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RESUMEN

Objetivo: Determinar si existe relacion entre la resiliencia y salud mental
en el contexto de la pandemia por Covid-19 en el personal del centro de
salud Guadalupe -Ica, 2021.

Material y método: Estudio de tipo observacional, prospectivo, trasversal
y de nivel Relacional, la muestra fue de 50 profesionales, quienes
respondieron a un cuestionario con variables de caracterizacion, una
escala de 25 items para la variable Resiliencia y un cuestionario de 28
items para la variable Salud Mental.

Resultados: De los participantes el 4% tienen un nivel de Resiliencia 4 %
bajo, 18% moderado y 78% alto; en la dimensién ecuanimidad el 12%
nivel bajo; 40% moderado y 48% alto; en la dimension perseverancia el
4% nivel bajo; 42% moderado y 54% alto; la dimension confianza en si
mismo el 4% nivel bajo; 38% moderado y 58% alto; en la dimension
satisfaccion personal el 6% nivel bajo; 42% moderado y 52% alto, y en la
dimensién sentirse bien solo el 8% nivel bajo; 40% moderado y 52%.En el
nivel de salud mental el 98 % son no caso y 2% caso igual que la
dimension sintomas somaticos; en la dimensién ansiedad e insomnio el
90% son no caso Yy el 10%caso; en la dimension disfuncién social el 100%
son no caso junto con la dimensién depresion grave.

Conclusion: Existe una relacion inversa entre resiliencia y salud mental
en el contexto de la pandemia en el personal del centro de salud
Guadalupe-Ica, 2021.

Palabras clave: Resiliencia,salud mental,personal de salud.(fuente:
DeCS BIREME).



ABSTRACT

Objective: To determine if there is a relationship between resilience and
mental health in the context of the Covid-19 pandemic in the personnel of
the Guadalupe-Ica health center, 2021.

Material and method: An observational, prospective, cross-sectional, and
relational level study, the sample was of 50 professionals, who responded
to a questionnaire with characterization variables and a scale of 25 items
for the Resilience variable and a questionnaire of 28 Items for the Mental
Health variable. The results were presented descriptively, and the
Spearman Rho test was used.

Results: Of the participants, 4% have a Resilience level 4% low, 18%
moderate and 78% high; in the equanimity dimension, 12% low level; 40%
moderate and 48% high; in the dimension perseverance 4% low level;
42% moderate and 54% high; the self-confidence dimension 4% low level;
38% moderate and 58% high; in the dimension personal satisfaction 6%
low level; 42% moderate and 52% high, and in the feeling good dimension
only 8% low level; 40% moderate and 52%. At the mental health level,
98% are non-case and 2% case, the same as the somatic symptoms
dimension; in the anxiety and insomnia dimension, 90% are non-case and
10% case; in the social dysfunction dimension, 100% were not the case
together with the severe depression dimension

Conclusion: There is an inverse relationship between resilience and
mental health in the context of the pandemic in the staff of the Guadalupe-
Ica health center, 2021.

Keywords: Resilience, mental health, health personnel. (Source: DeCS
BIREME).
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INTRODUCCION

La resiliencia y la Salud Mental son dos variables que han sido
estudiadas individualmente por varios autores, sin embargo, son
escasas las investigaciones que hacen referencias de ambas
variables en conjunto.

La resiliencia segun Flores y Grane (2012), es una representacion
simbdlica que suele producir multiples posibilidades de esperanza
humana, teniendo como logro la felicidad frente al sufrimiento,
traumas y dolencias, ademas Coutu(2002) hace mencion de tres
caracteristicas de las personas que son resilientes: no distorsionan
su realidad , creen que el sufrimiento es una oportunidad para
aprender y desarrollan la creatividad para utilizar todo lo que este a
su alcance con el fin de solucionar las dificultades.

Por otro lado, la Salud Mental segun Vidal y Alarcon (1986) citado por
Carrazana (2003) es la estabilidad y el ajuste del sujeto para
relacionarse con su entorno, de diversas formas creativas, motivando
Su crecimiento, bienestar individual y social.

El mundo actualmente estd afrontando una enfermedad
denominada SARS-CoV-2 o COVID-19 que presenta consecuencias
fisicas y psicologias, en China, inicio el brote epidémico
encontrando el primer caso a fines del afio 2019, por esta razon
Wang et al. (2020) realizaron un estudio sobre el impacto psicologico
de la pandemia en 194 ciudades de China, identificaron que el
53,8% presentaron un impacto psicolégico moderado;16.5%
sintomas depresivos moderados a graves;28,8% sintomas de
ansiedad moderados a graves y 8,1% estrés de moderado a severos.
Ademas, determinaron que el 84.7% estaban en su casa de 20 a 24
horas;75.2% le preocupaba que un familiar se contagie y 75.1%
estaban satisfechos con la informacién adquirida.

En el Peru durante el mes de Junio y Julio del afio 2020, Sanchez y
Mejia (2020) encontraron determinantes de comportamientos
desajustados durante la coyuntura de la pandemia, el 23.8%
desarrollaron sensacion de desesperanza; 23.2% presentaron
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somatizacion; 22.5% temor;21.2% ansiedad ademas que en el 19.8%
manifestd intolerancia,19.8% desajuste familiar y 18.2 % depresion.
Por su parte Hong ,Chang y Varley.(2021) realizaron un ranking de
Resiliencia a la COVID-19,considerando el numero de casos, nimero
de fallecidos, la economia, la tasa de pruebas positivas, ubicando asi
a Nueva Zelanda en primer lugar con 78 puntos, Singapur, Australia y
Taiwan e Israel con puntajes mayores de70 respectivamente y siendo
el Peru ubicado en los ultimos puestos con 49 puntos por encima de
Brasil y México.

La justificacion del presente estudio fue aportar de forma tedrica y
practica un tema vigente y relevante para el sector salud, la COVID-19
tiene un impacto negativo en la poblacion, generando problemas en la
salud mental poniendo a prueba su capacidad de resiliencia, sin
excluir al personal de salud que debe mantener una adecuada salud
fisica y mental.

Considerando el planteamiento anterior, el objetivo de la investigacion
fue determinar si existe relacion entre la resiliencia y salud mental en
el contexto de la pandemia por covid-19 en el personal del Centro de

Salud Guadalupe-Ica.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

2.1. Descripcion del Problema
De acuerdo con la OMS (2020) durante el contexto de la
pandemia los servicios de salud mental se han visto afectados
en el 93% de los paises, sefialando perturbaciones sobre las
personas vulnerables en un 60%; 72% en nifos Yy
adolescentes; 70% en personas mayores de edad y un 61% a
mujeres embarazadas o que recién dieron a luz. Ademas, se
vio afectado en un 67% los servicios psicoldgicos vy
psicoterapéeuticos, el 30% de los pacientes presentaron
dificultades para acceder a un medicamento para tratar
trastornos mentales.
En China segun Lozano (2020) citando a Huang (2020) hizo

referencia que en el personal de salud también se encontro
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problemas en la salud mental, debido a que la tasa de estrés
fue del 23,04%, entre ellos el 2,17% desarrollaron ansiedad
severa;4,78% ansiedad moderada y el 16,09% ansiedad leve,
siendo el porcentaje mayor en el personal femenino que en el
masculino. De igual manera sefal6é que el 27,39% presentaron
estrés con el puntaje mayor en el personal femenino.

En Cuba Hernandez (2020) menciond que la Covid-19, afecta
la salud metal de la poblacion, sobre todo a los mas
vulnerables, debido a la incertidumbre, distanciamiento social,
aislamiento y la cuarentena, situaciones que también afectarian
al personal de salud.

En el Peru existe escasa investigacion sobre el impacto de la
salud mental del personal de salud por la pandemia, sin
embargo, Lozano (2020) menciond que el personal de salud
debido al aislamiento y cuarentena podria desarrollar ansiedad,
estrés, culpa, depresién, soledad, estigma, preocupacion y
frustracion.

El Instituto Nacional de Salud Mental (2021) afirmé la
importancia de la resiliencia en el proceso de calmar
emociones y en la readaptacion a la realidad en esta nueva
normalidad, debido a que la pandemia esta generando
conductas desadaptativas y sentimientos descontrolados.
Distintos estudios mencionan las perturbaciones de la salud
mental y como la resiliencia juega un papel importante en la
prevencion en el contexto de pandemia por la Covid-19, de ahi
el querer saber cual es la relacion en la salud mental y el nivel
de resiliencia en el personal del Centro de Salud de
Guadalupe-Ica.

