreo
El muestreo utilizado en la presente investigacion fue el muestro

censal.

Hipotesis general y especificas

Hipotesis general

Existe relacion directa entre las estrategias de afrontamiento al
estrés y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de

Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Hipotesis Especificas
H.E.1:
Existe relacion directa entre las estrategias de afrontamiento al

estrés centrado en el problema y la ansiedad estado en
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4.5.
45.1.

4.5.2.

trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19,

Juliaca.

H.E.2:

Existe relacion directa entre las estrategias de afrontamiento al
estrés centrado en la emocion y la ansiedad estado en
trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19,
Juliaca.

H.E.3:

Existe relacion directa entre las estrategias de afrontamiento al
estrés centrado en la evitacion del problemay la ansiedad estado
en trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-

19, Juliaca.

Identificacién de variables

Estrategias de afrontamiento al estrés

Lazarus y Folkman (1986), definen al afrontamiento al estrés,
como los esfuerzos cognitivos y conductuales que cada uno
desarrolla para el manejo de algunas demandas especificas,
algunas externas y también internas, de esta forma contempla al
afrontamiento como un proceso de cambio constante, ademas de
tener una interaccion importante con el medio con el cual se

rodea.

Ansiedad estado

Ansorena et al. (1983) sefiala que la teoria de Spielberger,
permite comprender de manera adecuada la ansiedad, para lo
cual se tiene que hacer una diferenciacion entre dos tipos de
ansiedad, las que son la ansiedad como estado emocional y la
ansiedad como rasgo de personalidad. Segun el Spielberg,
(1972), la ansiedad estado es un “estado emocional” inmediato,

este podria modificarse en el tiempo y segun el grado de tension,
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aprension, preocupaciones, pensamientos, ademas de estar
acompafnados de cambios fisiol6gicos en el organismo. Por otro
lado, la ansiedad rasgo, se entiende a las diferencias
individuales, con un grado mayor de estabilidad, con mayor

tendencia o rasgo.
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4.6.

Estrategias
de
afrontamient
o al estrés

Son procesos cognitivos 'y
conductuales que cambian
constantemente, los cuales
se desarrollan para manejar
ciertas demandas
especificas externas y a su
vez internas, los cuales son
evaluados como
excedentes o desbordantes
de los recursos de cada
persona. (Lazarus y
Folkman, 1986)

Operacionalizacion de variables

Las estrategias
de afrontamiento
al estrés se
operacionalizaron

en tres
dimensiones,
catorce
indicadores y

veintiocho items.

D.1: ;
Afrontamiento - item (2, 6)
Centrado en el actvo - item (26, 10)
problema Planificacion
Apoyo emocional | - Item (1, 9)
D.2: Apoyo - item (17, 28)
instrumental - item (14, 18)
Centrado en la Reinterpretacion - item (3, 21)
emocion positiva - [tem (16, 20)
Aceptacion
Religién
Desconexion - [tem (11, 25)
D.3: conductual - item (12, 23)
Desahogo - [tem (15, 24)
Centrado en la Uso de sustancias | - item (7, 19)
evitacion del Humor - Item (4, 22)
problema Autodistraccion - ltem (5, 13)
Negacion - ltem (8, 27)

Autoinculpacion

Ordinal, de
polinémico

tipo
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Ansiedad
estado

La ansiedad estado es un
“estado emocional”
inmediato, este podria
modificarse en el tiempo y
segun el grado de tension,
aprension, preocupaciones,
pensamientos, ademas de
estar acompafiados de
cambios fisioldégicos en el
organismo.
(Spielberg,1972)

La ansiedad
estado, se
operacionalizo en
una dimension y
en veinte items.

D.1:

Estado

Sin ansiedad
Ansiedad minima
Ansiedad
moderada
Ansiedad
marcada
Ansiedad severa

item
(3,4,6,7,9,12,1
3,14,17 y 18)

Ordinal, de
polinémico

tipo
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4.7. Recoleccion de datos

4.7.1. Técnica

La técnica que se aplicé para la recoleccién de la presente

investigacion es la encuesta, de acuerdo con Segun Carrasco

(2009), la define como una técnica de investigacién social por

excelencia, esto es debido a su versatilidad, utilidad, objetividad

y sencillez para la obtencion de informacion.

4.7.2. Instrumentos

Los instrumentos que se utilizaron consistian en la aplicacion de

dos Test psicométricos estandarizados, los cuales son los

siguientes:

- Inventario de afrontamiento al estrés Brief - “COPE 28”

- Inventario de ansiedad: rasgo — estado “IDARE”

Fichatécnicadel instrumento: Inventario de afrontamiento al estrés

Brief — “COPE 28”

Nombre del
instrumento:
Autor(a):

Objetivo del estudio:
Procedencia:
Administracion:
Duracion:

Muestra:

Dimensiones:

Inventario de afrontamiento al estrés Brief
Cope-28

Carver Ch. (1997), Adaptado al Peru por
Levano, J. (2018).

Evaluar el uso de estrategias de afrontamiento
al estrés de los trabajadores de un Centro de
Salud.

Estados Unidos

Individual o colectivo /Fisico o computarizado
15 a 20 minutos
70 trabajadores de un Centro de Salud de
Juliaca.

- Estrategias de afrontamiento centrado en el

problema

- Estrategias de afrontamiento centrado en la
emocion

- Estrategias de afrontamiento centrado en la

evitacion del problema
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Escala valorativa:

Nunca lo hago (0 puntos)

Hago esto un poco (1 punto)
Hago bastante esto (2 puntos)

Siempre lo hago (3 puntos)

Dimensiones Indicadores Items
Centrado en el | Afrontamiento activo 2-6
problema Planificacion 26 —10
Apoyo emocional 1-9
Apoyo instrumental 17 -28
Centrado en la | Reinterpretacion
» o 14 -18
emocion positiva
Aceptacion 3-21
Religion 16 — 20
Desconexion conductual | 11 —25
Desahogo 12 - 23
Centrado en la | Uso de sustancias 15-24
evitacion del | Humor 7-19
problema Auto distraccién 4-22
Negacion 5-13
Auto culpacién 8 — 27

Validez y confiabilidad del instrumento.

Validez.

El proceso de validacion se llevo a cabo mediante la técnica de juicio de expertos,
cada uno de los items del instrumento fueron analizados por profesionales con
amplia experiencia en la Psicologia y/o desarrollo de investigaciones, estos
profesionales fueron: 01 Doctor en educacion, 01 profesional Psicologo con grado
de Magister en Psicologia, 02 profesionales Psicologas clinicas. Tal instrumento

genero un indice de acuerdo general de 0.96, que indica que el contenido del

instrumento es totalmente valido.
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Ficha técnica del instrumento: Inventario de ansiedad: rasgo —

estado “IDARE”

Nombre del
instrumento:
Autor(a):

Objetivo del estudio:
Procedencia:
Administracion:
Duracion:

Muestra:

Dimensiones:

Escala valorativa:
ansiedad estado:

Escala valorativa:
ansiedad rasgo:

IDARE - Inventario de ansiedad: rasgo - estado

Spielberg et al. (1971), Adaptado al Peru por
Rospigliosi, R. y Chavez, L. (1994).

Evaluar el nivel de ansiedad como estado
emocional de los trabajadores de un Centro de
Salud de Juliaca.
California

Individual o colectivo /Fisico o computarizado
15 a 20 minutos

70 trabajadores de un Centro de Salud de
Juliaca.

- Ansiedad estado

Ansiedad rasgo

No en absoluto (1 punto)
Un poco (2 puntos)
Bastante (3 puntos)
Mucho (4 puntos)

- Casi nunca (1 punto)

- Algunas veces (2 puntos)

- Frecuentemente (3 puntos)
- Casi siempre (4 puntos)

Dimensiones

ltems

Ansiedad

estado

3,4,6,7,9,12,13,14,17 y 18 (Directos)

Ansiedad rasgo

22,23,24,25,28,29,31,32,34,35,37,38
y 40 (Directos)

Validez y confiabilidad del instrumento.
El instrumento que se empled en la presente investigacion se encuentra validado
y confiabilizado, es por ello que no necesito ser sometido a estos procesos. El
instrumento que se empled en el estudio, fue el elaborado inicialmente por
Spielberg et al. (1971) y posteriormente fue adaptado al Per(, para una poblacién

de adolescentes y adultos por Rospigliosi, R. y Chavez, L. (1994).
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5.1

V. RESULTADOS

Presentacion de Resultados

Cuadro N° 01: Frecuencias y porcentajes segun rango de

edad de los trabajadores de un Centro de Salud de Juliaca,
2020.

Porcentaje Porcentaje

Rangos Frecuencia .
valido acumulado

Joven (18 — 29) 12 17,1% 17,1

Adulto (30 — 59) 50 71,4% 88,6

Q‘i ;';‘r) Eﬁg:)‘ 8 11,4% 100,0
Total 70 100,0%

Fuente: Base de datos

Figura N° 01: Frecuencias y porcentajes segln rango de
edad de los trabajadores de un Centro de Salud de Juliaca,
2020.

