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RESUMEN

La presente investigacion se llevd a cabo desde un enfoque cuantitativo, de tipo
basico, de disefio no experimental, de -correlacional-comparativo y de corte
transversal. El estudio tuvo como objetivo determinar la relacion entre ansiedad y
estrategias de afrontamiento al estrés en estudiantes de la Universidad la Salle en el
contexto de la pandemia de COVID-19, 2021. Participaron 296 estudiantes (131

hombres y 165 mujeres).

Para la recoleccion de datos se aplicaron dos instrumentos: la version peruana de
Diaz y Solis (2019) del Inventario de Ansiedad de Beck (BAI) y la version peruana de
Abad (2017) del Cuestionario de Afrontamiento al Estrés (CAE) de Sandin y Chorot
(2002).

En relacion a los niveles de ansiedad: se determind que el 16% de los estudiantes
hombres y el 30% de las estudiantes mujeres poseian niveles graves. Se obtuvo un
valor de -5,545 en la prueba de U de Mann-Whitney con un p=0,000; determinando
asi que, existe diferencia segun sexo en los niveles de ansiedad experimentados,

siendo las estudiantes mujeres quienes experimentan mayores niveles de ansiedad.

La estrategia de afrontamiento al estrés predominante en los estudiantes hombres
fue la estrategia focalizada en la solucién del problema (32%) y en el caso de las

mujeres, expresion emocional abierta (35%).

La correlacion de mayor intensidad encontrada entre ansiedad y estrategias de
afrontamiento al estrés en los estudiantes hombres fue de r=0,613, r>=0,375 y p=0,000
en la estrategia focalizada de auto focalizacion negativa; en el caso de las mujeres, la
correlacion mas representativa fue de r=0,444, r’=0,19 y p=0,019 en la estrategia

expresion emocional abierta.

Palabras clave: Ansiedad, Estrategias de afrontamiento al estrés. Pandemia, COVID-

19, Universitarios.



ABSTRACT

The present research was carried out from a basic quantitative approach, of type, of
non-experimental design, of correlational-comparative and cross-sectional. The study
aimed to determine the relationship between anxiety and stress coping strategies in
La Salle University students in the context of the COVID-19 pandemic, 2021. 296

students participated (131 men and 165 women).

For data collection, two instruments were applied: the Peruvian version of Diaz and
Solis (2019) of the Beck Anxiety Inventory (BAI) and the Peruvian version of Abad
(2017) of the Sandin Coping with Stress Questionnaire (CAE) and Chorot (2002).

In relation to anxiety levels: it was determined that 16% of male students and 30%
of female students had severe levels. A value of -5.545 was obtained in the Mann-
Whitney U test with a p = 0.000; thus determining that there is a difference according
to sex in the levels of anxiety experienced, with female students experiencing higher

levels of anxiety.

The predominant stress-coping strategy in male students was a strategy focused
on problem solving (32%) and, in the case of women, open emotional expression
(35%).

The highest intensity correlation found between anxiety and stress coping
strategies in male students was r = 0.613, r2 = 0.375 and p = 0.000 in the focused
strategy of negative self-targeting; in the case of women, the most representative
correlation was r = 0.444, r2 = 0.19 and p = 0.019 in the open emotional expression

strategy.

Keywords: Anxiety, Stress coping strategies. Pandemic, COVID-19, University

students.
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I.INTRODUCCION

Hoy por hoy la salud mental de la poblacién a nivel mundial se ha visto afectada
debido a la pandemia de COVID-19 que venimos atravesando desde 2020 y que hasta
el dia de hoy sigue afectando a miles de personas. Esta pandemia tiene caracteristicas
muy particulares y las medidas adoptadas para contenerla han sido muy rigurosas,
entre ellas podemos mencionar: el distanciamiento social obligatorio, cuarentenas
tanto a nivel nacional como focalizadas, toques de queda y la paralizacion de muchas
actividades comerciales, lo cual ha desencadenado un incremento significativo de

personas desempleadas o que han pasado a formar parte del mercado informal.

Peru es considerado como uno de los paises mas afectados por este contexto
adverso y también es considerado como uno de los paises con los peores manejos

de la pandemia a nivel politico, econémico, sanitario y social.