Las causas que pueden generar problemas de salud mental en
el personal de salud en este contexto de pandemia
principalmente serian la muerte de un familiar, la cuarentena, el
aislamiento social obligatorio, temor o miedo a poder
contagiarse y contagiar a un familiar, siendo estas mismas, las

gue pondrian a prueba la capacidad de resiliencia que tienen el

14



2.2.

2.3

personal de salud. Esta problematica tiene como consecuencia
la realizacion de una mala praxis, un trato inadecuado a los
pacientes y el incorrecto desenvolvimiento laboral del personal
de salud, generando repercusiones en la salud de todos los
que buscan una atencion. Habiendo observado algunos de los
aspectos antes mencionados en el personal del Centro de
Salud de Guadalupe.

El proposito de la investigacion es llegar a las entidades
sanitarias y jefes de establecimientos para que estén al tanto
de como se encuentra el personal de salud, utilizando como
puntos estratégicos los servicios de Psicologia para una
deteccidbn temprana de problemas de salud mental vy
fortalecimiento de sus capacidades de resiliencia como:
aplicacion de test, talleres, dinamicas. Con el fin de prevenir,

promover e intervenir con el personal de salud.

Pregunta de investigacion general
¢Cudl es la relacion entre Resiliencia y Salud Mental en el
contexto de la pandemia por Covid-19 en el personal del centro

de salud Guadalupe-lca, 2021?

Pregunta de investigacion especifica

e (;Cudl es la relacion entre Resiliencia y Sintomas Somaticos
en el contexto de la pandemia por Covid-19 en el personal
del centro de salud Guadalupe-Ica, 20217

e (Cual es la relacion entre Resiliencia y Ansiedad e insomnio
en el contexto de la pandemia por Covid-19 en el personal
del centro de salud Guadalupe-Ica, 20217

e (Cual es la relacion entre Resiliencia y Disfuncion Social en
el contexto de la pandemia por Covid-19 en el personal del
centro de salud Guadalupe-lca, 2021?

e ;Cudl es la relacion entre Resiliencia y Depresion Grave en
el contexto de la pandemia por Covid-19 en el personal del
centro de salud Guadalupe-lca, 2021?

15



2.4

2.5

Justificaciéon e Importancia

El trabajo de investigacion es una modalidad para la obtencién
del Titulo Profesional de Licenciado de Psicologia, con la
finalidad de motivar la investigacion, siendo esencial y
primordial en los profesionales de la salud. La investigacion
presenta una justificacion legal ya que respeta las exigencias
de dispositivos, normas Yy directivas de la Universidad
Auténoma de Ica.

La presente investigacion, es un tema de actualidad y
relevancia para la Region de Ica, siendo relevante el conocer la
relacion de resiliencia y salud mental que atraviesa el personal
de salud durante la coyuntura de la Covid-19 brindando un
aporte a los vacios que quedan sobre esta problematica.

En el plano Teorico, es importante debido a los escases de
investigaciones similares a nivel de la Region y Nacional sobre
la relacion que existe entre resiliencia y salud mental en el
ambito espacial y temporal de esta investigacion.

En el plano practico, el presente trabajo servirh de sustento
para las investigaciones futuras y serd de utilidad para la
creacion de estrategias de intervencion sobre la salud mental y
resiliencia en el personal de salud y asi mejorar las condiciones
dentro del contexto de la pandemia.

En el ambito metodoldgico servira como futuro antecedente
para futuras investigaciones, siendo novedoso Yy

proporcionando avances a la linea de investigacion.

Objetivos Especificos
Determinar si existe relacion entre la Resiliencia y Salud Mental
en el contexto de la pandemia por Covid-19 en el personal del

centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.
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2.6

2.7

Objetivos Especificos

e Determinar si existe relacién entre Resiliencia y Sintomas
Somaticos en el contexto de la pandemia por Covid-19 en el
personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

e Determinar si existe relacién entre Resiliencia y Ansiedad e
insomnio en el contexto de la pandemia por Covid-19 en el
personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

e Determinar si existe relacion entre Resiliencia y Disfuncion
Social en el contexto de la pandemia por Covid-19 en el
personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

e Determinar si existe relacion entre Resiliencia y Depresion
Grave en el contexto de la pandemia por Covid-19 en el

personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Alcance y Limitaciones

El estudio se realizd en el Centro de Salud de Guadalupe-ica,
siendo la poblacion el personal de salud de ambos sexos de
dicho establecimiento, nos permitié investigar la relacién que
existe entre la resiliencia y salud mental en el contexto de
pandemia por COVID-19.

Se llevo a cabo dentro del establecimiento; incluyendo
solamente a aquellos que estan bajo contrato: por terceros,
CAS, nombrados y SERUMS; se tom0 en cuenta su nivel de
Resiliencia y la posibilidad de ser un caso de Salud Mental.

La muestra fue por proximidad y conveniencia, siendo de nivel
de investigacion descriptivo, no causal; sin embargo, reflejaba
la importancia de comparar las variables que estan en
investigacion.

La investigacion se vio limitada por aquel personal de Salud
gue laboraba de forma remota y aquellos que ingresaban a un

aislamiento voluntario por sospecha de COVID-19.
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MARCO TEORICO

3.1.

Antecedentes

Internacionales:

Leal, Llaven, Medina, Murrieta y Sanchez, (2021) en su estudio
realizado Salud Mental durante la pandemia por SARS-CoV-2
en trabajadores de la Salud del Hospital de alta especialidad de
Veracruz. Para optar la especialidad de Medicina Interna en la
Universidad Veracruzana, Meéxico. Los resultados de la
investigacion arrojaron que 71.2% presentan depresion,69.7%
estrés,70.1% ansiedad y 68.7% insomnio. De los evaluados el
18% eran médicos residentes,19% meédicos generales,37.4%
enfermeros,7.1% camilleros,3.3% técnicos radidlogos y 1.4%
trabajadores sociales. Lograron concluir que los trabajadores
que atendian directamente a pacientes SARS-CoV2

presentaron depresion, ansiedad, insomnio y estrés.

Perez, Dorado, Rodriguez y Lopez (2020) en su estudio:
Resiliencia para la promocion de la salud en la crisis COVID 19
en Espafia de la Universidad Zulia. Los resultados obtenidos
por medio del coeficiente medio mixto acompafiados por un
enfoque de credibilidad bayesiano (Cl) al 70% y 90%fueron que
experimentan tristeza en Cl al 70 % dieron 0,20 - -0,00 y al
90% -0,25 -0,06,experimentan miedo en Cl al 70 % dieron
0,27- -0,12 y al 90% -0,32 - -0,08,experimenta ansiedad en CI
al 70 % dieron -0,34 - -0,18 y al 90% -0,39 - -0,14,experimentan
preocupacion por el futuro en Cl al 70 % dieron 0,04 - 0,28 y al
90% -0,03 - 0,35.Se logré concluir que la poblacion espafiola
durante la pandemia experimentan malestar emocional y la
pérdida de empleo principalmente entre los hombres, asi
mismo se refleja la relacion negativa entre resiliencia y

enfermedad previamente diagnosticada.
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Rodriguez & Ortunio (2018) realizaron una investigacion
denominada Resiliencia en trabajadores de la salud de una
unidad de cuidados intensivos pediatricos. Los resultados
refieren que la edad media es de 38.6 afnos;60,6%
pertenecian al area de enfermeria y el 39,4% era personal
médico;39,4% laboraba entre 6 y 8 afios en la Unidad de
Cuidados Intensivos, el nivel de resiliencia medio fue
obtenida por el 45.5% de profesionales, el nivel alto 30,3% y
el nivel bajo 24.2%. Concluyeron que la resiliencia no tiene

correlacion significativa con la edad.

Hurley, Alvarez, Ragnoy Velo. (2017) realizaron un estudio
de investigacion: Acerca de la relacion entre resiliencia y
salud mental en un dispositivo neuropsiquiatrico de la
Ciudad Auténoma de Buenos Aires-Argentina, con el
objetivo de lograr la relacién entre resiliencia y salud mental
en personas con alguna enfermedad mental grave. La
investigacion logré obtener la siguiente conclusion: La
resiliencia del profesional se ve perjudicada por la falta de
recursos, el estrés laboral y la relacibn con el paciente,
asimismo la resiliencia no se puede separar del contexto
social y esta insertada como respuesta necesaria a la
adversidad de la vida cotidiana con la posibilidad de afectar

a los pacientes y profesionales de Buenos Aires.