Rango de
Edad

W J6ven
B Adutto
[ Adutto Mayor

Fuente: Elaboracién propia
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Cuadro N° 02: Frecuencias y porcentajes segln género de

los trabajadores de un Centro de Salud de Juliaca, 2020.

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje L\
valido acumulado

Femenino 52 74,3 74,3% 74,3
Masculino 18 25,7 25,7% 100,0
Total 70 100,0 100,0%

Fuente: Base de datos

Figura N°02: Frecuencias y porcentajes segun género de los

trabajadores de un Centro de Salud de Juliaca, 2020.

Género

B Femenino
Bl Masculino

Fuente: Elaboracién propia

59



Cuadro N° 03: Niveles de las estrategias de afrontamiento al

estrés centrado en el problema de los trabajadores de un

Centro de Salud de Juliaca, 2020.

Rangos Frecuencia

Porcentaje Porcentaje

valido acumulado

Muy pocas
veces emplea (0-—4) 2 2,9% 2,9
esta forma
Depende de
las (5-19) 25 35,7% 38,6
circunstancias
Forma
frecuentede o ) 43 61,4% 100,0
enfrentar el
estrés

Total 70 100,0%

Fuente: Base de datos

Figura N° 03: Niveles de las estrategias de afrontamiento al

estrés centrado en el problema de los trabajadores de un

Centro de Salud de Juliaca, 2020.

D1: Centrado en el problema

10
5 4

29% 35,7%
(0-4) (5-8)

Depende de las
circunstancias

Muy pocas veces
emplea esta forma

61,4%

(9-12)

Forma frecuente de
enfrentar el estrés

Fuente: Elaboracion propia
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Cuadro N° 04: Niveles de las estrategias de afrontamiento al
estrés centrado en la emocion de los trabajadores de un
Centro de Salud de Juliaca, 2020.

Porcentaje Porcentaje

Rangos Frecuencia L
valido acumulado

Muy pocas

veces emplea (0-10) 2 2,9% 2,9
esta forma

Depende de

las (11 - 20) 51 72,9% 75,7
circunstancias
Forma
frecuente de
enfrentar el
estrés

(21 - 30) 17 24,3% 100,0

Total 70 100,0%

Fuente: Base de datos

Figura N° 04: Niveles de las estrategias de afrontamiento al
estrés centrado en la emocién de los trabajadores de un
Centro de Salud de Juliaca, 2020.

D2: Centrado en la emocion

60
50
40
30
20
10 /
0
2,9% 72,9% 24,3%
(0-10) (11-20) (21-30)
Muy pocas veces Depende de las Forma frecuente de
emplea esta forma circunstancias enfrentar el estrés

Fuente: Elaboracion propia
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Cuadro N° 05: Niveles de las estrategias de afrontamiento al
estrés centrado en la evitacion del problema de los

trabajadores de un Centro de Salud de Juliaca, 2020.

Porcentaje Porcentaje

Rangos Frecuencia .
valido acumulado

Muy pocas

veces emplea (0-14) 42 60,0% 60,0
esta forma

Depende de

las (15 -28) 28 40,0% 100,0
circunstancias
Forma
frecuente de
enfrentar el
estrés

(29 — 42) 0 0,0% 100,0

Total 70 100,0%

Fuente: Base de datos

Figura N° 05: Niveles de las estrategias de afrontamiento al
estrés centrado en la evitacion del problema de los
trabajadores de un Centro de Salud de Juliaca, 2020.

D3: Centrado en la evitacion

5 y 4
0
60,0% 40,0% 0,0%
(0-14) (15-28) (29-42)
Muy pocas veces Dependedelas  Forma frecuente de

emplea esta forma circunstancias enfrentar el estrés

Fuente: Elaboracion propia
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Cuadro N° 06: Nivel total de la Ansiedad Estado de los

trabajadores de un Centro de Salud de Juliaca, 2020.

Rangos Frecuencia

Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Sin
— 0

o edag (2429 12 17.1% 17.1
e

nsiedad 5 52y 25 35.7% 52.9
minima
Ansiedad

oderada (38 —52) 29 41.4% 94.3
Ane

nsiedad oo ooy 4 5.7% 100,0
marcada
Ansiedad

nsiedad 63— e9) 0 0,0% 100,0
severa

Total 70 100,0%

Fuente: Base de datos

Figura N° 06: Nivel total de la Ansiedad Estado de los

trabajadores de un Centro de Salud de Juliaca, 2020.

Recuento

257

207

Sin ansiedad Ansiedad
minima

Género

M Femenino
[l Masculino

T
Ansiedad Ansiedad
marcada severa

Fuente: Elaboracion propia



5.2.

Interpretacion de los Resultados

A continuacion, se describen los resultados obtenidos luego de
la aplicacion de los instrumentos de recoleccion de datos y
expresados en la estadistica descriptiva:

1. En el cuadro y figura N° 01, se observa que, el 17.1%
(12/70), de los trabajadores de un Centro de Salud son
jovenes, cuyas edades fluctian entre 18 a 29 afios de edad,
el 71.4% (50/70) son adultos que pertenecen a edades entre
30 a 59 afios de edad y solo el 11% (8/70) son personas

adultas mayores los cuales son mayores de 60 afos.

2. Enelcuadroy figura N° 02, se observa que, el 74.3% (52/70)
de los trabajadores de un Centro de Salud son del género
femenino y solo el 25.7% (18/70) pertenecen al género

masculino.

3. En el cuadro y figura N° 03, en cuanto a los niveles de las
estrategias de afrontamiento centrado en el problema, se
observa que, 2.9% (2/70) posee un nivel bajo, lo que indica
gue muy pocas veces emplea esta forma, el 35.7% (25/70)
posee un nivel medio, lo que indica que se aplica esta
estrategia dependiendo a las circunstancias, y el 61.4%
(43/70) posee un nivel alto, el cual indica que es la forma

mas frecuente de enfrentar el estrés.

4. En el cuadro y figura N° 04, en cuanto a los niveles de las
estrategias de afrontamiento centrado en la emocién, se
observa que, 2.9% (2/70) posee un nivel bajo, lo que indica
gue muy pocas veces emplea esta forma, el 72.9% (51/70)
posee un nivel medio, lo que indica que se aplica esta

estrategia dependiendo a las circunstancias, y el 24.3%
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(17/70) posee un nivel alto, el cual indica que es la forma

mas frecuente de enfrentar el estrés.

. En el cuadro y figura N° 05, en cuanto a los niveles de las
estrategias de afrontamiento centrado en la evitacion
problema, se observa que, 60.0% (42/70) posee un nivel
bajo, lo que indica que muy pocas veces emplea esta forma,
el 40.0% (28/70) posee un nivel medio, lo que indica que se
aplica esta estrategia dependiendo a las circunstancias, y el
0.0% (0/70) posee un nivel alto, el cual indica que es la forma

mas frecuente de enfrentar el estrés.

. En el cuadro y figura N° 06, en cuanto a los niveles de
ansiedad estado de los trabajadores de un Centro de Salud,
el 17.1 (12/70) no presenta ansiedad, el 35.7% (25/70)
presenta un nivel minimo de ansiedad, el 41.4% (29/70)
presenta un nivel de ansiedad moderada y solo el 5.7%
(4/70) presenta un nivel de ansiedad marcada.
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Cuadro N° 07: Prueba de Kolmogorov — Smirnov para las
estrategias de afrontamiento al estrés y la ansiedad estado

de los trabajadores de un Centro de Salud de Juliaca, 2020.

Estrategias

Ansiedad
de
. Estado
Afrontamiento
N 70 70
Parametros Media 39,86 37,91
normales Des,viacién 8,539 8,251
estandar
Maximas Absoluta 087 ,073
diferencias Positivo 087 073
extremas ’ ’
Negativo -,058 -,062
Estadistico de prueba ,087 ,073
Sig. asintotica (bilateral) ,200 ,200

Fuente: Data de resultados

Esta prueba, llamada Kolmogorov - Smirnov, segun el Sig.
Asintética (al final del cuadro) también llamado p valor, permite
conocer si usaremos una prueba paramétrica o no paramétrica.
Si el p valor es menor a 0,05 la distribucién NO es normal y se usa
el estadistico SPEARMAN. Si el p valor es mayor a 0,05 se usa
un estadistico paramétrico, generalmente PEARSON.

Los puntajes de los dos cuestionarios son paramétricos por lo que
usamos PEARSON con el fin de determinar si las variables
(Estrategias de afrontamiento al estrés y Ansiedad estado) se

relacionan significativamente.
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Cuadro N° 08: Correlacion de Pearson entre las estrategias
de afrontamiento al estrés y la ansiedad estado de los

trabajadores de un Centro de Salud de Juliaca, 2020.