Esta investigacion tiene su origen en el interés de los investigadores por
abordar académicamente la ansiedad y los estilos de afrontamiento en los estudiantes
de la Universidad La Salle en el Contexto de la pandemia de COVID-19 durante el afio
2021. La investigacion se llevo a cabo desde un enfoque cuantitativo, con un nivel
descriptivo correlacional y tuvo como objetivo determinar la relacion entre ansiedad y

estrategias de afrontamiento al estrés en los estudiantes.

Debido a que son escasas las investigaciones realizadas al respecto tanto a
nivel internacional, nacional y local, los resultados que se obtengan se constituirian
como antecedentes para futuros estudios y/o podria ser tomado como linea base para

la elaboracién de intervenciones psicosociales que aborden dichas probleméticas.
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IIl. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Descripcion del problema

La Comision Municipal de Salud de Wuhan (China), el 31 de diciembre de 2019,
notificd a la OMS acerca de un elevado niumero de casos de neumonia atipica en la
ciudad, posteriormente se determinaria que dichos casos serian ocasionados por un
coronavirus (Sars-CoV-2/COVID-19); debido al elevado indice de casos y la rapida
propagacion de la enfermedad el 11 de marzo de 2020 se declara pandemia
(Organizacion Mundial de la Salud, 2020). Esta pandemia tiene caracteristicas
particulares como el riesgo de contagio por personas asintomaticas y la amplia
variedad de sintomas ocasionados por el virus (Garcia, 2020), el riesgo constante de
aparicién de nuevas variantes a lo largo del mundo y que se constituyen como un

grave riesgo para la salud publica.

Sudamérica ha sido una de las regiones mas afectadas, siendo Brasil, el pais
con mayor incidencia de contagios y mas de 218000 de fallecidos (Brasil, 2021, citado
por Trevizani et al., 2021); En Peru, en marzo de 2021, se habian detectado un total
de 1435598 casos y 49523 fallecidos (MINSA, 2021). La OMS e instituciones
relacionadas con la promocion de la salud en la poblacién, recomendaron la adopcion
de medidas estrictas de bioseguridad como: aislamiento social, cuarentena
obligatoria, paralizacion de actividades consideradas no vitales con la finalidad de
minimizar el riesgo de contagio. Dichas medidas han sido implementadas en todo el

mundo y generalmente han sido de larga duracion (Garcia, 2020).

Las medidas sanitarias adoptadas han repercutido en la salud mental de las
personas (Ciria y Dia, 2020). Se ha hipotetizado una segunda ola de patologias
mentales asociadas a factores de riesgo que han quedado evidenciadas durante esta
pandemia: aislamiento social, despidos, carencias econdémicas, violencia y duelo por
familiares (Gonzalez y Labad, 2020). La disminucién drastica de ingresos y/o la
pérdida de los mismos como resultado de la cuarentena, suele asociarse con cuadros
psicopatolégicos como: ansiedad, depresion y estrés pos traumatico, siendo ello
especialmente relevante en los hogares con bajos ingresos econémicos (Brooks et al,
2020, citado por Buitrago et al., 2020).

Previo a la pandemia, la OMS (2004) (citado por Clark & Beck, 2012) indica que

la ansiedad era el trastorno mental con mayor incidencia a nivel mundial; los individuos
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con elevados niveles de ansiedad suelen acudir a los servicios de atencidon primaria
con sintomas fisicos aparentemente inexplicables pero cuyo origen se encontraba en
un trastorno de ansiedad. Por tanto, podemos afirmar que la ansiedad patoldgica
supone una carga considerable para los servicios de salud, especialmente en el nivel
primario; se reconoce también, que la ansiedad clinica no permite que el individuo

disfrute de una vida plena y satisfactoria (Clark y Beck, 2012).

Existe abundante evidencia cientifica que sefiala que los universitarios se
constituyen como un grupo vulnerable y espuesto a una serie de estresores propios
de la formacion académica y que hoy por hoy, han experimentado una serie de
cambios dramaticos en su estilo de vida y en su formacion académica, ya que se han
visto forzados a cambiar su modalidad de estudios presencial por una modalidad
virtual. Debemos mencionar que la educacion virtual ha sido implementada en el pais
de manera muy rudimentaria y de manera improvisada ya que tanto docentes como
alumnos no se encontraban familiarizados con los softwares propios de dicha

modalidad.

La modalidad virtual resulta muchas veces mas estresante que las modalidad
de educacion presencial ya que se carece del contacto humano (tanto com
comparferos como con docentes), los alumnos se encuentran expuestos durante
largos periodos de tiempo a la computadora lo cual conlleva un mayor esfuerzo
congnitivo y por ende un mayor desgaste de energia. Asimismo, el area
psicopedagdgica de la universidad ha reportado un incremento significativo de casos

con sintomatologia ansiosa-depresiva en los alumnos.