Mantas, S. (2017) en su estudio Sentido de Coherencia,
Resiliencia y Salud Mental Positiva en los profesionales del
Sistema de Emergencias Meédicas, obtuvieron como
resultados que el 88,4% de profesionales tenian un contrato
estable y el 46,8 % refirieron estar satisfechos en su trabajo.
Su conclusion fue que los profesionales con un nivel de
resiliencia alto tienen una elevada satisfaccion laboral,
ademas aquellos profesionales con salud mental positiva

manifiestan mayor seguridad, confianza, satisfaccion con la
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vida personal, actitud positiva, elevada capacidad de
afrontamiento frente al estrés, mayor capacidad de

adaptacion y mejores relaciones interpersonales.

Nacionales:
Guerrero y Quispe, (2021), realizaron la investigacion
Resiliencia y apoyo social percibido en profesionales de la
salud que se encuentran realizando el SERUMS 2020, para
optar el Titulo Profesional de Licenciado de Psicologia en la
Universidad San Ignacio de Loyola.Los resultados de la
investigacion fueron que el 76% del personal de salud eran
mujeres, el 62.7% vivian solos y el 66.7% tenian acceso al
agua, luz, sefial telefénica e internet. Obteniendo como
conclusion que la resiliencia y el apoyo social estructural no
tiene una relacion significativa, no obstante, se hallé6 que
existe una relacion significativa, positiva débil entre
resiliencia y apoyo social funcional, con lo que las autoras
dedujeron que no existia una correlacion significativa entre

las variables estudiadas.

Pincay,(2021), realiz6 una investigacion Salud mental y
riesgo de exposicion a Covid-19 en trabajadores del Hospital
del Dia IESS,Ecuador,2020,para optar el Grado de Maestro
en Gestion de Servicios de Salud en la Universidad Cesar
Vallejo,Piura.Los resultados obtenidos en la investigacion
fue que el 46% de los encuestados presentd estrés
moderada, 82.7% ansiedad severa, 96% depresion leve,
98% intrusidn leve, 98,7% evitacion leve, 86.7%
hiperactivacion y el 86.7% nivel alto de resiliencia. Ademas,
gue un 8% presenta exposicion alta a Covid-19,45.3% riesgo
medio y 46.7% riesgo muy bajo. Concluyendo asi que existe
repercusiones en la salud mental debido al Covid-19,
generando en los trabajadores sintomas de ansiedad

severos, estrés moderado y depresion leve.
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Ccapa (2020) llevo a cabo la investigacion: Relacién entre
resiliencia y salud mental en Internos de Medicina del
Hospital Regional Honorio Delgado Espinoza 2020, en la
Universidad Nacional De San Agustin De Arequipa. Como
resultado obtuvo que el 44,8% presentan una resiliencia
alta,47,6% resiliencia media y 7,6% resiliencia baja, ademas
el 97,1 % no son casos de salud mental y el 2,9% si son
casos de salud mental. Se concluy6 que existe una relacion
significativa entre resiliencia y salud mental de los internos, a
pesar de ello no existe una relacion directa de la edad, sexo
y tipo de familia con la resiliencia y la salud mental de los

mismos.

Teran (2019), realizé una investigacion sobre Problemas de
salud mental segun la encuesta phg en pacientes que
acuden a consulta externa del hospital regional Honorio
Delgado Espinoza 2019, en la Universidad Nacional De San
Agustin De Arequipa. Como resultado presenta los
trastornos de animo un 38.8 % de los pacientes, sindrome
depresivo mayor 21.6% y otros sintomas depresivos el
17.2%. Ademas, el 29.8% padecen abuso de alcohol,
22.9%ansiedad,9.3% sindrome de panico.

Concluyeron que los pacientes que acuden a consulta
externa de cirugia, medicina y gineco-obstetricia, presentan
problemas de salud mental como: trastornos de estado de
animo, trastorno de ansiedad, trastornos alimenticios y
consumo de alcohol, indicando estar por debajo del 40 %
cada uno de ellos, el resto de la poblacion evaluada se

encontrd con una salud mental adecuada.
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Locales:

Becerra, Becerra y Quintanilla (2021) en su estudio realizado
Tension laboral y salud mental del personal sanitario en el
contexto de la pandemia de Coronavirus en el Perd. Como
resultado obtuvieron que casi la tercera parte de los
trabajadores que asisten a laborar en el area de
hospitalizacion en los Centros de atencion Primaria,
atraviesan por estados de tension laboral, en el cual 83.8%
eran enfermeras, 70.2%médicos y 76.1% obstetras, de igual
manera el 51.7% presento mala salud mental. Concluyendo
asi que existe prevalencia entre los problemas de salud
mental y la tension laboral, de igual manera se comprobé la
correlacién de la mala salud mental y el estado de tension
durante la fase de desarrollo de la pandemia de Covid-19.

Becerra e Ybaseta (2020),realizaron un estudio denominado
Salud auto percibida en trabajadores de enfermeria del
primer nivel de atencion, durante la pandemia de covid 19,en
la Universidad San Luis Gonzaga de Ica.Como resultado
obtuvieron que el 80,7% fueron de sexo femenino, el 67.5%
son nombrados y la prevalencia de mala salud fue del 50 %
Se logro concluir que los enfermeros de los 32
establecimientos evaluados presentan una tendencia alta a
la mala salud auto percibida diferenciado por algunas
variables  sociodemograficas ,los resultados varian
dependiendo de ansiedad, depresion y el mal

funcionamiento social.
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3.2.

Bases Teodricas
3.2.1 Resiliencia

En su libro Eva (2018) define la resiliencia como la
aceptacion de que la vida continla y que, a pesar de los
cambios ocasionados por algunos sucesos, logramos salir
adelante con mudltiples herramientas para el bienestar
emocional. Ademas, menciona tres areas que se ven
afectadas por la resiliencia, siendo estas:

e Area Emocional: Una cualidad comun en las personas
resilientes suelen ser el optimismo y el ingenio para
buscar soluciones, asi mismo la resiliencia brinda
autocontrol, iniciativa y planificacion al resolver
conflictos.

e Area Espiritual: En esta area la resiliencia fomenta la
fortaleza e independencia de su medio externo,
alimentandolo con principios, fe, creencias y valores.

e Area Social: La interaccién con nuestro entorno ayuda
a sentirnos mas fuertes y respaldados, es por ello que
esta area juega un papel importante en fomentar la
resiliencia, debido a que podemos sentirnos aliviados al
expresar ciertas situaciones trauméticas que suelen
suceder.

Day y Gu (2016) citando a Benardm (1995) consider6 que

los individuos nacen con una capacidad de resiliencia, por

lo que somos capaces de desarrollar resolucion de

problemas, competencias sociales, mostrar autonomia y

sentido de propdésito.

Rodriguez (2009) citando a Rutter (1992) quien menciond

que la resiliencia es una agrupacion de procesos sociales

que brindan la posibilidad de vivir adecuadamente en un

entorno hostil, dichos procesos se originaran durante el

pasar de los afos determinados por la influencia de la

familia, sociedad y la cultura. Entonces se puede decir, que

la resiliencia no es innata del ser humano ni adquirido
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durante su desarrollo, sino que se debe a los complejos
sistemas sociales en un determinado momento de la vida.
Becofia (2006) citando a Garmezy (1991) quien definio la
resiliencia como la conservacion de una conducta
adaptativa tras un evento estresante con la capacidad de
recuperarse ante situaciones dadas.
La American Psychological Association (2011) define la
resiliencia como un proceso de adaptacion a multiples
circunstancias dificiles de la vida como traumas, problemas
familiares, situaciones estresantes. Ademas, que el dolor
emocional y la tristeza es comun en la persona resiliente
debido a que han pasado por diferentes obstaculos, siendo
la resiliencia un conjunto de conductas, pensamientos y
acciones que son aprendidas y desarrolladas en todas las
personas.
Presenta algunos factores que influyen en el desarrollo de
la resiliencia basandose en estudios donde el carifio, apoyo
en el entorno, amor y confianza brindan estimulos y
seguridad para fortalecer la resiliencia de la persona. Asi
mismo consideran otros factores relacionados a la
resiliencia como:

e Confianza en si mismo y optimismo.

e Autocontrol emocional.

e Capacidad para resolver problemas.

e Comunicacion interpersonal.
Figueroa (2005) definié la Resiliencia como la habilidad que
tiene las personas para afrontar dificultades, superarlas y
transformarlas, es decir la capacidad de resistir, surgir y
renacer ante las adversidades de la vida. Por otro lado,
menciona ambientes que ayudan al desarrollo de la

resiliencia:
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e La familia juega un rol importante cuando brinda al
individuo estabilidad, comunicacion, flexibilidad,
apoyo de forma adecuada.

e La escuela es la encargada de proporcionar el
desarrollo de la autoestima, autoeficacia por medio
del trabajo de los maestros para que el estudiante
utilice los mecanismos de apoyo disponibles para la
resolucién de problemas.

e La comunidad cuando es resiliente juega un rol de
prevencién y proteccion que logran el fortalecimiento
de condiciones adecuadas para el mejor desarrollo
humano.