Variable Y:
Ansiedad

estado
D1: Afrontamiento Coeficiente de - 205

centrado en el correlacién '
problema Sig. (bilateral) ,089
N 70

. Coeficiente de
: L ,055
OZ periament® | conelacio

o emocion Sig. (bilateral) ,650
Coeficiente N 70
de Pearson D3: Afrontamiento Coeficiente de 276"

centrado en la correlacion ’
evitacion del Sig. (bilateral) ,021
problema N 70

Variable X: Coeficiente de
. ., , 134
Estrategias de correlacién

afrontamiento al Sig. (bilateral) ,267
estrés N 70

Interpretacion:

En el cuadro N° 08, se muestran los resultados sobre el
coeficiente de correlacion de Pearson entre las dimensiones de la
variable X (Estrategias de afrontamiento al estrés) y la variable Y
(Ansiedad estado).

El coeficiente de correlacion Pearson entre las estrategias de
afrontamiento centrado en el problema y la ansiedad estado es -
0,205. El coeficiente de correlacion Pearson entre las estrategias
de afrontamiento centrado en la emocion y la ansiedad estado es
0,055. El coeficiente de correlacion Pearson entre las estrategias
de afrontamiento centrado en la evitacion del problema y la
ansiedad estado es 0,276.

Los resultados obtenidos en la correlacion reflejan que no existe
una relacion directa entre las estrategias de afrontamiento al
estrés y ansiedad estado con r = 0,134; es decir al uso adecuado
de una estrategia de afrontamiento al estrés no determina el nivel

de ansiedad estado, y viceversa.
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PRUEBA DE HIPOTESIS

Descripcion de la prueba de hipoétesis general

Se calcula el coeficiente de correlacion de Pearson

VX:
Estrategias de VY: Ansiedad
afrontamiento estado
al estrés
Pearson VX: Estrategias de Coeficiente de correlacién 1 ,134
afrontamiento al  gijg. (2-tailed) . 267
estrés N 20 70
VY: Ansiedad Coeficiente de correlacion ,134 1
estado Sig. (2-tailed) 267 :
N 70 70

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

HipoGtesis general: Existe una relacion directa entre las estrategias de afrontamiento al estrés
y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19,

Juliaca.

Hipd4tesis alterna (Ha): Existe una relacion directa entre las estrategias de afrontamiento al

estrés y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19,
Juliaca.

Hipotesis nula (HO): No existe una relacion directa entre las estrategias de afrontamiento al

estrés y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19,

Juliaca.

Valor T calculado Valor T P Decision

1,115 +1,66 0,05 Rechazo la Ha

Estadistico de Prueba: T Student Correlacién
rxy— 0 0,134-0

= = =1,115
J1 — rxy? J1 —0,1342
N—2 70 — 2
RRHo RAHo Tc=1,115 RRHo
-1,66 0 1,66

Conclusion: El programa SPSS 25 refleja un t calculado de 1,115 < al T de tabla 1,66; entonces
se rechaza la hipotesis alterna (Ha) y se acepta la hipétesis nula (Ho). Con estos resultados
estadisticos, se puede concluye que no existe una relacion directa entre las estrategias de
afrontamiento al estrés y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en
cuarentena por Covid-19, Juliaca.
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Descripcion de la prueba de hipdétesis especifica 1

Se calcula el coeficiente de correlacion de Pearson

D1: Afrontamiento
centrado en el VY: Ansiedad

problema estado
Pearson D1: Coeficiente de correlacion 1 -,205
Affotnt?jmientol Sig. (2-tailed) . ,089
conatoenel 1 1
VY: Ansiedad Coeficiente de correlacion -,205 1
estado Sig. (2-tailed) ,089 .
N 70 70

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Hipotesis especifica 1: Existe relacidon directa entre la estrategia de afrontamiento al estrés
centrado en el problema y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en

cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Hipotesis alterna (Ha): Existe relacion directa entre la estrategia de afrontamiento al estrés

centrado en el problema y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en
cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Hipotesis nula (HO): No existe relacion directa entre la estrategia de afrontamiento al estrés

centrado en el problema y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en

cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Valor T calculado Valor T P Decision
1,727 +1,66 0,05 Rechazo la Ho
Estadistico de Prueba: T Student Correlacién
rxy — 0 —-0,205-0
= = =1,727
\/1 — rxy? \/1 — (—0,205)2
N-2 70 —2
Tc=1,727
RRHo RAHo RRHo
-1,66 0 1,66

Conclusion: El programa SPSS 25 refleja un t calculado de 1,727 > al T de tabla 1,66; entonces
se rechaza la hipétesis nula (Ho) y se acepta la hipétesis alterna (Ha). Con estos resultados
estadisticos, se puede afirmar que si existe relacion directa entre la estrategia de afrontamiento
al estrés centrado en el problema y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud
en cuarentena por Covid-19, Juliaca.
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Descripcion de la prueba de hipétesis especifica 2

Se calcula el coeficiente de correlacion de Pearson

D2: Afrontamiento
centradoenla VY: Ansiedad

emocion estado
Pearson D2: Coeficiente de correlacion 1 ,055
Afrontzmientlo Sig. (2-tailed) . 650
o o 7
VY: Ansiedad Coeficiente de correlacion ,055 1
estado Sig. (2-tailed) ,650 .
N 70 70

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Hipotesis especifica 2: Existe relacidon directa entre la estrategia de afrontamiento al estrés
centrado en la emocién y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en

cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Hipd4tesis alterna (Ha): Existe relacion directa entre la estrategia de afrontamiento al estrés

centrado en la emocién y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en
cuarentena por Covid-19, Juliaca.
Hipdtesis nula (HO): No existe relacion directa entre la estrategia de afrontamiento al estrés

centrado en la emocién y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en

cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Valor T calculado Valor T P Decision
0,454 +1,66 0,05 Rechazo la Ha
Estadistico de Prueba: T Student Correlacién
rxy — 0 0,055-0
= = = 0,454
\/1—rxy2 J1—o,055
N-2 70 -2
Tc=0,454
RRHo RAHo RRHo
-1,66 0 1,66

Conclusion: El programa SPSS 25 refleja un t calculado de 0,454 < al T de tabla 1,66; entonces
se rechaza la hipotesis alterna (Ha) y se acepta la hipotesis nula (Ho). Con estos resultados
estadisticos, se puede afirmar que no existe relacion directa entre la estrategia de afrontamiento
al estrés centrado en la emocidn y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud
en cuarentena por Covid-19, Juliaca.

70




Descripcion de la prueba de hipétesis especifica 3

Se calcula el coeficiente de correlacion de Pearson

D3: Afrontamiento
centradoenla VY: Ansiedad

evitacion estado
Pearson D3: Coeficiente de correlacion 1 276"
Affotntzmientlo Sig. (2-tailed) . ,021
iz A 70 70
VY: Ansiedad Coeficiente de correlacion 276" 1
estado Sig. (2-tailed) 021 .
N 70 70

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Hipotesis especifica 3: Existe relacidon directa entre la estrategia de afrontamiento al estrés
centrado en la evitacion del problema y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de

Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Hipdtesis alterna (Ha): Existe relacion directa entre la estrategia de afrontamiento al estrés

centrado en la evitacion del problema y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de
Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca
Hipétesis nula (HO): No existe relacion directa entre la estrategia de afrontamiento al estrés

centrado en la evitacion del problema y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro de

Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca

Valor T calculado Valor T P Decision
2,368 +1,66 0,05 Rechazo la Ho
Estadistico de Prueba: T Student Correlacién
rxy — 0 0,276 - 0
= = = 2,368
1 — rxy? 1-0,276
N-—-2 70 -2
Tc=2,368
RRHo RAHo _RRHo
-1,66 0 1,66

Conclusion: El programa SPSS 25 refleja un t calculado de 2,368 > al T de tabla 1,66; entonces
se rechaza la hipotesis nula (Ho) y se acepta la hipotesis alterna (Ha). Con estos resultados
estadisticos, se concluye que si existe relacion directa entre la estrategia de afrontamiento al
estrés centrado en la evitacion del problema y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca
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6.1.

6.2.

VI.  ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Analisis descriptivo de los Resultados
La discusion de resultados se realiza contrastando los hallazgos
encontrados con el de los antecedentes y respaldandose en los

aportes teoricos citados en el apartado de bases teoricas.

Siendo una investigacibn enmarcada en el tercer nivel de
investigacion, es decir el nivel relacional, el mismo que requiere la
formulacion de hipotesis, se ha realizado el proceso de
contrastacion o prueba de hipoétesis, que ha permitido aceptar o

rechazar las hipétesis de estadisticas propuestas.