Otro aspecto a considerar son las estrategias de afrontamiento al estrés
adaptativas que esta aplciando los alumnos, teniendo en cuenta que, existen
estrategias adaptativas y otras desadaptativas, es de vital importancia concoer las
estrategias de afrontamiento predominantemente aplicadas por los alumnos ya que
ello puede tener un impacto directo en su caldiad de vida asi como en su rendimiento

académico.

Debido a los motivos sefialados anteriormente es que los investigadores se
plantean la siguiente pregunta de investigacion: Determinar si existe relacion entre
ansiedad y estrategias de afrontamiento al estrés en estudiantes de la Universidad la
Salle en el contexto de la pandemia de COVID-19, 2021.

12



Pregunta de investigacion general

¢Existe relacion entre ansiedad y estrategias de afrontamiento al estrés en
estudiantes de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de COVID-19,
20217

Pregunta de investigacion especificas

Problema especifico 1

¢ Existe diferencia significativa segun sexo en los niveles de ansiedad de los
estudiantes de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de COVID-19,
20217

Problema especifico 2

¢Cudl es el estilo de afrontamiento al estrés predominante segin sexo de los
estudiantes de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de COVID-19,
20217

Problema especifico 3

¢ Existe relacién entre ansiedad y la estrategia auto focalizacién negativa en los
estudiantes hombres y mujeres de la Universidad la Salle en el contexto de la
pandemia de COVID-19, 20217

Problema especifico 4

¢ Existe relacion entre ansiedad y la estrategia expresion emocional abierta en los
estudiantes hombres y mujeres de la Universidad la Salle en el contexto de la
pandemia de COVID-19, 20217

Objetivo general

Determinar si existe relacion entre ansiedad y estrategias de afrontamiento al estrés
en estudiantes de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de COVID-
19, 2021.

13



Objetivos especificos

Objetivo especifico 1

Describir los niveles de ansiedad segun sexo de los estudiantes de la Universidad
la Salle en el contexto de la pandemia de COVID-19, 2021.

Objetivo especifico 2
Determinar el estilo de afrontamiento al estrés predominante segun el sexo de los

estudiantes de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de COVID-19,
2021.

Objetivo especifico 3
Determinar si existe relacion entre ansiedad y la estrategia de auto focalizacion

negativa segun sexo de los estudiantes de la Universidad la Salle en el contexto de
la pandemia de COVID-19, 2021.

Objetivo especifico 4
Determinar si existe relacion entre ansiedad y la estrategia expresion emocional

abierta segun sexo de los estudiantes de la Universidad la Salle en el contexto de
la pandemia de COVID-19, 2021.

Justificacién e importancia

Teoricamente, la investigacion es relevante ya que si viene existen estudios previos
acerca de la relacién entre ansiedad y estilos de afrontamiento en universitarios, a la
fecha no existen investigaciones nacionales realizadas con objetivos similares durante
la pandemia de COVID-19, por tanto, la presente investigaciéon aporta evidencia
cientifica sélida respecto a los niveles de ansiedad y los estilos de afrontamiento
basandose en la teoria de Beck y Sandin Chorot respectivamente; los resultados que
se obtengan contribuirdn a llenar un vacio en el conocimiento cientifico y se

constituirdn asimismo como antecedentes para futuras investigaciones.

Desde el punto de vista social, la investigacion es relevante ya que investigaciones
realizadas en otras latitudes han arrojado elevados niveles de ansiedad en la

poblacién en general debido al confinamiento o a la cuarentena dictadas por los
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gobiernos a fin de contener el avance de la pandemia. Debido a que, segun diversos
autores, los niveles de ansiedad se han visto elevados en un gran numero de la
poblacidn, éste se constituye en una problematica social que debe ser estudiada a fin
de conocer los niveles de ansiedad que poseen los jovenes de la provincia de

Arequipa y cuéles son las estrategias de afrontamiento al estrés que suelen utilizar.