3.3.2. Salud Mental

Carrasco et. al. (2015) menciona que la salud mental es el
resultado de la vida cotidiana porque depende de mdltiples
factores fisicos, psicolégicos y ambientales. Siendo las
personas muy propensas a desarrollar un problema de
salud mental en cualquier momento de su vida. Ademas,
hacen referencia sobre la necesidad de desarrollar vinculos
afectivos para una Optima salud mental, en cambio, el
aislamiento, la falta de estimulos, el estrés puede ocasionar
trastornos mentales.

Por otro lado, consideran a la familia como el principal
recurso de cuidado y soporte de personas diagnosticadas
con un trastorno mental, de tal modo que convivir con un
paciente conlleva multiples conflictos y problemas teniendo
por consecuencia que estas familias puedan generar
tension y se encuentren sobrecargas.

La ley de Salud Mental N°30947 hace mencion que tras los
conflictos, problemas y adversidades que se presentan en
la vida, los individuos tienen la capacidad de buscar
solucion, afrontdndolos de una madera constructiva.
Demostrando sus capacidades afectivas como la empatia,
autocontrol, y confianza dentro de su contexto, Es decir, La
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relacion en el entorno social del individuo y su desarrollo de
capacidades humanas da como resultado un proceso de
bienestar en la salud mental.

Mager et.alt. (1998) mencionan que la salud mental tiene
una gran variedad de definiciones debido a que viene
cargado de mucho valor, por lo que es dificil de unificar sus
conceptos, por ello mencionan las siguientes definiciones:

e La salud mental como un estado éptimo del individuo
gue se ve influenciado por el medio donde se
desenvuelve, dando asi los indicativos de estados
de animo y afectos positivos o negativos.

e La salud mental como proceso de afrontamiento
teniendo como puntos clave la independencia y la
autonomia.

e La salud mental como el resultado de un proceso
frente a los problemas crénicos debido a una
confrontacién aguda e intensa que pueden generar
multiples problemas como: estrés postraumatico,
depresion mayor, psicosis, etc.

e La salud mental como caracteristicas de la persona
mentalmente sana dependen de como afronta sus
problemas, su competencia, su aspiracion,
motivacioén, interés de su entorno y proyeccion
significativa.

Cabanyes et al. (2017) mencionan condicionantes en la
salud mental, siendo estas multidireccionales y se
presentan a lo largo de la vida en multiples situaciones. Del
mismo modo el condicionamiento en la salud mental de las
personas es diferente, ya que una situacion estresante
puede tener repercusiones en la salud mental en una y no

tener efecto alguno en otra. Las tres condicionantes son:
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3.3.

Neurobioldgica: Debido a multiples enfermedades
psiquicas, se evidencia una carga neurobiologica
donde se determina la salud mental. Cabe sefalar
que para desarrollar una enfermedad solo basta
con un problema bioldgico, pero para la estabilidad
en la salud mental también es necesaria las demas
condicionantes.

Personalidad: Los rasgos de la personalidad mas
involucrados en el fortalecimiento o eliminacion de
la salud mental son la asertividad, empatia,
optimismo, extroversion, confianza y seguridad,
paciencia, constancia y flexibilidad. Asi mismo
aportan un grado de estabilidad y consistencia a los
factores de salud mental, relaciondndolos con los
hébitos adquiridos desarrollados en un proceso
educativo y la influencia de factores ambientales.
Ambiente: Es una condicionante muy amplia ya que
abarca el &mbito familiar, grupo de amigos, trabajo
y entorno sociocultural, estos brindan
caracteristicas a lo largo de la vida de la persona
que pueden favorecer la salud mental o generar
algun riesgo para ella. Los riegos generados por el
ambiente pueden ser condicionados y equilibrados
por los recursos personales que tenga cada

persona

Identificaciéon de las variables
Variables de interés:
e Resiliencia

e Salud Mental
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Variables de caracterizacion:
e Edad
e Sexo
e Estado Civil
e Grado de instruccion
e Ocupacion/Profesion

e Tipo de Familia

IV. METODOLOGIA
4.1 Tipo y Nivel de la Investigacion
La presente investigacion seguin Supo (2012) es un estudio
Observacional debido a que no hay intervencion alguna de
los investigadores. Prospectivo ya que la recoleccion de
datos es Unicamente para la investigacion, transversal visto
gue solo se aplica los instrumentos en una sola ocasion y
Descriptivo dado que va a describir a la poblacion en base la
muestra. De acuerdo con el nivel se trata de una

investigacion Relacional

4.2 Disefio de Investigacion
El disefio de la presente investigacion corresponde al no

experimental-cuantitativo y transversal - correlacional.

M = Muestra.

O1 = Medicion de la Variable 1.

r = Correlacion entre dichas Variables.
O2 = Medicién de la Variable 2.
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4.3 Operacionalizacion de variables.

DEFINICION
VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEMS NIVELES ESCALA
OPERACIONAL
- Visién a Largo
Plazo.
Ecuanimidad i AL_ItO émiStad
- Finalidad de 7.8,11,12
La escala de las cosas
resiliencia de - Orden de las ALTA
Wagnild y Young de cosas (146-175)
25 items, con un -Cumplimiento
méximo de 7 puntos de lo MODERADA _
por item dirigida a planificado. (121145 O
adolescentes y -Autosuficiencia
Resiliencia adultos, el tiempo de Perseverancia I”t.erets. 1,2,4,14,15,20,2 BAJA
calificacion es de 25 -Autodisciplina 7.4 1% 19,5 (25-120)

a 30 minutos.

-Prolongacion
del interés.
-Obligacion.

-Busqueda de

soluciones

3
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Confianza en si

mismo

-Satisfaccion
por los logros
obtenidos.
-Multitareas
- Decisién
-Afrontamiento
de problemas.
-Autoconfianza
-Confiabilidad

-Energia

6,9,10,13,17,18,
24

Satisfaccion

personal

-Motivo de
Alegria
-Significado de
la vida
-Lamentos
-Aceptacion

social

16,21,22,25

Sentirse bien

solo

-Soledad
-Independencia
-Mdaltiples

puntos de vista

5,3,19
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VARIABLE

DEFINICION
OPERACIONAL

DIMENSIONES

INDICADORES

ITEMS

NIVELES

ESCALAS

Salud
Mental

El cuestionario de Salud
Mental General de
Goldberg GHQ-28,
consta con 28 items y 4
subescalas. Usada en
contextos comunitarios
y ocupacionales.

Sintomas

somaticos

-Sentirse
perfectamente bien
-Necesidad de
remedio.
-Agobio
-Sensacion de
enfermedad.

-Dolores de cabeza.

-Presién en la
cabeza.
-Escalofrios.

A1, A2, A3
A4, A5,
AB,

AT

Ansiedad e

insomnio

-Perdida de suefio
-Dificultad para
dormir
-Agobio
-Nerviosismo
-Panico
-Sensacién de que
todo se le viene
encima.
-Tendencia a

explotar.

B1, B2,
B3,
B4, BS, B6
B7

CASO
(>=42)

NO
CASO
(<42)

Punto de
corte 5/6
No Caso/

€aso

Ordinal
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-Mantenerse
ocupado.
-Dificultades en
realizar las cosas.