Comparacion de los resultados con el marco teérico

De acuerdo a los resultados obtenidos se puede inferir que no
existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento
al estrés y la ansiedad estado en los trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca; ya que se ha
obtenido un coeficiente de correlacién de Pearson de 0,134 que
indica que el uso de una determinada estrategia de afrontamiento
al estrés no determina el nivel de ansiedad estado. En cuanto a
los resultados descriptivos se evidencia que la estrategia de
afrontamiento mas utilizada es la centrada en el problema y la
menos utilizada es aquella centrada en la evitacion del problema
y dependiendo de las circunstancias la estrategia centrado en la
emocion. En cuanto a la variable ansiedad estado el 82.9% de los
trabajadores de un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-
19 en Juliaca presentaron algun nivel de ansiedad estado de las
cuales mas de la mitad eran mujeres y solo el 17.1% no presento

ansiedad estado.

En cuanto a la variable estrategias de afrontamiento al estrés,
estos resultados se asemejan con otras investigaciones llevadas

a cabo entre ellos se tiene a Melgarejo (2018), quien sustenta en
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su trabajo de investigacién “Afrontamiento al estrés y bienestar
psicolégico en trabajadores de la subgerencia de salud y
programas sociales de la municipalidad de Puente Piedra, Lima”
sus principales resultados fueron que el estilo mas utilizado fue el
afrontamiento centrado en el problema y dentro de ellos; la
postergacion del afrontamiento, la reinterpretacion positiva, y el
desarrollo personal, y dentro de las menos utilizadas estarian la
planificacion de actividades, la busqueda de soporte emocional y
el afrontamiento activo, ademas de acudir a la religion. La
investigacion concluye en que existe una relacion directa entre el
afrontamiento al estrés y el nivel de bienestar psicolégico. Lo
sefialado guarda relacion con la informacion del marco tedérico
sustentada Lazarus y Folkman (1986), quienes definen al
afrontamiento como los esfuerzos cognitivos y conductuales que
cada uno desarrolla para el manejo de algunas demandas
especificas, algunas externas y también internas, de esta forma
contempla al afrontamiento como un proceso de cambio
constante, ademas de tener una interaccion importante con el

medio con el cual se interactia.

Estos resultados se contraponen con otras investigaciones
llevadas a cabo entre ellos se tiene a Mella et al. (2020), quien
sustenta en su trabajo de investigacion “Estrategias de
afrontamiento en apoderados durante el confinamiento por la
Covid-19”, quien sostiene que las estrategias de afrontamiento al
estrés mas utilizados son las estrategias de apoyo emocional y el
desahogo, quien concluye que los recursos mas empleados por
los apoderados en su mayoria son aquellos centrados en la
emocion y en la evitacion del problema, y el menos utilizado es el
de autoinculpacién. Ante lo expuesto, Gantiva (2009), menciona
gue una de las caracteristicas principales de la ansiedad es la alta
activacion emocional, que si bien es normal en cada una de las

situaciones que vivimos a diario, las personas con mayores
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niveles de ansiedad tienden a una mayor utilizacion de la
estrategia dirigida a la evitacion emocional, ya que su falta de
control frente algun estresor es algo implicito a estas emociones,
esta es una tendencia que claramente es identificada en
investigaciones realizadas por Kohlmann (1993), quien muestra
en sus estudios la evitacion del problema en personas ansiosas,

ademas de la poca tolerancia ante estas situaciones.

En cuanto a la variable ansiedad estado, estos resultados se
asemejan con otras investigaciones llevadas a cabo entre ellos se
tiene a Condori (2020), quien sustenta en su trabajo de
investigacion “Asociacién entre la exposicién al Covid-19 y la
presencia de sintomas de depresién, ansiedad e insomnio en el
personal médico que labora en los Hospitales de la Region
Arequipa” quien sostiene en su trabajo de investigacion que el
35.7% de personal médico presentaban ansiedad, ademés de
estar asociado a las caracteristicas del género femenino,
concluyendo que existe una relacion significativa entre la
exposicion al Covid-19 y la sintomatologia de ansiedad y
depresion en el personal médico que labora en los Hospitales de
la Region de Arequipa. Lo sefialado guarda relacion con la
informacion del marco tedrico sustentada por Vallejo (2015),
define la ansiedad como la respuesta emocional, que puede ser
real o imaginaria ante una amenaza inminente futura que se da
en forma temor, esta respuesta puede aparecer ente cualquier
amenaza al yo personal, siendo esta una reaccion emocional
normal en todo ser humano, este puede estar presente en forma
de estado emocional, cuando esta en forma temporal como una
angustia, y también presentarse como rasgo de personalidad,
como una forma habitual a reaccionar con ansiedad ante algun

evento.
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Estos resultados se también se asemejan con otras
investigaciones internacionales llevadas a cabo entre ellos se
tiene a Lozano (2020), quien sustenta en su trabajo de
investigacion “Impacto de la epidemia del Coronavirus (Covid-19)
en la salud mental del personal de salud y en la poblacién general
de China” quien sostiene un 23.04% del personal de salud en
China presentaban sintomas de ansiedad, siendo mayor en las
mujeres que los profesionales varones y a su vez menor en
médicos a comparacion de las profesionales enfermeras,
asimismo en cuanto a la poblacion general de China, un 53.8%
tuvo un impacto psicolégico moderado a severo, con un 28.8% de
sintomas de ansiedad, encontrado a su vez sintomas depresivos
y de estrés moderados a severos. Lo sefialado guarda relacion
con la informacién del marco teérico sustentada por Rojas (2014),
que considera a la ansiedad como la sensacion dafiina que existe
como indicio, con antelacién a predicciones perjudiciales, de
caracter extenso, confusos, poco comprensible. Un miedo de
origen confuso, indefinido de un elemento externo, es una
sensacién de estremecimiento presentando alteracion a nivel
fisico, donde la persona se siente atemorizado, intimidado de que

algo malo le va suceder.

Estos resultados se asemejan con otras investigaciones llevadas
a cabo entre ellos se tiene a Cruz y Herrera (2018), quien sustenta
en su trabajo de investigacion “Personalidad y ansiedad estado
rasgo en enfermeras de un Hospital Nacional” quien sostiene que
el 69.31% de las profesionales enfermeras presento un nivel
medio de ansiedad estado y un 72.28% de las presentd un nivel
medio de ansiedad rasgo, asimismo se observd una relacion
significativa entre la ansiedad estado y la edad de las enfermeras
gue se encuentran entre los 21 a 29 afios, presentando un nivel
medio alto, igualmente encontraron una relacion entre la ansiedad

estado y la experiencia laboral, demostrando que las
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profesionales que tienen entre 10 a 17 afos de trabajo como
enfermeras, presentaron un nivel bajo de ansiedad estado
80.77%, el estudio concluye en que existe una relacion
significativa entre la personalidad y la ansiedad en las
profesionales enfermeras. Lo sefialado guarda relacién con la
informacion del marco tedrico sustentada por Spielberg (1972),
que permite comprender de manera adecuada la ansiedad, para
lo cual se tiene que hacer una diferenciacion entre dos tipos de
ansiedad, las que son la ansiedad como estado emocional y la
ansiedad como rasgo de personalidad, segun el autor, la ansiedad
estado es un estado emocional inmediato, este podria modificarse
en el tiempo y segun el grado de tension, aprension,
preocupaciones, pensamientos, ademas de estar acompafiados
de cambios fisiologicos en el organismo a diferencia de la
ansiedad rasgo, se entiende a las diferencias individuales, con un

grado mayor de estabilidad, con mayor tendencia o rasgo.

Por otro lado, en relacién a las hipotesis especificas se obtuvieron

los siguientes resultados:

En la hipétesis especifica N° 1; se sefiala que si existe relacion
directa entre las estrategias de afrontamiento al estrés centrado
en el problema y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca, ya que se ha
obtenido un coeficiente de correlacion de Pearson de r=-0,205.

En la hipé6tesis especifica N° 2; se sefiala que no existe relacion
directa entre las estrategias de afrontamiento al estrés centrado
en la emocion y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca, ya que se ha

obtenido un coeficiente de correlacién de Pearson de r= 0,055.
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En la hipotesis especifica N° 3; se sefiala que si existe relacion
directa entre las estrategias de afrontamiento al estrés centrado
en la evitacion del problema y la ansiedad estado en trabajadores
de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca, ya
gue se ha obtenido un coeficiente de correlacion de Pearson de
r=0,276.

Se puede concluir sefialando que no existe relacion directa entre
las estrategias de afrontamiento al estrés y la ansiedad estado en
trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19,

Juliaca.
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CONCLUSIONES

Las conclusiones finales que se abordan luego de haber realizado el
presente estudio son:

Primera En base a los datos recogidos en la investigacion se
ha logrado determinar un coeficiente de correlacion
de Pearson de r=0,134 sin embargo, la prueba de
hipdtesis indica que no existe relacion entre las
estrategias de afrontamiento al estrés y la ansiedad
estado de los trabajadores de un Centro de Salud en
la cuarentena por Covid-19 en Juliaca. Es decir, el
uso de estrategias de afrontamiento al estrés en el
contexto Covid-19, no condiciona el nivel de ansiedad
estado que presenta el trabajador del sector salud y

viceversa.