Desde el punto de vista practico, los datos que se obtengan podrian ser tomados
como referencia para el disefio de politicas sociales y de salud orientadas a detectar
oportunamente indicadores de niveles altos de ansiedad y para desarrollar estrategias
de afrontamiento mas adaptativas. De esta manera se estaria asegurando el bienestar

psicoldgico de los alumnos.
Alcances y limitaciones

La presente investigacion no analizé datos de naturaleza cualitativa y se centro

Unicamente en un grupo etario, los jovenes estudiantes de la Universidad la Salle.

Debido a que la pandemia de COVID-19 es un fendmeno en pleno desarrollo y
cuyo final no tiene una fecha exacta o si quiera estimada, los datos recolectados
reflejan la realidad de un grupo poblacional en un momento dado de la pandemia; sin
embargo, se requerirdn investigaciones de tipo longitudinal que permitan estudiar las
repercusiones de la pandemia en la salud mental de los alumnos a lo largo de los afios

o su evolucién durante el desarrollo de la pandemia.
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[ll. MARCO TEORICO

Antecedentes

Internacionalmente, Ozamiz et al. (2020) realizaron una investigacion desde un
enfoque cuantitativo, de nivel exploratorio-descriptivo de corte transversal. El estudio
tuvo como objetivo analizar los niveles de estrés, ansiedad y depresion; segun la edad,
cronicidad y confinamiento en la primera fase del brote del COVID-19 en los
pobladores de la comunidad Autonoma Vasca-Espafia. La muestra estuvo
conformada por 976 habitantes. Para la recoleccion de datos se aplico la Escala de
depresion, Ansiedad y Estrés (DASS). Los resultados mas relevantes de la
investigacion son: la poblacion mas joven (que representaba el 57% de la muestra) y
la poblacién con enfermedades crénicas (15% de la muestra) presentaban sintomas
mas altos que el resto de la poblacién. Los investigadores encontraron también un
mayor nivel de sintomatologia a partir del confinamiento. Los investigadores concluyen
gue el bienestar psicolégico es importante para afrontar la COVID-19, prevenir
enfermedades mentales y lograr una adecuada gestion de emociones. Ademas, se
espera que la sintomatologia de estrés, depresion y ansiedad aumenten sobre todo
en los grupos catalogados como de riesgo. Este estudio es relevante ya que da cuenta
acerca de los elevados niveles de ansiedad, estrés y depresion que padece un gran
porcentaje de la poblacion a raiz del confinamiento por COVID-19, realidad que
también se ve reflejada en el incremento significativo de casos de ansiedad y

depresion a nivel nacional.

Cabas et al. (2019) realizaron una investigacion cuantitativa, de nivel relacional
y de corte transversal, teniendo como objetivo determinar la relacién entre ansiedad y
afrontamiento el estrés en estudiantes jévenes de una universidad del Caribe
Colombiano. La muestra la compusieron 216 jovenes (47% hombres y 53% mujeres),
cuyas edades oscilaban entre 16 y 18 afios. Se aplico la Escala de Afrontamiento para
adolescentes —ACS y la Escala de Ansiedad Manifiesta para adultos — AMAS de forma
C. Se determind que los hombres presentaban una mayor tendencia a la ansiedad.
Se demostr6 que los hombres y mujeres utilizan de manera similar los estilos y
estrategias de afrontamiento, sin embargo, las mujeres usan mayormente la estrategia
de esforzarse y tener éxito. Los autores concluyen que existe una correlacion positiva
bilateral entre afrontamiento y ansiedad con una significacion de P<0,050. Este

estudio es relevante ya que la metodologia empleada, la poblacion y los objetivos del
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estudio son similares a los de nuestra investigacion, por tanto los resultados obtenidos
por los autores fueron objeto de comparacién con los propios.

Morales y Perez (2019) realizaron una investigacion cuantitativa, de nivel
relacional y de corte transversal que tenia como objetivo determinar la relacion entre
autoeficacia y ansiedad, estrategias de afrontamiento y la inteligencia emocional en
universitarios espafioles de las areas de humanidades, ciencias sociales y de salud.
La muestra estuvo conformada por 258 universitarios (45% eran estudiantes de primer
afo, 23% de segundo afno, 13% de tercer afio, 10% de cuarto afio y 9% de quinto
afo). Los instrumentos que utilizaron para llevar a cabo la investigacion fueron: la
escala de autoeficacia general, el inventario de ansiedad rasgo STAI, el inventario de
estrategias de afrontamiento y la escala de meta- estado de animo de rasgos - TMMS
—24. Se determiné mediante coeficiente de correlaciéon de Pearson y un modelo de
regresion multiple se determind que existe una relacion significativa entre los rasgos
de ansiedad, resolucion de problema, expresion emocional, aislamiento social y
claridad emocional con la autoeficacia percibida. Los autores concluyen que existe
una relacion significativa entre las variables estudiadas. De igual forma que el anterior
antecedente, el presente antecedente se parece a nuestro estudio en cuanto a
metodologia, objetivos y poblacion, por tanto, los resultados de este estudio también

fueron comparados con los nuestros.