> C1, C2,
Disfuncién l-;Sensacmn de )
acer las cosas
social bien. C4, C5,
-Satisfaccion. C6,
-F‘apel.utll enla 7
vida.
-Capacidad de
tomar decisiones.
-Disfrutar
actividades.
-Inutilidad.
-Desesperanza
-Sentimiento que la D1, D2,
Depresion vida no vale nada. D3,
grave -.P03|b|llclad del D4, D5,
quitarme en medio.
-Dificultad en el que D6,
hacer. D7
-Deseo de Mori.
Idea suicida
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VARIABLE DEFINICION OPERACIONAL INDICADORES ITEMS NIVELES ESCALA

Tiempo de vida en arios desde g?ig
EDAD el nacimiento hasta la Anos cumplidos 1 41-50 Ordinal
evaluacién 51-60
61 a mas
Caracteristicas fenotipicas de -
SEXO P Diferencias fisicas 1 Mascul.lno Nominal
los evaluados. Femenino
Soltero
Condicion juridica de la unién L _ Casado _
ESTADO CIVIL . Condicion Marital 1 Conviviente Nominal
de la pareja. o
Divorciado
Viudo
Se determinara su grado de Nlpgur!o
GRADO DE Primaria
) instruccion de acuerdo con lo Nivel Educativo 1 i Nominal
INSTRUCCION Secundaria
que refiere el evaluado. Superior Técnico
Universitario
Admision
Obstetricia
OCUPACION/ Actividad que desempena en el Labor para Medicina _
- _ 1 Estadistica Nominal
PROFESION establecimiento de Salud. desempenar .
Farmacia
Enfermeria
Odontologia
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Saneamiento
Ambiental
Biologia
Psicologia
Técnico de
enfermeria
Técnico de
laboratorio
Servicios Generales
Nutricionista

Veterinaria
Caracteristicas que clasifican a Nuclear
Compuesta o
TIPO DE la familia de acuerdo con las B Extensa _
) Estructura Familiar 1 M tal Nominal

FAMILIA personas que habitan en un 0”&95{9” a
ixta
mismo domicilio. Otras
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4.4 Hipotesis general y especifica.
Hipodtesis general.
Existe relacion significativa entre Resiliencia y Salud Mental en
el contexto de la pandemia por covid-19 en el personal del

centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Hipotesis especifica.

e Existe relacion significativa entre Resiliencia y Sintomas
Sométicos en el contexto de la pandemia por covid-19 en el
personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

e Existe relacion significativa entre Resiliencia y Ansiedad e
insomnio en el contexto de la pandemia por covid-19 en el
personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

e Existe relacion significativa entre Resiliencia y Disfuncion
Social en el contexto de la pandemia por covid-19 en el
personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

eEXxiste relacion significativa entre Resiliencia y Depresion
Grave en el contexto de la pandemia por covid-19 en el

personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021

4.5 Poblacion - Muestra.
4.5.1 Poblacion.
La poblacién para la presente investigacion esta constituida
por el personal del Centro de Salud “Guadalupe”, ubicado
en la Avenida 29 de abril s/n del distrito de Salas
Guadalupe de Ica que se compone de 50 trabajadores de
salud del establecimiento antes mencionado.
4.5.2 Muestra.
El criterio de muestreo utilizado es el no probabilistico por
conveniencia, el tamafio de muestra esta constituido por el
100% de la poblacién, en consecuencia, se compone de 50

trabajadores del Centro de Salud Guadalupe.
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Criterios de inclusion y exclusion:

Criterios de inclusion:

Personal perteneciente al Centro de Salud Guadalupe-
Ica.

Personal por modalidad de contrato: CAS, Terceros y
Nombrados.
Personal perteneciente a SERUMS.

Personal que desee participar en el estudio.

Criterios de exclusion:

Personal no perteneciente al Centro de Salud
Guadalupe- Ica.

Personal que no esta por modalidad de contrato: CAS,
Terceros y Nombrados.

Personal no perteneciente a SERUMS.

Personal que no desee participar en el estudio

4.6 Técnicas e instrumentos: validacién y confiablidad

Para la recopilacion de datos se utilizaron como instrumentos la

Escala de Resiliencia de Wagnild y Young y el Cuestionario de
Salud Mental de Goldberg GHQ-28.

ESCALA DE RESILIENCIA DE WAGNILD &YOUNG
FICHA TECNICA

- Autores: Wagnild, G. y Young, H. (1993)
- Procedencia: Estados Unidos.

- Administracion: Individual o colectiva

- Duracién: 25 a 30 min

- Aplicacion: Adolescentes y adultos.

Descripcion.

Es una Escala elaborada Wagnild y Young en 1993,
consta de 25 items y 5 dimensiones (Ecuanimidad,
Sentirse  bien solo, Confianza en si mismo,

Perseverancia, y Satisfaccion, Asimismo). Presenta 2
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factores: Competencia Personal y Aceptacion de uno

mismo.
Factor Itemes
Satisfaccion personal 16,.21.22.25
Ecuanimidad 7.8.11.12
Sentirse bien solo 5.3.19

Confianza en simismo | 6.9.10.13.17. 18. 24

Perseverancia 1.2.4, 14, 15. 20,23

Calificacion y Puntuacion
Su puntacion es de tipo Likert con 7 puntos cada item,
considerando al 1 como el puntaje mas bajo sefalando
que la persona esta en total desacuerdo y 7 como el
puntaje mas alto reflejando que la persona esta
totalmente de acuerdo con el enunciado presentado,

teniendo como resultado el siguiente cuadro:

RESILIENCIA
ALTA 146-175
MODERADA 121-145
BAJA 25-120

Para un éptimo andlisis de los resultados y para fines de
la investigacién, al observar que la escala arrojaba datos
numeéricos, se procedié a dividir en 3 los resultados de
cada una de las dimensiones sin intervenir en el disefio

original y basandose en los resultados generales.

Validaciéon Y Confiabilidad:
La escala fue sometida a multiples procedimientos de
validacion y confiabilidad a nivel Internacional vy
Nacional, iniciando con los mismos autores que

evaluaron a cuidadores de enfermos de Alzheimer

37



obteniendo una confiabilidad de 0.85 y a madres
primerizas post parto con un resultado de 0.90. A nivel
Nacional el conocido trabajo de Novella en el 2002 quien
obtuvo un alfa de Cronbach de 0.89. Ademas, la
estandarizacion realizada por Gomez (2019) que conto
con una muestra de 468 universitarios de Lima
Metropolitana que fue agrupada por sexo de 234 cada
uno, se aplicé la técnica de Alfa de Cronbach para
determinar la confiabilidad de cada item obteniendo un
a= 0.87. Siendo asi confiable el instrumento que

realizara las mediciones estables y consistentes.

CUESTIONARIO DE SALUD MENTAL GENERAL DE
GOLDBERG GHQ-28
FICHA TECNICA
- Autores: Goldberg, et al.
- Procedencia: Inglaterra
- Administracion: Auto aplicada
- Duracion: maximo 10 min
- Aplicacion: Adolescentes y adultos.
Descripcion.
Existen 4 versiones del presente cuestionario,
teniendo como base la GHQ-60, que contaba con 60
items, posteriormente fueron abreviandose a 30,28 y
12 items respectivamente. Tiene como origen la
experiencia de Goldberg y sus estudios de
enfermedades mentales.
El GHQ-28 elaborada por Goldberg y colaboradores,
tiene 28 items, presenta 4 subescalas (sintomas
somaticos, ansiedad e insomnio, disfuncion social y

depresion grave) cada una con 7 items.
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Dimensiones ltems

Sintomas Somaticos Al, A2, A3, A4, A5, A6, A7

Ansiedad e Insomnio B1, B2, B3, B4, B5, B6, B7

Disfuncion Social C1, C2, C3, C4, C5, C6, C7

C

Depresion Grave D1, D2, D3, D4, D5, D6, D7

alificacion y Puntuacion

Tipo Likert asignando valores de 0,1, 2, 3. Llegando
a la puntuacion maxima de 84 y minima de 0. Para
determinar la existencia de un caso debe de ser
mayor de 42 puntos.

Tipo GHQ asignando valores de 0, 0, 1, 1.
Llegando a la puntuacion maxima de 7 debido a
que la suma es por cada subescala. Para

determinar un caso debe ser mayor de 5 puntos.

e Tipo CGHQ dividido en resultados positivos y

negativos, la calificacion de resultados positivos es
la misma del tipo GHQ vy la calificacion de
resultados negativos se le asigna los valores de 0,
1, 1, 1. Para determinar caso debe ser mayor de
12.

Validacién y Confiabilidad

El presente cuestionario paso por pruebas de validez

y confiabilidad la mas reciente realizada en el Peru

por Chucos (2017) realiz6 una prueba piloto del 15 %

de su muestra en enfermeras del Centro Médico
Naval obteniendo un Alfa de Cronbach de 0.832

siendo asi confiable que realizara las mediciones

estables y consistentes.
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4.7 Recoleccion de datos

La recoleccion de datos se realizd6 en el mes de junio del 2021,
mediante dos modalidades, la primera de forma presencial con las
pruebas psicolégicas impresas y la segunda usando Google Forms
(https:/lwww.google.com/forms/about) .

Como punto de partida se solicitd el permiso correspondiente a la
jefa del Centro de Salud, primero de manera oral y luego con una
documentacion formal. Al personal presente en el establecimiento se
le informo el propésito de la investigacion y la importancia de brindar
su consentimiento para participar en el estudio, ademas se les
entrego las pruebas impresas para que sean resueltas luego de
brindarles las indicaciones pertinentes. Con el personal que se
encontraba ausente en el establecimiento de salud por aislamiento o
porque realizaba trabajo remoto, se utilizé la tecnologia (celular,
computadora, etc.), para informales sobre el estudio y compartirles el
URL donde se encontraba la prueba digitalizada en el Google forms,
asimismo cada 3 dias se les brindaban recordatorios con la finalidad
de motivarlos a completar las pruebas. Logrando finalmente

completar la cantidad necesaria de participantes.