Segunda En base a los datos recogidos en la investigacion se
ha logrado determinar un coeficiente de correlacion
de Pearson de r= -0,205 sin embargo, la prueba de
hipétesis indica que si existe relacidn entre las
estrategias de afrontamiento al estrés centrado en el
problema y la ansiedad estado de los trabajadores de
un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19 en
Juliaca. Es decir, el uso de estrategias de
afrontamiento al estrés centrado en enfrentar el
problema en el contexto Covid-19, si condiciona el
nivel de ansiedad estado que presenta el trabajador

del sector salud y viceversa.

Tercera En base a los datos recogidos en la investigacion se
ha logrado determinar un coeficiente de correlacion

de Pearson de r=0,055 sin embargo, la prueba de
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Cuarta

hipétesis indica que no existe relacion entre
estrategias de afrontamiento al estrés centrado en la
emocién y la ansiedad estado de los trabajadores de
un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19 en
Juliaca. Es decir, el uso de estrategias de
afrontamiento al estrés centrado en la busqueda de
soporte emocional en el contexto Covid-19, no
condiciona el nivel de ansiedad estado que presenta

el trabajador del sector salud y viceversa.

En base a los datos recogidos en la investigacion se
ha logrado determinar un coeficiente de correlacion
de Pearson de r=0,276 sin embargo, la prueba de
hipétesis indica que si existe relacidbn entre las
estrategias de afrontamiento al estrés centrado en la
evitacion del problema y la ansiedad estado de los
trabajadores de un Centro de Salud en la cuarentena
por Covid-19 en Juliaca. Es decir, el uso de
estrategias de afrontamiento al estrés centrado en
evitar enfrentar el problema en el contexto Covid-19,
si condiciona el nivel de ansiedad estado que

presenta el trabajador del sector salud y viceversa.
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RECOMENDACIONES

Después de analizar los resultados de esta investigacion, se presenta las

siguientes recomendaciones:

- Disefiar un protocolo de apoyo psicologico para todos los
trabajadores del Centro de Salud Cono Sur de Juliaca, a través de
todos los medios a disposicion y segun el contexto de cuarentena
por Covid-19 que venimos atravesando actualmente.

- Complementar con apoyo psicolégico a los trabajadores que tienen
mayores niveles de ansiedad, con tratamiento psicoterapéutico.

- Realizar campafias de sensibilizacion y apoyo psicolégico dirigidas
a mujeres, ya que se encuentran dentro de la poblacion mas
vulnerable a sufrir sintomas de ansiedad estado.

- Fortalecer las relaciones sociales entre comparfieros de trabajo
segun los protocolos de seguridad por Covid-19, generando una
mayor comunicacion y apoyo mutuo.

- Realizar mas investigaciones longitudinales teniendo en cuenta la
evolucién temporal de la cuarentena por Covid-19 y la sintomatologia
relacionados a la afectacion de la salud mental presentada en el
personal de salud.

- Ejecutar investigaciones posteriores al brote del Covi-19 para
determinar secuelas e impacto producido en los trabajadores en su
salud mental.

- En cuanto a la recoleccion de datos a través de los instrumentos, se
recomienda aplicarlos en una hora y lugar adecuado, donde se
pueda ejecutar con calma, sin presiones como el horario de trabajo.

- Enrelacidén a la metodologia, recomendamos incrementar el nUumero
de participantes en investigaciones posteriores, incluyendo a otros
establecimientos de salud, sobre todo en aquellos donde hay mayor

indice de contagios por Covid-19.
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19, Juliaca.

Anexo 1. Matriz de consistencia
Titulo: Estrategias de afrontamiento al estrés y ansiedad estado en trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-

Responsables: Maritza Condori Chambi, Victoria Feliciano Cauna.

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Problema general Objetivo general Hipoétesis general Variable 1: Enfoque: Cuantitativo
¢ Existe una relacién entre | Determinar la relaciéon que | H.I:  Existe  relacién | Estrategias de | Tipo de investigacion:
las estrategias de | existe entre las | directa entre las | afrontamiento al estrés | Basica, no experimental.
afrontamiento al estrés y | estrategias de | estrategias de Disefio de Investigacion:

la ansiedad estado en
trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena
por Covid-19, Juliaca?

Problemas especificos
P.E.1 ¢ Existe unarelacion
entre las estrategias de
afrontamiento al estrés
centrado en el problemay
la ansiedad estado en
trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena
por Covid-19, Juliaca?

P.E.2 ¢ Existe unarelacion
entre las estrategias de
afrontamiento al estrés
centrado en la emocion y
la ansiedad estado en
trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena
por Covid-19, Juliaca?

afrontamiento al estrés y
la ansiedad estado en
trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena
por Covid-19, Juliaca.

Objetivos especificos:
O.E1 Determinar  la
relacién que existe entre
las estrategias de
afrontamiento al estrés
centrado en el problema y
la ansiedad estado en
trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena
por Covid-19, Juliaca.

O.E.2 Determinar  la
relacién que existe entre
las estrategias de
afrontamiento al estrés
centrado en la emocién y
la ansiedad estado en

afrontamiento al estrés y
la ansiedad estado en
trabajadores de un
Centro de Salud en
cuarentena por Covid-
19, Juliaca.

Hipotesis especificas:

H.E.1 Existe relacién
directa entre las
estrategias de

afrontamiento al estrés
centrado en el problema
y la ansiedad estado en
trabajadores de un
Centro de Salud en
cuarentena por Covid-
19, Juliaca.

H.E.2 Existe relacién
directa entre las
estrategias de

afrontamiento al estrés
centrado en la emocion

Dimensiones:

- D.1: Centrado en el
problema

- D.2: Centrado en la
emocion

- D3.: Centrado en la
evitacion del
problema

Variable 2:
Ansiedad Estado

Dimensiones:
- D.1: Estado

Descriptivo correlacional, de
corte transversal

Poblacién:
La poblacién de estudio estuvo
conformada por 83

trabajadores de un Centro de
Salud de Juliaca.

Muestra:

Para el presente estudio la
muestra se determind mediante
el muestreo no probabilistico,
siendo la poblacion de estudio
relativamente  pequefia se

emple6 como técnica de
distribucion el muestreo censal,
estuvo inicialmente

conformada por la totalidad de
la poblacion, pero debido al
contexto actual que venimos
atravesando finalmente quedo
conformada por 70
trabajadores de un Centro de
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P.E.3 ¢ Existe unarelacion
entre las estrategias de
afrontamiento al estrés
centrado en la evitacion
del problema y Ila
ansiedad estado en
trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena
por Covid-19, Juliaca?

trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena
por Covid-19, Juliaca.

O.E.3 Determinar la
relacion que existe entre
las estrategias de
afrontamiento al estrés
centrado en la evitaciéon
del problema vy la
ansiedad estado en
trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena
por Covid-19, Juliaca.

y la ansiedad estado en
trabajadores de un
Centro de Salud en
cuarentena por Covid-
19, Juliaca.

H.E.3 Existe una
relacion directa entre las
estrategias de
afrontamiento al estrés
centrado en la evitacion
del problema y la
ansiedad estado en
trabajadores de un
Centro de Salud en
cuarentena por Covid-
19, Juliaca.

Salud en cuarentena por Covid-
19 de Juliaca.

Técnica e instrumentos:
Técnica: Encuesta
Instrumentos:
- Inventario de afrontamiento
al estrés Brief “COPE-28".
- Inventario de ansiedad:
rasgo - estado “IDARE”.

Métodos de analisis de datos
Se emplearda la prueba de
bondad de Kolmogorov-
Smirnov.
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Anexo 2: Instrumentos de recoleccion de datos y ficha de validacién
por juicio de expertos

Inventario de afrontamiento al estrés — Brief “COPE 28”

Edad: Sexo: Fecha:

Es de interés conocer la forma cémo responden las personas cuando se enfrentan a
diferentes tipos de problemas, dificultades o situaciones estresantes en sus vidas. Hay
muchas maneras de manejar esas situaciones. Este cuestionario te pide indicar qué es lo
que tu generalmente haces o sientes cuando experimentas este tipo de situaciones.
Naturalmente, en diferentes situaciones reaccionas en forma diferente, pero piensa qué es
lo que habitualmente haces tu.

A continuacion, encontraras una serie de afirmaciones sobre cémo actuar o sentir en esas
situaciones. Sefiala en cada una de ellas si coinciden o no con tu propia forma de actuar o
sentir, marcando con “X" donde corresponda seguin la frecuencia que realiza cada item de
estrategia de afrontamiento.