Acevedo y Amador (2020) realizaron una investigacion cualitativa, de nivel
descriptivo, disefio fenomenoldgico y de corte transversal. La investigacion tuvo por
objetivo analizar el estrés, las estrategias de afrontamiento y la experiencia academia
de los estudiantes de la Universidad Autonoma de Nicaragua, Mangua y de los
estudiantes de la Universidad de la Pontificia Universidad Catdlica de Chile. La
muestra la conformaron 16 estudiantes cuyas edades oscilaban entre 18 y 27 afios (8
pertenecian a la Universidad Autbnoma de Nicaragua y 8 la Universidad Catélica de
Chile). Utilizaron la entrevista semiestructurada para la recoleccion de datos. Los
investigadores encontraron que los estudiantes de la Universidad Catolica de Chile
presentaron mayores manifestaciones de estrés, mientras que los estudiantes de la
Auténoma de Nicaragua presentaban mas sintomas ansiosos, depresivos e ideacion
suicida. Los autores concluyen que existe una elevada presencia de cuadros ansiosos
y depresivos en los estudiantes de la Autonoma de Nicaragua. Este estudio es

relevante ya que aporta conocimientos acerca de los niveles de estrés y las estrategias
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de afrontamiento en universitarios; asimismo al utilizar una metodologia cualitativa,
los datos obtenidos permitieron una comprension mas profunda acerca de nuestras

variables y nos permitieron interpretar adecuadamente nuestros resultados.
A nivel nacional

Vivanco et al. (2020) realizaron una investigacion cuantitativa, de nivel
relacional-comparativo y de corte transversal con el objetivo de establecer la relacion
entre ansiedad por COVID-19 y salud mental. La muestra estuvo conformada por 356
estudiantes universitarios de Trujillo y Chimbote que tenian entre 18 y 34 afios (64%
eran mujeres y el 36% eran hombres). Los investigadores aplicaron la version
espafiola del CAS Coronavirus Anxiety Scale y el MHI Mental Healh Inventory-5 para
la recoleccion de datos. Se determiné que existe una relacion negativa entre ansiedad
por COVID-19 y salud mental, es decir mayores niveles de ansiedad por COVID-19
se relacionaban con un empeoramiento de salud mental (p = -.67, p < .01). Se
evidencio ademas una significativa diferencia en los resultados en funcién al sexo, los
hombres quienes poseian una mayor salud mental en comparacion a las mujeres. Los
autores concluyen que existe una relacién negativa entre ansiedad y salud mental;
adicionalmente, concluyen que los hombres poseen una salud mental mejor
conservada que las mujeres. Este estudio aporta conocimientos significativos acerca
del género y su relacién con la salud mental; asimismo, la poblacion es similar a la
nuestra, por tanto, los resultados fueron comparados con los nuestros a fin de realizar

un analisis mas profundo.

Saravia et al. (2020) realiz6 una investigacidbn cuantitativa de tipo
observacional, descriptivo y transversal. El estudio tuvo como objetivo el determinar
el nivel de ansiedad en los estudiantes. La muestra fue de 57 estudiantes de medicina,
fueron evaluados con la escala para medir el Desorden de Ansiedad Generalizada —
7 (GAD-7). Los resultados mas relevantes de la investigacion son: el 75% de los
estudiantes de medicina presentaron niveles altos de ansiedad durante la pandemia.
Ademas, encontraron una relacién significativa entre el sexo femenino y la ansiedad,
obteniendo niveles altos de ansiedad con mayor frecuencia (p = 0,045). No se
encontraron relacion entre edad y ansiedad (P=0.058). Los autores concluyen que un
gran numero de estudiantes posee elevados niveles de ansiedad; asi mismo no se

encontré que exista una relacion significativa entre edad y ansiedad. Este estudio es
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relevante ya que entre sus resultados da cuenta acerca del elevado namero de
universitarios con niveles altos de ansiedad; asimismo, al haber analizado una
poblacidén con caracteristicas similares a la nuestra, los resultados obtenidos fueron
objeto de comparacion con respecto a los nuestros en cuanto a los niveles de estrés

encontrados.