4.7 Técnica de anadlisis e interpretacion de datos.

El proceso de recopilaciébn e interpretacion de datos para el
Cuestionario de Salud Mental General de Goldberg GHQ-28 y la
Escala de Resiliencia de Wagnild y Young, comprendié las
siguientes fases: Clasificacidon, codificacion, tabulacién y analisis e
interpretacion de datos, incluyendo:

Andlisis Estadistico Descriptivo: Se realiz0 un analisis
univariado de las principales variables incluyendo la descripcion de
sus promedios, moda, el minimo, maximo, etc.

Analisis Estadistico Inferencial: Para la finalidad de la
investigacion se realizé la contrastacion de la hipdtesis mediante
Rho de Spearman considerando p<0.05 como diferencia

significativa.
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V. RESULTADOS

5.1 Presentacion e interpretacion de Resultados

Tablal. Caracteristicas generales del personal del Centro de Salud
Guadalupe-Ilca

Variables Frecuencia Porcentaje
Edad
20-30 2 4,0
31-40 18 36,0
41-50 7 14,0
51-60 14 28,0
60 a mas 9 18,0
Sexo
Masculino 15 30,0
Femenino 35 70,0
Estado civil
Soltero 11 22,0
Casado 31 62,0
Conviviente 3 6,0
Divorciado 5 10,0
Viudo 0 0,0
Grado de Instruccién
Primaria 0 0,0
Secundaria 1 2,0
Superior técnico 10 20,0
Universitario 39 78,0
Ocupacién/Profesién
Admisién 2 4.0
Obstetricia 7 14,0
Medicina 6 12,0
Estadistica 3 6,0
Farmacia 3 6,0
Enfermeria 10 20,0
Odontologia 5 10,0
Saneamiento Ambiental 1 2,0
Biologia 1 2,0
Psicologia 1 2,0
Técnico de enfermeria 7 14,0
Técnico de laboratorio 1 2,0
Servicios Generales 1 2,0
Nutricionista 1 2,0
Veterinaria 1 2,0
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Tipo de Familia

Nuclear 33 66,0
Compuesta o Extensa 10 20,0
Mixta 4 8,0
Otras 3 6,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Gréfico 1. Caracteristicas generales del personal del Centro de Salud
Guadalupe-Ilca
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Dentro de la variable edad, se encontr6 un Promedio de 47 afos,
Mediana de 48.5, edad Minima de 26 afios u una Méxima de 66 afos,
ademas que el 4% (2/50) tenia de 20 a 30 afios; 36% (18/50) 31 a 40
afos; 14% (7/50) 41 a 50 afios; 28% (14/50) 51 a 60 afios y 18% (9/50)
60 a mas afios. Se puede evidenciar que en una mayor proporcién del
personal de salud tenian de 31 a 40 afos.

En la variable sexo del personal de salud, un 70% (35/50) son femeninas
y el 30% (15/35) son masculinos. Se evidencia la mayor proporcion de
mujeres en el centro de salud Guadalupe.

Con respecto al estado civil del personal de salud, un 22% (11/50) son
solteros; 62% (31/50) casados;6% (6/50) conviviente;10% (5/50)
divorciado y ningun viudo. Se evidencia que en mayor proporcion el
estado civil del personal es de soltero.

En cuanto al grado de instruccion del personal de salud un 2% (1/50)

tiene secundaria; 20% (10/50) superior técnico y 78% universitario.
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Constatando asi que existen mayor cantidad de universitarios en el

personal de salud.

En cuanto a la ocupacion del personal de salud, un 4% (2/50) es de
admision; 14% (7/50) obstetras; 12% (6/50) médicos; 6% (3/50)
estadisticos; 6% (3/50) farmacia; 20% (10/50) enfermeras; 10% (5/50)
odontodlogos; 2% (1/50) saneamiento ambiental; 2% (1/50) bidlogo; 2%
(1/50) psicologo; 7% (14/50) técnicos de enfermeria; 2% (1/50) técnico de
laboratorio; 2% (1/50) servicios generales; 2% (1/50) nutricionista; 2%
(1/50) veterinaria. Se puede constatar la ocupacion predominante dentro
del personal de salud en de enfermeria.

Finalmente, el tipo de familia del personal de salud en un 66% (33/50) es
nuclear; 20% (10/50) compuesta o extensa;8% (4/50) mixta y 6% (3/50)
otras. Evidenciando que el tipo de familia predominante de la nuclear

dentro del personal del centro de salud Guadalupe-Ica.
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Tabla 2. Nivel de Resiliencia del Personal del Centro de Salud
Guadalupe-2021

Frecuencia  Porcentaje

Bajo 2 4,0
Moderado 9 18,0
Alto 39 78,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Grafico 2. Nivel de Resiliencia del Personal del Centro de Salud
Guadalupe-2021
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En la tabla y el gréfico 2, se logra notar el nivel de Resiliencia del Personal
del Centro de Salud Guadalupe-2021, donde el 4% (2/50) presenta un
nivel bajo; 18% (9/50) moderado y 78% (39/50) alto. Se puede evidenciar
que el personal del Centro de Salud de Guadalupe en su mayoria
presenta un nivel de resiliencia alto.
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Tabla 3. Resiliencia, dimension Ecuanimidad.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 6 12,0
Moderado 20 40,0
Alto 24 48,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Gréfico 3. Resiliencia, dimensién Ecuanimidad
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En la tabla y el grafico 3, se logra notar la dimension Ecuanimidad de la
Resiliencia del Personal del Centro de Salud Guadalupe-2021, donde el
12% (6/50) presenta un nivel bajo; el 40% (20/50) moderado y 88%
(44/50) alto. Se puede evidenciar que el personal del Centro de Salud de
Guadalupe en su mayoria presenta un nivel alto respecto a la dimension
de Ecuanimidad.
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Tabla 4. Resiliencia, dimensién Perseverancia.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 2 4,0
Moderado 21 42,0
Alto 27 54,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Gréfico 4. Resiliencia, dimensién Perseverancia.
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En la tabla y el gréfico 4, se logra notar la dimension Perseverancia de
la Resiliencia del Personal del Centro de Salud Guadalupe-2021,
donde el 4% (2/50) presenta un nivel bajo;42% (21/50) presenta un
nivel moderado y 54% (27/50) alto. Se puede evidenciar que el
personal de salud del Centro de Salud de Guadalupe en su mayoria

presenta un nivel alto respecto a la dimensién de Perseverancia.
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Tabla 5. Resiliencia, dimensién Confianza en si mismo.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 2 4,0
Moderado 19 38,0
Alto 29 58,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Gréfico 5. Resiliencia, dimensién Confianza en si mismo.
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En la tabla y el grafico 5, se logra notar la dimensién Confianza en si
mismo de la Resiliencia del Personal del Centro de Salud Guadalupe-
2021, donde el 4% (2/50) presenta un nivel bajo; 38% (19/50) moderado y
58 % (29/50) alto. Se puede evidenciar que el personal del Centro de
Salud de Guadalupe en su mayoria presenta un nivel alto respecto a la
dimension Confianza en si mismo.
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Tabla 6. Resiliencia, dimension Satisfaccion Personal.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 3 6,0
Moderado 22 42,0
Alto 26 52,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Grafico 6. Resiliencia, dimension Satisfaccion Personal.
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En la tabla y el grafico 6, se logra notar la dimension Satisfaccion
Personal de la Resiliencia del Personal del Centro de Salud Guadalupe-
2021, donde el 6% (3/50) presenta un nivel bajo;42% (2/50) moderado y
94% (47/50) alto. Se puede evidenciar que el personal del Centro de

Salud de Guadalupe en su mayoria presenta un nivel alto respecto a la
dimension Satisfaccion Personal.
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Tabla 7. Resiliencia, dimensién Sentirse bien Solo.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 4 8,0
Moderado 20 40,0
Alto 26 52,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Gréfico 7. Resiliencia, dimensién Sentirse bien Solo.