X
2|&| & |2
€S| o |2
3 |lelold
S| a|® 3

N°® Estrategias de afrontamiento g ° gi ».
> 5|28
e |v| 8|8
°|18|a|®
o o
Intento conseguir que alguien me ayude o aconseje sobre
1.- 0|1 213
qué hacer
9.4 Concentro mis esfuerzos en hacer algo sobre la situacion 51 2 3
" | enla que estoy
3.- | Acepto la realidad de lo que ha sucedido 0|1 2 |3
Recurro al trabajo o a otras actividades para apartar las
4.- i 0 | 1 2883
cosas de mi mente
5.- | Me digo a mi mismo “esto no es real” 0151 2 1=3
6.- | Intento proponer una estrategia sobre qué hacer 0 [ 2 3
7.- | Hago bromas sobre el problema 0| 1 203
8.- | Me critico a mi mismo 0123 2 '3
9.- | Consigo apoyo emocional de otros 0| 1 2 3
10.- | Tomo medidas para intentar que la situacién mejore O T 2. [.3
11.- | Renuncio a intentar ocuparme de los problemas 0|1 25153
Digo cosas para dar rienda suelta a mis sentimientos
12.- 0.5 22183
desagradables
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13.-

Me niego a creer que haya sucedido

14.-

Intento ver con otros ojos los problemas, para hacer que
parezca mas positivo

15.-

Utilizo alcohol u otras drogas para sentirme mejor

16.-

Intento hallar consuelo en mi religion o creencias espirituales

17.-

Consigo el consuelo y la comprension de alguien

18.-

Busco algo bueno en lo que esta sucediendo

19.-

Me rio de la situacion

20.-

Rezo o medito

21.-

Aprendo a vivir con los problemas

22.-

Hago algo para pensar menos en los problemas, tal como ir
al cine o ver la television

23

Expreso mis sentimientos negativos

24.-

Consumo alcohol u otras drogas que me ayudan a superarlo

25.-

Renuncio al intento de hacer frente al problema

26.-

Pienso detenidamente sobre los pasos a seguir

27.-

Me echo la culpa de lo que ha sucedido

28.-

Consigo que otras personas me ayuden o aconsejen
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Inventario de ansiedad: rasgo - estado “IDARE” - SXE

Edad: Sexo: Fecha:

Instrucciones: Algunas expresiones que la gente usa para describirse aparecen abajo. Lea
cada frase y llene marque el nimero que indique como “se siente ahora mismo”, o sea, en
“este momento”. No hay contestaciones buenas o malas. No emplee mucho tiempo para
cada frase, pero trate de dar la respuesta que mejor describa sus sentimientos ahora.

2

0
S|l e Pl
A 1= 18 1B
N Expresiones P - S
52 3 i
§818|8|°

g

0
1.- | Me siento calmado 1 2 3 4
2.- | Me siento seguro 1 2 3 4
3.- | Estoy tenso 1 2 3 4
4.- | Estoy contrariado 1 2 3 4
5.- | Me siento a gusto 1 2 3 4
6.- | Me siento alterado { ] | 3 4
7.- | Estoy preocupado actualmente por algun posible contratiempo 1 2 3 il 4
8.- | Me siento descansado 1 2 3 4
9.- | Me siento ansioso ; 1 2 3 4
10.- | Me siento comodo 1 2 3 4
11.- | Me siento con confianza en mi mismo 1 2 3 4
12.- | Me siento nervioso 1 2 3 4
13.- | Estoy agitado 1 2 a3 nlike
14.- | Me siento “a punto de explotar” 1 2 3 4
15.- | Me siento relajado 1 2 3 | 4
16.- | Me siento satisfecho 1 2 3 4
17.- | Estoy preocupado 1 2 3| 4
18.- | Me siento muy excitado y aturdido 1 2 3 4
19.- | Me siento alegre 1 2 | 3| 4
20.- | Me siento bien 1 2 3 4
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I.  DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: Estrategias de afrontamiento al estrés y ansiedad estado en
trabajadores de un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Nombre del Experto: Dr. Elio Javier Huaman Flores

Il. ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos a
Evaluar

Descripcion:

Evaluacion
Cumple/ No cumple

Preguntas a corregir

1. Claridad

Las preguntas estan
elaboradas usando un
lenguaje apropiado

Cumple

Ninguna

2. Objetividad

Las preguntas estan
expresadas en aspectos
observables

Cumple

Ninguna

3. Conveniencia

Las preguntas  estan
adecuadas al tema a ser
investigado

Cumple

Ninguna

4. Organizacion

Existe una organizacién
l6gica y sintactica en el
cuestionario

Cumple

Ninguna

5. Suficiencia

El cuestionario comprende
todos los indicadores en
cantidad y calidad

Cumple

Ninguna

6. Intencionalidad

‘investigacion

El cuestionario es
adecuado para medir los
indicadores de la

Cumple

Ninguna

7. Consistencia

estan
aspectos
tema

Las  preguntas
basadas en
teoricos del
investigado

Cumple

Ninguna

8. Coherencia

Existe relacion entre las
preguntas e indicadores

Cumple

Ninguna

9. Estructura

La estructura del
cuestionario responde a las
preguntas de la
investigacion

Cumple

Ninguna

10. Pertinencia

El cuestionario es util y
oportuno para la
investigacion

Cumple

Ninguna

ll. OBSERVACIONES GENERALES

El instrumento es apto para su aplicacién

s Sm——

Doct
No. DNI:4262748

e N2/
S
' AYIER HUAMAN FLORES
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
|.  DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: Estrategias de afrontamiento al estrés y ansiedad estado en

trabajadores de un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Nombre del Experto: Mg. Eddy Wildmar Aquize Anco
Il.  ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos a
Evaluar

Descripcion:

Evaluacion
Cumple/ No cumple

Preguntas a corregir

1. Claridad

Las preguntas  estan
elaboradas usando un
lenguaje apropiado

Cumple

Ninguno

2. Objetividad

Las preguntas  estan
expresadas en aspectos
observables

Cumple

Ninguno

3. Conveniencia

Las preguntas  estan
adecuadas al tema a ser

investigado

Cumple

Ninguno

4. Organizacion

Existe una organizacion
légica y sintactica en el
cuestionario

Cumple

Ninguno

5. Suficiencia

-El cuestionario comprende

todos los indicadores en
cantidad y calidad

Cumple

Ninguno

6. Intencionalidad

El cuestionario es
adecuado para medir los
indicadores de la
investigacion

Cumple

Ninguno

7. Consistencia

estan
aspectos
tema

Las  preguntas
basadas en
tedricos del
investigado

Cumple

Ninguno

8. Coherencia

Existe relacion entre las
preguntas e indicadores

Cumple

Ninguno

9. Estructura

La estructura del
cuestionario responde a las
preguntas de la
investigacion

Cumple

Ninguno

10. Pertinencia

El cuestionario es util y
oportuno para la
investigacion

Cumple

Ninguno

lll. OBSERVACIONES GENERALES

Ninguna.

Nombre: Mg. Eddy Wildmar Aquize Anco

No. DNI: 70166720
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I.  DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: Estrategias de afrontamiento al estrés y ansiedad estado en

trabajadores de un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Nombre del Experto: Psic. Dora Taifia Vilca
II. ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos a
Evaluar

Descripcion:

Evaluacion
Cumple/ No cumple

Preguntas a corregir

1. Claridad

Las preguntas  estan
elaboradas usando un
lenguaje apropiado

Cumple

Ninguno

2. Objetividad

Las preguntas  estan
expresadas en aspectos
observables

Cumple

Ninguno

3. Conveniencia

Las preguntas  estan
adecuadas al tema a ser
investigado

Cumple

Ninguno

4. Organizacién

Existe una organizacion
légica y sintactica en el
cuestionario

Cumple

Ninguno

5. Suficiencia

_El cuestionario comprende

todos los indicadores en
cantidad y calidad

Cumple

Ninguno

6. Intencionalidad

El cuestionario es
adecuado para medir los
indicadores de la
investigacion

Cumple

Ninguno

7. Consistencia

estan
aspectos
tema

Las  preguntas
basadas en
tedricos del
investigado

Cumple

Ninguno

8. Coherencia

Existe relacion entre las
preguntas e indicadores

Cumple

Ninguno

9. Estructura

La estructura del
cuestionario responde a las
preguntas de la
investigacion

Cumple

Ninguno

10. Pertinencia

El cuestionario es dtil y
oportuno para la

investigacion

Cumple

Ninguno

lll. OBSERVACIONES GENERALES

Ninguna.

Nombre: Psic. Dora Taifia Vilca

No. DNI: 41669778
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I. DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: Estrategias de afrontamiento al estrés y ansiedad en trabajadores de un Centro de
Salud en la cuarentena por Covid-19, Juliaca.