Vergara (2019) realizé una investigacion cuantitativa, de nivel correlacional, de
disefio empirico y de corte transversal. Su objetivo fue determinar la relacion entre
ansiedad y estrategias de afrontamiento en jovenes universitarios de las carreras de
Psicologia (37,6%), Ciencias de la comunicacion (19,8%), Medicina (9,9%), Derecho
(8,9%), Ingenieria Industrial (6,9%) y Animacion en 3d (2,2%) de una universidad
particular de Lima. Participaron del estudio 101 estudiantes (71% mujeres y 29%
hombres) cuyas edades oscilaban de 20 a 25 afos. Para la recoleccion de datos se
aplicé: el Inventario de Ansiedad de Beck y la Escala de Modos de Afrontamiento al
estrés (COPE-28). El investigador obtuvo un valor de r=0.022, por tanto, no existe una
relacion significativa entre las variables objeto de estudio. El autor concluye que no
existe una relacion significativa entre las variables estudiadas. Dicho estudio es
relevante ya que es similar al nuestro, siendo ademas resaltante ya que en este caso,
el investigador no encontré una evidencia significativa entre las variables objeto de
estudio, algo contrario a lo reportado por otros investigadores. Dichos resultados dotan

de una perspectiva diferente a nuestra investigacion.
A nivel local

Neyra y Josemaria (2020) realizaron una investigacion cuantitativa de tipo
observacional, descriptivo y transversal. Tuvo como objetivo determinar los niveles
de depresién, ansiedad y estrés en relacion con el confinamiento social. La muestra
estuvo conformada por 300 universitarios de las areas de Ciencias de la Salud,
Sociales e Ingenierias de la Universidad Catdlica de Santa Maria (30% eran hombres
y 70% mujeres), cuya edad promedio era 21 afios. Se aplicé la escala DASS-21 de
Depresion, Ansiedad y Estrés. Los resultados mas relevantes son: el 47% presentaba
sintomas depresivos, el 48% sintomas ansiosos y el 44% sintomas de estrés.
Asimismo, los investigadores determinaron que existe relacion significativa entre
sintomas y confinamiento social. Los autores concluyen que un elevado namero de

estudiantes posee sintomas depresivos y ansiosos. Los autores concluyen que un
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elevado numero de universitarios poseen sintomas depresivos, ansiosos y de estrés.
Este estudio informa sobre el elevado niumero de universitarios con niveles altos de
depresion, ansiedad y estrés; asimismo, al haber analizado una poblacion con
caracteristicas similares a la nuestra, los resultados obtenidos fueron objeto de
comparacion con respecto a los nuestros en cuanto a los niveles de estrés

encontrados.

Almiron (2020) realizé una investigacion desde un enfoque cuantitativo y con
un nivel correlacional que tuvo como objetivo determinar la relacion entre estrés
académico y estilos de afrontamiento al estrés. La muestra estuvo compuesta por 69
internos de medicina (65% fueron mujeres y 35% hombres) cuyas edades oscilaban
entre los 25 y 26 afos, de los cuales el 71% eran estudiantes de la Universidad
Catdlica de Santa Maria 'y el 29% de la Universidad Nacional de San Agustin. Para la
recoleccion de datos, se aplico el Cuestionario de Estilos de Afrontamiento al Estrés
(COPE) vy el Inventario SISCO del Estrés Académico. Se determiné que el estilo
dirigido hacia las emociones fue predominante en el 72% de los participantes, el estilo
dirigido al problema (25%), y los estilos adicionales como la distraccion (3%). Los
componentes mas empleados en el estilo de afrontamiento dirigido a las emociones
fueron: aceptacion (32%), reinterpretacion positiva (26%) y desarrollo personal (26%);
en el afrontamiento dirigido al problema predominé el estilo de planificacion de
actividades (16%). El autor concluye que el estilo de afrontamiento al estrés
predominante en los internos de medicina fue el estilo dirigido a las emociones. Se
encontraron niveles de estrés moderados en 49% y severos en 32% de los
participantes. Este estudio informa acerca de los estilos de afrontamiento al estrés
predominantes en una muestra de universitarios, por tanto, los resultados obtenidos