Frecuencia (%)
w
[an]

8

, 1

Bajo

SENTIRSE BIEN SOLO

40

Moderado

52

Alto

En la tabla y el grafico 7, se logra notar la dimension Sentirse Bien Solo
de la Resiliencia del Personal del Centro de Salud Guadalupe-2021,
donde el 8% (4/50) presenta un nivel bajo; 40% moderado y 92% (46/50)
alto. Se puede evidenciar que el personal del Centro de Salud de

Guadalupe en su mayoria presenta un nivel alto respecto a la dimensién

Sentirse Bien solo.
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Tabla 8. Nivel de Salud Mental del Personal del Centro de Salud
Guadalupe-2021

Frecuencia Porcentaje
No Caso 49 98,0
Caso 1 2,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Gréafico 8. Nivel de Salud Mental del Personal del Centro de Salud
Guadalupe-2021
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En la tabla y el grafico 8, se logra notar el nivel de Salud Mental del
Personal del Centro de Salud Guadalupe-2021, donde el 98% (49/50)
presentan ser No caso y 2% (1/50) manifiestan ser Caso. Se puede
evidenciar que el personal del Centro de Salud de Guadalupe casi en su

totalidad no son casos de algun problema de salud mental.
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Tabla 9. Salud Mental, dimensién Sintomas Somaticos.

Frecuencia Porcentaje
No Caso 49 98,0
Caso 1 2,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Grafico 9. Salud Mental, dimension Sintomas Somaticos.
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En la tabla y el grafico 9, se logra notar la dimension de sintomas
somaticos de Salud Mental del Personal del Centro de Salud Guadalupe-
2021, donde el 98% (49/50) presentan ser No caso y 2% (1/50)
manifiestan ser Caso. Se puede evidenciar que el personal del Centro de
Salud de Guadalupe en casi su totalidad no son casos respecto a la
dimension de sintomas somaticos.
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Tabla 10. Salud Mental, dimension Ansiedad e insomnio.

Frecuencia Porcentaje
No Caso 45 90,0
Caso 5 10,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Grafico 10. Salud Mental, dimensién Ansiedad e insomnio.
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En la tabla y el grafico 10, se logra notar la dimension de ansiedad e
insomnio de Salud Mental del Personal del Centro de Salud Guadalupe-
2021, donde el 90% (45/50) presentan ser No caso y 10% (5/50)
manifiestan ser Caso. Se puede evidenciar que el personal del Centro de

Salud de Guadalupe en su mayoria no son casos respecto a la dimensién

Ansiedad e insomnio.
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Tabla 11. Salud Mental, dimension Disfuncion Social.

Frecuencia Porcentaje
No Caso 50 100,0
Caso 0 0,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Grafico 11. Salud Mental, dimensién Disfuncion Social.
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En la tabla y el grafico 11, se logra notar la dimensién de disfuncion social
de Salud Mental del Personal del Centro de Salud Guadalupe-2021,
donde el 100% (50/50) presentan ser No caso y 0% (0/50) manifiestan ser
Caso. Se puede evidenciar que el personal del Centro de Salud de
Guadalupe en su totalidad no son casos respecto a la dimensién de

disfuncion social
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Tabla 12. Salud Mental, dimension Depresion Grave.

Frecuencia Porcentaje
No Caso 50 100,0
Caso 0 0,0
Total 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Grafico 12. Salud Mental, dimension Depresion Grave.
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En la tabla y el grafico 12, se logra notar la dimensién de depresion grave
de Salud Mental del Personal del Centro de Salud Guadalupe-2021,
donde el 100% (50/50) presentan ser No caso y 0% (0/50) manifiestan ser
Caso. Se puede evidenciar que el personal del Centro de Salud de
Guadalupe en su totalidad no son casos respecto a la dimensién de
depresion grave.
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Tabla 13. Nivel de Resiliencia segun el nivel de Salud Mental

Nivel de Salud Mental
Nivel de
Resiliencia No Caso Caso Total
F % F % F %

Bajo 2 4,1 0 0,0 2 4.0
Moderado 8 16,3 1 100,0 9 18,0
Alto 39 79,6 0 0,0 39 78,0

Total 49 100,0 1 100,0 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacién

Grafico 13. Nivel de Resiliencia segun el nivel de Salud Mental
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Al correlacionar el nivel de resiliencia sobre el nivel de salud mental, se
encontré que 4,1% (2/50) del personal de salud que no son un caso de
salud mental poseen un nivel bajo de resiliencia, el 16,3% (8/50) del
personal identificados como “no caso” presentan una resiliencia
moderada, de igual manera al 100% (1/50) que se identific6 como “caso”.
Un nivel alto de resiliencia de encontré en el 79.6% (39/50) que no son
casos de salud mental.
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Tabla 14. Nivel de Resiliencia segun la dimension Sintomas
Somaéticos de Salud Mental

Dimensién Sintomas Somaticos
Nivel de
Resiliencia No Caso Caso Total
F % F % F %

Bajo 2 4.1 0 0,0 2 4.0
Moderado 8 16,3 1 100,0 9 18,0
Alto 39 79,6 0 0,0 39 78,0

Total 49 100,0 1 100,0 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacién

Gréfico 14. Nivel de Resiliencia segun la dimension Sintomas
Somaticos de Salud Mental
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Al correlacionar el nivel de resiliencia sobre la dimension de Sintomas
somaticos, se encontrd que 4,1% (2/50) del personal de salud que no son
un caso de salud mental poseen un nivel bajo de resiliencia, el 16,3%
(8/50) del personal identificados como “no caso” presentan una resiliencia
moderada, de igual manera al 100% (1/50) que se identific6 como “caso”.
Un nivel alto de resiliencia de encontré en el 79.6% (39/50) que no son
casos de salud mental
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Tabla 15. Nivel de Resiliencia segun la dimension Ansiedad e
Insomnio de Salud Mental

Dimensién Ansiedad e Insomnio
Nivel de
Resiliencia No Caso Caso Total
F % F % F %

Bajo 1 2,2 1 20,0 2 4.0
Moderado 7 15,6 2 40,0 9 18,0
Alto 37 82,2 2 40,0 39 78,0

Total 45 100,0 5 100,0 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacién

Grafico 15. Nivel de Resiliencia segun la dimension Ansiedad e
Insomnio de Salud Mental
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Al correlacionar el nivel de resiliencia sobre la dimensién Ansiedad e
Insomnio, se encontré un nivel bajo de resiliencia en el 2.2% (1/50) del
personal identificado como no caso, junto con el 20% (2/50) perteneciente
a casos de salud mental, el 15.6% (7/50) del personal que no presentan
algun problema de salud mental estd ubicado en el nivel moderado de
resiliencia al igual que al 40% (2/50) que presentan ansiedad e insomnio.
Por otro lado, en el nivel alto de resiliencia se encuentra el 82.2%(37/50)
del personal no caso y al 40%(2/50) a aquellos identificados como casos

de salud mental dentro de la dimensidn.
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Tabla 16. Nivel de Resiliencia segun la dimension Disfuncion Social
de Salud Mental

Dimensién Disfuncion Social
Nivel de
Resiliencia No Caso Caso Total

F % F % F %
Bajo 2 4.0 0 0,0 2 4.0
Moderado 9 18,0 0 0,0 9 18,0
Alto 39 78,0 0 0,0 39 78,0

Total 50 100,0 0 0,0 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacién

Grafico 16. Nivel de Resiliencia segun la dimension Disfuncion Social
de Salud Mental.
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Al correlacionar el nivel de resiliencia sobre la dimension Disfuncion
Social se encontraron que el 4% (2/50) del personal se encuentran en
nivel bajo de Resiliencia, el 18% (9/50) se encuentra ubicado en el
nivel moderado y el 78% (39/50) esta en el nivel alto de resiliencia.
Cabe sefialar que en esta dimension no se encontré algun caso de
salud mental.
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Tabla 17. Nivel de Resiliencia segun la dimension Depresion Grave de

Salud Mental
Dimension Disfuncion Social
Nivel de
Resiliencia No Caso Caso Total

F % F % F %
Bajo 2 4,0 0 0,0 2 4,0
Moderado 9 18,0 0 0,0 9 18,0
Alto 39 78,0 0 0,0 39 78,0

Total 50 100,0 0 0,0 50 100,0

Fuente: Datos obtenidos de la investigacién

Grafico 17. Nivel de Resiliencia segun la dimension Depresion Grave
de Salud Mental
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Al correlacionar el nivel de resiliencia sobre la dimension Depresion
Grave se encontraron que el 4% (2/50) del personal se encuentran en
nivel bajo de Resiliencia, el 18% (9/50) se encuentra ubicado en el
nivel moderado y el 78% (39/50) esta en el nivel alto de resiliencia.
Cabe sefialar que en esta dimensién no se encontré algun caso de
salud mental.
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5.2 Prueba de Normalidad

El ritual de la significancia estadistica (Resiliencia-Salud
Mental)

Hipotesis
Ho: La distribuciébn obtenida por los datos de las variables
1 Resiliencia y Salud mental tiene una distribucion normal.

H1: La distribucién obtenida por los datos de las variables
Resiliencia y Salud mental no tiene una distribuciéon normal.