Nombre del Experto: VIVIAVA B LANEA LLAMOCA GONZALE S

Il ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos a Descripcion: Evaluacion :
Evaluar Cumple/ No cumple Preguntas a corregir
; Las  preguntas  estan
1. Claridad elaboradas usando un (}M A
lenguaje apropiado W\
e Las  preguntas  estan '
2. Objetividad expresadas en aspectos ()w " "‘\i
observables i il

Las preguntas  estan
3. Conveniencia | adecuadas al tema a ser .
investigado [;u\'v\-‘h
Existe una organizacion

. Organizacion légica y sintactica en el {\
cuestionario JQNW»Q})U
El cuestionario comprende
5. Suficiencia todos los indicadores en | - » 0
cantidad y calidad Jowvepls
El cuestionario es
adecuado para medir los ‘ 1
indicadores de la JL_W Jrq)G,
investigacion

Las  preguntas  estan
4 . basadas en aspectos =
7. Consistencia |, o0 8 tema Jk)\mq*)d

investigado
Existe relacion entre las

N

[o2]

. Intencionalidad

6, Conerencia preguntas e indicadores Lo
La estructura del )
9. Estructura cuestionario responde alas | \

preguntas de la «‘W"‘V)b

investigacion

El cuestionario es datil y | .

10. Pertinencia oportuno para lal un e
investigacion i

[l OBSERVACIONES GENERALES

No. DNI: Hp4q )63 5

98




Anexo 3: Informe de Turnitin al 28% de similitud

Estrategias de afrontamiento al estrés y ansiedad estado en

trabajadores de un Centro de Salud en cuarentena por Covid-19,
Juliaca

INFORME DE OREHNALDAD

1 2% 139, 39, I

IMCICE OE SIMILITUD FUENTEE DE PLBLICACIONES TRARAIOS DEL
INTERHET ESTUDIAMTE

FUENTES PR ikla s

repositorio.ucv.edu.pe 5%

Fuerfiz de intermed

Submitted to Universidad Cesar Vallejo 2%

Trahajo del estudianie

repositorio.upeu.edu.pe 2%

Fuente de intermed

0 A

repositorio.unsa.edu.pe 2
Fuerfa de inermed %

repositorio.autonomadeica.edu.pe 1
Fuente de Inkermed e

Submitted to Escuela Politecnica Nacional 1
Trabajo del estudianie o

Exoluir chas Apagado Exoluir ooinchdenois
Exrluir bibknaradis
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Anexo 5: Constancia de aplicacion

[
| MICRO RED
il CONO SUR - JULIACA

UNIVERSIDAD { ,

r e =
' 02 OCT 2020 :
| UNIDSL © miva £ U iGNTARIO
@ ,e"."ui“;; NE R ERCIOM
“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALum"CO'\' IRULUER il
I _Z/V Folio: /. Fima: . o

DEITCA

SOLICITO: Autorizaciéon para aplicacion de
instrumentos de investigacion.

M.C. MARIO QUISPE RODRIGUEZ
JEFE DE LA MICRORED CONO SUR

Yo, VICTORIA FELICIANO CAUNA, identificado con DNI N° 00505823 y MARITZA
CONDORI CHAMBI, identificado con DNI N° 42730701, estudiante del programa académico de
Psicologia en la Universidad Auténoma de Ica, con el debido respeto me presento y expongo:

Que, siendo un requisito indispensable ia aplicacion de los instrumentos de recoleccién de datos
para el procesamiento estadistico y asi poder culminar la investigacion titulada: “Estrategias de
afrontamiento al estrés y ansiedad en trabajadores de un Centro de Salud en la cuarentena por
Covid-19, Juliaca”, a fin de obtener el titulo de Licenciada en Psicologia, solicito a su persona la
AUTORIZACION PARA LA APLICACION DE LOS INSTRUMENTOS DE RECOJO DE
INFORMACION, a cada una de las unidades de analisis que confirman la muestra de estudio.

Por lo tanto:
Pido a Ud., acceder a mi solicitud por ser de justicia.

Juliaca, 02 de Octubre del 2020.

Atte, /’/, 7
7 %// e [/
/a S At
U
[ [ /]
VICTORIAKFE IANO CAUNA MARITZA CONDORI CHAMBI
DNI: 00505823 DNI: 42740701

03-19-26+ £ dost fa /w/ﬁ‘a'lml/ a@(w@ crordne aun lor
- A asor®
cmy,/ww“u{?v -

PSICGLOGA
CPsP. 11843
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EL JEFE DEL CENTRO DE SALUD CONO SUR, DE LA MICRORED CONO SUR,
REDESS SAN ROMAN DE LA DIRESA PUNO, QUE SUSCRIBE.

CONSTANCIA

Que las bachilleres de Psicologia Victoria Feliciano Cauna y Maritza Condori
Chambi, han aplicado los instrumento de “Escala de afrontamiento frente al estrés
COPE 28" de 28 items y el “Inventario de ansiedad estado-rasgo IDARE” de 40
items de recoleccion de datos a 70 trabajadores del Centro de Salud Cono Sur de
Juliaca, en el periodo comprendido de mes de octubre, para la elaboraciéon de
trabajo denominado, “Estrategias de afrontamiento al estrés y ansiedad en
trabajadores de un Centro de salud en la cuarentena por Covid-19, Juliaca”, 2020

Se le expide la presente, a peticion de las interesadas para los fines que estime
pertinente.
Noviembre de 2020.

103



Instrumento de recoleccién de datos

Inventario de afrontamiento al estrés — Brief “COPE 28"

Edad:__ SQ4 5 Sexoi_Fomen o Fecha: _ Q6 ~ 30 - 2620
Es de interés conocer la forma cémo responden las personas cuando se enfrentan a
diferentes tipos de problemas, dificultades o situaciones estresantes en sus vidas. Hay
muchas maneras de manejar esas situaciones. Este cuestionario te pide indicar qué es lo
que ta generalmente haces o sientes cuando experimentas este tipo de situaciones.
Naturalmente, en diferentes situaciones reaccionas en forma diferente, pero piensa qué es
lo que habitualmente haces ta.

A continuacion, encontraras una serie de afirmaciones sobre coémo actuar o sentir en esas
situaciones. Sefiala en cada una de ellas si coinciden o no con tu propia forma de actuar o
sentir, marcando con “X" donde corresponda segun la frecuencia que realiza cada item de
estrategia de afrontamiento.

= o -
z| &8 & &
3 [-] [<}
S 3
S|8| 8|2
Ne Estrategias de afrontamiento || 8|2
3
°|18|a |
o o
1% Intento conseguir que alguien me ayude o aconseje sobre o K 2 3
qué hacer
5. Concentro mis esfuerzos en hacer algo sobre la situacion 0 1 % 3
en la que estoy
3.- | Acepto la realidad de lo que ha sucedido 0 1 2 |3
4. Recurro al trabajo 0 a otras actividades para apartar las 0 1 X 3
cosas de mi mente
5.- | Me digo a mi mismo “esto no es real” 0 ></ 2 3
6.- | Intento proponer una estrategia sobre qué hacer 0 1 )( 3
7.- | Hago bromas sobre el problema 0 >< 2 3
8.- | Me critico a mi mismo 0 >< 2 3
9.- | Consigo apoyo emocional de otros 0 > | 2|3
10.- | Tomo medidas para intentar que Ia situacién mejore 0 1 (X | 3
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11.- | Renuncio a intentar ocuparme de los problemas 0 2
i2 Digo cosas para dar rienda suelta a mis sentimientos 1 2
" | desagradables X

13.- | Me niego a creer que haya sucedido 0 2
Intento ver con otros ojos los problemas, para hacer que

14.- = }( 112
parezca mas positivo

15.- | Utilizo alcohol u otras drogas para sentirme mejor x 1 2
Intento hallar consuelo en mi religién o creencias

T ot 9 o1
espirituales

17.- | Consigo el consuelo y ia comprensién de aiguien 0|1 %

18.- | Busco algo bueno en lo que esta sucediendo 0 ><f 2

19.- | Me rio de la situacion Sl 1] 2

20.- | Rezo o medito 0|1 |

21.- | Aprendo a vivir con los problemas 01|
Hago algo para pensar menos en los problemas, tal como ir

22l 5 X 4] 2
al cine o ver la television

23.- | Expreso mis sentimientos negativos 0 >t’ 2

sumo alcohol u otras as que me

24.- Consumo alcohol u otras drogas que me ayudan a >( 1 2
superarlo

25.- | Renuncio al intento de hacer frente al problema )( 1 2

26.- | Pienso detenidamente sobre los pasos a seguir 0|1 5{

27.- | Me echo la culpa de lo que ha sucedido 0 5( 2

28.- | Consigo que otras personas me ayuden o aconsejen 0 -)( 2

105




Instrumento de recoleccién de datos

Inventario de afrontamiento al estrés — Brief “COPE 28"

Edad: 40 amen  Sexo: flasedine Fecha: o6 fro/2020
Es de interés conocer la forma cémo responden las personas cuando se enfrentan a
diferentes tipos de problemas, dificultades o situaciones estresantes en sus vidas. Hay
muchas maneras de manejar esas situaciones. Este cuestionario te pide indicar qué es lo
que ti generalmente haces o sientes cuando experimentas este tipo de situaciones.
Naturalmente, en diferentes situaciones reaccionas en forma diferente, pero piensa qué es
lo que habitualmente haces tu.