también fueron comparados con los nuestros.
Bases tedricas

3.1.1. Salud Mental en epidemias

Un elevado nimero de estudios informan que aspectos como: confinamiento,
variacion del estilo de vida y de rutina, la reduccién del contacto social e incluso del
contacto fisico con otras personas pueden acarrear efectos psicologicos adversos
para la salud mental como: estrés postraumatico, sindromes confusionales, ansiedad,

depresion y trastornos de conducta (Jeong et al, 2016, citado por Buitrago et al., 2020).
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En muchos cuadros psicopatolégicos existe cierta vulnerabilidad hacia
estresores ambientales, lo cual se ha visto incrementado durante esta pandemia, ya
que el contexto en mas de un aspecto se ha tornado cada vez mas peligroso e
impredecible. EI COVID-19 ha cambiado radicalmente nuestro estilo de vida.

Ante este contexto advero, es probable el desarrollo de psicopatologias en
personas que previamente estaban sanas mentalmente hablando; también, es
probable descompensaciones agudas en pacientes con trastornos psicopatolégicos
previos (Ciria y Dia, 2020). Se ha pensado que es posible el prondstico de las
enfermedades mentales se afecte negativamente y se eleven las tasas de suicidio
(Cosic et al., 2020, citado por (Garcia, 2020).

En epidemias previas en las que también aplicé el confinamiento poblacional
como medida de prevencion del contagio, se sabe que las alteraciones emocionales
mas frecuentes fueron la ansiedad, depresion, trastornos somatomorfos y cuadros
hipocondriacos (Buitrago et al., 2020).

Otro aspecto fundamental a tener en cuenta en esta crisis sanitaria es el estrés
postraumatico que ha generado en miles de personas, ya que o bien han padecido la
enfermedad con experiencias traumaticas o no se les ha permitido despedirse ni
realizar un proceso de duelo en condiciones normales; todo ello implica el riesgo de
desarrollar una sintomatologia emocional con el potencial de hacerse cronico
(Gonzalez Rodriguez & Labad, 2020).

En relacion con los efectos tardios, podemos mencionar la presencia de duelos
patologicos, depresion, trastornos de adaptacion, estrés postraumatico, abuso de
sustancias y trastornos psiquiatricos (Buitrago et al., 2020).

Debido a ello, los expertos sefialan que es necesario tener l0s recursos y
herramientas adecuadas para identificar y tratar precozmente los casos de
psicopatologias, las cuales van a ir en aumento durante los siguientes meses (Xian et
al, 2020, citado por Ciria y Dia, 2020).

3.1.2. Ansiedad
3.1.2.1. Definicion

Desde un enfoque cognitivo-conductual, la ansiedad es considerada como un
concepto multidimensional en el que intervienen variables cognitivas (pensamiento,

ideas y creencias) y variables situacionales adversas (Sierra et al., 2003).
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La ansiedad es una respuesta cognoscitiva, comportamental y fisiolégica
excesiva (incremento de actividad somatica y autonémica) que tiene lugar de manera
prolongada ante una situacion percibida como amenazante o que en su defecto, es
ocasionada por la vision de eventos futuros (Carrillo et al., 2020, citado por Arias et
al., 2020).

Como se expuso anteriormente, la ansiedad es un estado mental que prepara
al individuo para afrontar una situacion estresante 0 amenazante; si su duracion es
corta no suele haber repercusiones negativas en el individuo ya que el cuerpo tendra
un tiempo de recuperacion; sin embargo, si la ansiedad se mantiene por un tiempo
prolongado y esta fuera del control del individuo; ocurre lo contrario cuando la
ansiedad se mantiene en el tiempo y en niveles elevados; niveles altos de ansiedad
suelen relacionarse con depresion, en casos extremos se asocia también con ideacion
suicida (Arias et al., 2020).

Para la presente investigacion se concibe a la ansiedad como un mecanismo
de adaptacion autonoma que propicia una serie de cambios a nivel orgéanico,
psicoldgico y emocional del individuo que la experimenta; dicho mecanismo tiene un
caracter adaptativo cuando es manejado de manera adecuada y no afecta
negativamente la calidad de vida del individuo. Por otro lado, se constituye como
fuente de psicopatologia cuando se experimentan altos niveles de ansiedad y ello se
mantiene a lo largo del tiempo generando asi una serie de dificultades que muchas
veces son muy dificiles de sobrellevar para el individuo y en consecuencia acarrea

multiples consecuencias negativas.