Establecer un nivel de significancia
2 Nivel de Confianza= 0.95 (95%)
Nivel de Significancia (alfa) a = 0,05 (5%)

3 Estadistico de prueba
- Shapiro-Wilk

Tabla 18. Prueba de Normalidad de Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig.

Variable Resiliencia 0.863 50 0.000
Variable Salud

0.874 50 0.000

Mental

Fuente: Datos obtenidos de la investigacion

Obteniendo un valor de significancia de p= 0.000 en ambas
variables y siendo este menor al 0.05 se logra evidenciar que la
distribucion obtenida por los datos de las variables Resiliencia y

Salud Mental no tienen una distribucién normal.
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5.3 Contrastacion de hipoétesis
Se realizé la contrastacion de las hipétesis utilizando Rho de

Spearman. Se plantearon las siguientes hipotesis:

Hipdtesis General.
Ho: No existe relacion significativa entre resiliencia y salud
mental en el contexto de la pandemia por covid-19 en el

personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.
Hi: Existe relacion significativa entre resiliencia y salud mental
en el contexto de la pandemia por covid-19 en el personal del

centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Tabla 19. Prueba de Hipotesis. Correlacién Resiliencia y Salud

Mental
Rho de
N p. Valor a
Spearman
50 -0.454 0.001 0.05

En la correlacion de la tabla 19, debido a que el valor de p. es
menor a 0.05 se acepta la hipotesis alternativa, evidenciando asi
qgue “existe relacion significativa entre resiliencia y salud mental
en el contexto de la pandemia por covid-19 en el personal del
centro de salud Guadalupe-lca, 2021”. Ademas, presenta una
relacion inversa, es decir, que a mayor resiliencia menores son

los casos de salud mental y viceversa.
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Hipodtesis Especifica 1.

Ho: No existe relacion significativa entre resiliencia y Sintomas
Somaticos en el contexto de la pandemia por covid-19 en el

personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Hi: Existe relacion significativa entre resiliencia y Sintomas
Somaticos en el contexto de la pandemia por covid-19 en el

personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Tabla 20. Prueba de Hipotesis. Correlacion Resiliencia y
Dimension Sintomas Somaticos.

Rho de
N p. Valor a
Spearman
50 -0.216 0.133 0.05

En la correlacion de la tabla 20, debido a que el valor de p. es
mayor a 0.05 se acepta la hipotesis nula, evidenciando asi que
“no existe relacion significativa entre resiliencia y Sintomas
Somaticos en el contexto de la pandemia por covid-19 en el

personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021”.
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Hipodtesis Especifica 2.

Ho: No existe relacion significativa entre resiliencia y Ansiedad
e insomnio en el contexto de la pandemia por covid-19 en el

personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Hi: Existe relacion significativa entre resiliencia y Ansiedad e
insomnio en el contexto de la pandemia por covid-19 en el

personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Tabla 21. Prueba de Hipotesis. Correlacion Resiliencia vy
Dimension Ansiedad e Insomnio.

Rho de
N p. Valor a
Spearman
50 -0.251 0.079 0.05

En la correlacion de la tabla 21, debido a que el valor de p. es
mayor a 0.05 se acepta la hipétesis nula, evidenciando asi que
no existe relacion significativa entre resiliencia y Ansiedad e
insomnio en el contexto de la pandemia por covid-19 en el

personal del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.
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Hipotesis Especifica 3.

Ho: No existe relacidon significativa entre resiliencia y Disfuncion
Social en el contexto de la pandemia por covid-19 en el personal

del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Hi: Existe relacion significativa entre resiliencia y Disfuncion
Social en el contexto de la pandemia por covid-19 en el personal

del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Tabla 22. Prueba de Hipotesis. Correlacién Resiliencia y
Dimension Disfuncion Social.

Rho de
N p. Valor a
Spearman
50 -0.307 0.030 0.05

En la correlacion de la tabla 22, debido a que el valor de p. es
menor a 0.05 se acepta la hipétesis alternativa, evidenciando asi
que Existe relacion significativa entre resiliencia y Disfuncién
Social en el contexto de la pandemia por covid-19 en el personal
del centro de salud Guadalupe-Iica, 202. Ademas, presenta una
relacion inversa, es decir, que a mayor resiliencia menores son

los casos disfuncion social y viceversa.
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Hipotesis Especifica 4.

Ho: No existe relacion significativa entre resiliencia y Depresion
Grave en el contexto de la pandemia por covid-19 en el personal

del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Hi: Existe relacion significativa entre resiliencia y Depresion
Grave en el contexto de la pandemia por covid-19 en el personal

del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.

Tabla 23. Prueba de Hipotesis. Correlacién Resiliencia y
Dimension Depresion Grave.

Rho de
N p. Valor a
Spearman
50 -0.193 0.179 0.05

En la correlacion de la tabla 23, debido a que el valor de p. es
mayor a 0.05 se acepta la hipétesis nula, evidenciando asi que
no existe relacion significativa entre resiliencia y Depresion
Grave en el contexto de la pandemia por covid-19 en el personal

del centro de salud Guadalupe-Ica, 2021.
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5.4 Discusién de resultados

La pandemia de la Covid-19 llevo a todo el mundo al aislamiento,
forzando asi la adaptacién de la poblacién a la nueva normalidad para
mantenerse a salvo, sin la orientacion necesaria para aprender a
sobrellevar la situacion, aprender a solucionar problemas
reestructurando su medio interno y externo es decir sin fortalecer su
resiliencia, las personas desarrollarian algun problema de salud
mental, sin excluir de ello al personal de salud que se encuentra
desde el comienzo en primera linea.

Por ese motivo la presente investigacion tuvo como objetivo principal
determinar la existencia de relacion entre Resiliencia y Salud Mental
en el contexto de pandemia por Covid-19 en el personal del Centro de
Salud Guadalupe,2021, en base a ello se encontr6 que existe una
relacion inversamente proporcional entre las variables antes
mencionadas, siendo similar la investigacion de Ccapa(2020) en
internos de Medicina del Hospital Honorio Delgado Espinoza que
encontro una relacion significativa entre resiliencia y salud mental.

El género femenino (70%)es predominante en la investigacion junto
con la profesion de enfermeria (20%) resultados semejantes al de
Becerra, Becerra y Quintanilla (2021) en su investigacion de tension
laboral y salud mental a 352 personales sanitarios encontr6 que el
77% eran mujeres y el 33.2% eran enfermeros, por el contrario,
Mantas, S. (2017) con una muestra de 406 quiso observar el sentido
de coherencia, resiliencia y salud mental en personales de salud
identificando que el 66.3 % eran hombres y la profesion predominante
era técnico con 46.8%.

Respecto a la resiliencia el personal de salud en su mayoria tenia un
nivel alto (78%), asemejandose al estudio de Pincay (2021) sobre
salud mental y riesgo a exposicion a Covid-19 realizado a 75
trabajadores del Hospital del Dia IESS de Ecuador, donde se
determind que el 86.7% de su muestra presentaban resiliencia alta.
Por otro lado, se diferencia al estudio de Rodriguez & Ortunio (2018)

donde la mayor cantidad de trabajadores de unidad de cuidados
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intensivos obtuvieron un nivel medio de Resiliencia siendo el 45.5%
de su muestra. Estas diferencias podrian ser explicadas posiblemente
a la complejidad del trabajo y al contexto en las que se llevaron a
cabo las investigaciones, debido a que la Covid-19 pudo obligar al
personal de Salud a potenciar su resiliencia para poder adaptarse a la
situacién en la que se vive actualmente.

Con la Salud mental del personal de salud de Guadalupe solo se
presentd un caso (2%), ademas el 10% manifesté ansiedad y el 2%
sintomas somaticos. De igual manera Becerra e Ybaseta (2020) en
su estudio con 166 trabajadores de enfermeria del primer nivel de
atencion obtuvo como resultado que el 50 % presentaba mala salud
mental. Resultados distintos nos lo brinda Leal, Llaven, Medina,
Murrieta y Sanchez, (2021) que trabajaron con el personal del
Hospital de Alta Complejidad de Veracruz en México y encontraron
que el 71.2% presentan depresion, 70.1% ansiedad,69.7% estrés y
68.7% insomnio. Esta diferencia en los resultados posiblemente se
deba a que las investigaciones se realizaron en dos momentos
distintos de la pandemia, pre y post vacunacién, actualmente ya se
encuentran inoculados el personal de salud junto con sus familiares
de mayor riesgo, ademas en el Centro de Salud Guadalupe-ica se
llevaba a cabo por lo menos una vez al mes alguna actividad de parte
de la psicéloga Serums que tenia la finalidad de relajar a todo el

personal.
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CONC