A continuacion, encontraras una serie de afirmaciones sobre cémo actuar o sentir en esas
situaciones. Sefiala en cada una de ellas si coinciden o no con tu propia forma de actuar o
sentir, marcando con “X" donde corresponda segin la frecuencia que realiza cada item de
estrategia de afrontamiento.

o o
zla|a |2
= o o 3
alelo|3
o !_‘; o -
Ne Estrategias de afrontamiento s|o|lg|2
=|§5| 323 g
als|® |8
°clg|a|%
6 1"8
Intento conseguir que alguien me ayude o aconseje sobre
1. o 1f2|X
qué hacer
Concentro mis esfuerzos en hacer algo sobre la situacion
2.- 0| 1 2 )(
en la que estoy
3.- | Acepto la realidad de lo que ha sucedido ojl1] 2 |X
3.5 Recurro al trabajo 0 @ otras actividades para apartar las 0 >( 2 3
cosas de mi mente
5.- | Me digo a mi mismo “esto no es real” 0|1 X| 2|3
6.- | Intento proponer una estrategia sobre qué hacer 0 1 2 (3
7.- | Hago bromas sobre el problema 0 j< 2
8.- | Me critico 2 mi mismo gf1T] 2 |X
9.- | Consigo apoyo emocional de otros 0|1 X 3
10.- | Tomo medidas para intentar que Ia situacién mejore 0|1 2 7(
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11.- | Renuncio a intentar ocuparme de los problemas ‘)V\ 3
- Digo cosas para dar rienda suelta a mis sentimientos 3
" | desagradables X
13.- | Me niego a creer que haya sucedido 0 3
14 Intento ver con otros ojos los problemas, para hacer que 0 <
| parezca mas positivo ﬁ\
15.- | Utilizo alcohol u otras drogas para sentirme mejor )Q 3
A8 Intento hallar consuelo en mi religién o creencias 0 3
" | espirituales
17.- | Consigo el consuelo y la comprension de alguien 0 X
18.- | Busco algo bueno en lo que esta sucediendo 0 ){
19.- | Me rio de la situacion 0 3
20.- | Rezo o medito 0 X
21.- | Aprendo a vivir con los problemas 0 X
- Hago algo para pensar menos en los problemas, tal como ir 0 x
" | al cine o ver la television
23.- | Expreso mis sentimientos negativos 0 3
Consumo alcohol u otras drogas que me ayudan a
24.- 2 3
superarlo
25.- | Renuncio al intento de hacer frente al problema NR 3
26.- | Pienso detenidamente sobre los pasos a seguir 0 R
27.- | Me echo la culpa de lo que ha sucedido 0 3
28.- | Consigo que otras personas me ayuden o aconsejen 0 ){
A &
B b
€5
D b
c o
$ o6
6 5
H O
oaif
Jo
K 3
L H
™M 3
N 5




Edad:
Instrucciones: Algunas expresiones que la gente usa para describirse aparecen abajo. Lea
cada frase y llene marque el nimero que indique como “se siente ahora mismo”, o sea, en
“este momento”. No hay contestaciones buenas o malas. No emplee mucho tiempo para

Inventario de ansiedad: rasgo - estado “IDARE” - SXE

A Dot - ~iS0%0 oo rir Fecha: 06//0/z0z0

cada frase, pero trate de dar la respuesta que mejor describa sus sentimientos ahora.

g
3 5|?P|=
Ne Expresiones g_ '§ § %
g | o a
g
1.- | Me siento calmado 1 2 3 X
2.- | Me siento seguro 1 | 213 |
3.- | Estoy tenso | 2 3 4
4.- | Estoy contrariado % 2 3 4
5.- | Me siento a gusto 1 2 3 /K
6.- | Me siento alterado | 2 3 4
7.- Estoy preocupado actualmente por algiin posible contratiempo 1 2 5)’( 4
8.- | Me siento descansado 1 2 3 (X
9.- | Me siento ansioso | 2 3 4
10.- | Me siento cdmodo 1 2 3 Ik
11.- | Me siento con confianza en mi mismo 1 2 3 |[%
| 12.- | Me siento nervioso w2 3 4
73.: “Estoy agita&o e - x| 2 3 4 ‘
14.- | Me siento “a punto de explotar” % 2 3 4
15.- | Me siento relajado 1 2 3 e
16.- | Me siento satisfecho 1 2 (2% | 4
17.- | Estoy preocupado 1 2 534 4
18.- | Me siento muy excitado y aturdido N 3 4
19.- | Me siento alegre 1 2 3 |
20.- | Me siento bien 1123 [{x
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Edad:

Inventario de ansiedad: rasgo - estado “IDARE” - SXE

5Q o

Sexo: i’eng ALea) © Fecha:_ OG- JO - 2020

Instrucciones: Algunas expresiones que la gente usa para describirse aparecen abajo. Lea
cada frase y llene marque el nimero que indique como “se siente ahora mismo”, o sea, en
“este momento”. No hay contestaciones buenas o malas. No emplee mucho tiempo para
cada frase, pero trate de dar la respuesta que mejor describa sus sentimientos ahora.

2

g
158z
N2 Expresiones o | B = )
g1 83|38
g
1.- | Me siento calmado 112 [2%| 4
2.- | Me siento seguro 1 2 (x| 4
3.- | Estoy tenso 11X 3 4
4.- | Estoy contrariado 1 | 3 4
5.- | Me siento a gusto 1 2 3 |4
6.- | Me siento alterado 1 |2%&| 3| 4
7.- Estoy preocupado actualmente por algln posible contratiempo 1 12X | 3 4
8.- | Me siento descansado 1 2 || 4
9.- | Me siento ansioso % | 2 3 4
10.- | Me siento comodo 1 2 (2| 4 |4
11.- | Me siento con confianza en mi mismo 1 2 3 | N
12.- | Me siento nervioso {;g 2 3 4
13.- | Estoy agitado b( 2 3 4
14.- | Me siento “a punto de explotar” PK 2 3 4
15.- | Me siento relajado 1 2 (X | 4
16.- | Me siento satisfecho 1 2 "’2 4
17.- | Estoy preocupado 1 |22 | 3 4
18.- | Me siento muy excitado y aturdido p& 2 |=3 | 4
19.- | Me siento alegre 1 2 (2| 4
20.- | Me siento bien 1 2 || 4

1
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Anexo 6: Consentimiento informado

St USING VRS REGED A 1)

AUTONOMA

DE 1.C A

9,
(’(:5,”
1A

CONSENTIMIENTO INFORMADO
“Estrategias de afrontamiento al estrés y ansiedad estado en trabajadores de
un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19, Juliaca”

Institucion : Universidad Auténoma de Ica.

Responsables : Condori Chambi, Maritza y Feliciano Cauna, Victoria
Estudiantes del programa académico de Psicologia

Objetivo de la investigacion: Por la presente lo estamos invitando a participar de la
investigacion que tiene como finalidad de determinar la relacién que existe entre las
estrategias de afrontamiento al estrés y la ansiedad estado en trabajadores de un Centro
de Salud en cuarentena por Covid-19, Juliaca. Al participar del estudio, debera de
resolver dos cuestionarios, uno de 28 items y el otro de 20 items, los cuales seran
respondidos de forma anénima.

Procedimiento: Si acepta ser participe de este estudio, usted debera llenar los
cuestionarios denominados “Escala de afrontamiento frente al estrés — COPE 28" y el
“Inventario de ansiedad: Estado — rasgo IDARE”, el cual debera ser resueltos en un
tiempo de 30 minutos, dichos cuestionario seran entregados personalmente por las
investigadoras.

Confidencialidad de la informacién: El manejo de la informacién es a través de
codigos asignados a cada participante, por ello, las responsables de la investigacion
garantizan que se respetara el derecho de confidencialidad e identidad de cada uno de
los participantes, no mostrandose datos que permitan la identificacién de las personas
que formaron parte de la muestra de estudio.

Consentimiento: Yo, en pleno uso de mis facultades mentales y comprensivas, he leido
la informacién suministrada por elllas Investigadoras, y acepto, voluntariamente,
participar del estudio, habiéndoseme informado sobre el propésito de la investigacion,
asi mismo, autorizo la toma de fotos (evidencia fotogréfica), durante la resolucion del
instrumento de recoleccion de datos.

Juliaca, de Octubre, de 2020
717 K SRR Sl
Apellidos y nombres
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Anexo 7: Evidencia fotografica

© REDMINOTE 8 PRO
O Al QUAD CAMERA

ApIicaién de los instrumentos en un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19 en

Juliaca

: I | I ﬁ L IIRENENIS VL
= Drs0g 105 4
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Aplicacioén de los instrumentos en un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19 en
Juliaca
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Aplicacién de los instrumentos en un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19 en
Juliaca

N
N,
Aplicacion de los instrumentos en un Centro de Salud en la cuarentena por Covid-19 en
Juliaca
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