3.1.2.2. Ansiedad patoldgica

Cuando la ansiedad es experimentada con gran intensidad y afecta el
desempeiio del individuo, provoca un sentimiento significativo de malestar y sintomas
adversos a nivel fisicos, psicoldgico y conductual (por ejemplo, el consumo de alcohol
como medio de afrontamiento) (Arias et al., 2020).
Clark y Beck (2012) sefialan que desde un enfoque cognitivo, la ansiedad patoldgica

estaria compuesta por:

A. Cognicion disfuncional: la ansiedad patolégica es consencuencia de una
valoracion errénea del peligro ante una situacion adversa (Beck et al., 1985,

citado por Clark y Beck, 2012). Dicha valoracién activa creencias o esquemas
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disfuncionales segun los cuales se evalua la situacion amenazante; dichos
esquemas disfuncionales hacen que sea sobrevalorada la fuente de estrés y
por otro lado, se menoscave las propias capacidades, lo cual desencadena un
temor excesivo e incoherente con la realidad (Clark y Beck, 2012).

B. Deterioro del funcionamiento: la ansiedad patolégica acarrea
consencuencias negativas en la capacidad adaptativa del individuo en todos
las esferas de su vida (familiar, social, laboral e inclusive sexual); en ocasiones,
si el niveles de ansiedad es muy elevado, pede acarrear el sentimiento de
paralisis ante el peligro (Clark y Beck, 2012).

C. Persistencia: los individuos con ansiedad patologica o propensos a ésta,
experimentan elevados niveles de anisedad de manera cotidiana y durante
muchos afios. Asimismo, experimentan aprension subjetiva al imaginarse
constantemente una potencial amenaza, independientemente de las
probabilidades que tiene ésta de materializarse (Clark y Beck, 2012).

D. Falsas alarmas: hace referencia a la presencia de crisis de angustia que
tienen lugar en ausencia de amenazas, ello es un claro indicador de ansiedad
patolégica (Barlow, 2002, citado por Clark y Beck, 2012).

E. Hipersensibilidad a los estimulos: en los cuadros clinicos, la ansiedad puede
ser provocada por una gran variedad de estimulos o por situaciones en las que
la intensidad del estimulo adverso o amenaza es baja o que podria ser
percibida como nada amenazadora para los individuos sin ansiedad patologica
(Beck y Greenberg, 1988, citado por Clark y Beck, 2012).

3.1.2.3. Psicofisiologia de la Ansiedad

Una gran cantidad de los sintomas derivados de elevados niveles de ansiedad,
son de naturaleza fisiolégica y reflejan la activacion de los sistemas nerviosos
simpatico y parasimpdtico, lo cual se ve reflejado en sintomas como: aumento del
ritmo cardiaco y la constriccidn de vasos sanguineos con la finalidad de aumentar la
fuerza de los musculos, dilatacién de los pulmones para aumentar el aporte de
oxigeno en todo el cuerpo, la dilatacion de las pupilas para mejorar la vision, el cese
de la digestion, el incremento de la actividad del metabolismo basal y el incremento
de la secrecion de epinefrina y norepinefrina desde la médula adrenal (Bradley, 2000,
citado por Clark y Beck, 2012).
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Dichas respuestas fisioldgicas se asocian también con la apariciébn de
sintomas facilmente perceptibles como son: temblores, sofocos, escalofrios,
palpitaciones, sequedad bucal, sudoracion, respiracion entrecortada, presion en el

pecho y tension muscular (Barlow, 2002, citado por Clark y Beck, 2012).

3.1.2.4. Enfermedades comérbidas de la Ansiedad

El 55% aproximadamente de los pacientes con trastornos de depresion o
ansiedad presentan comorbilidad con ansiedad o depresion respectivamente, este
indice alcanza el 76% cuando se consideran los diagndsticos realizados a lo largo de
la vida (Brown, 2002, citado por Clark y Beck, 2012).

Es mas probable que una persona con un trastorno de ansiedad desarrolle
posteriormente un cuadro depresivo que a la inversa (Bond y Regier, 1998, citado por
Clark y Beck, 2012). Asimismo, los casos comorbidos obtienen resultados menos
favorables en el tratamiento, mayor indice de recaida y una mayor necesidad de
hospitalizacion que los pacientes con diagnéstico de ansiedad pura (Tylee, 2000,
citado por Clark y Beck, 2012).

3.1.2.5. Modelo cognitivo de la Ansiedad

Clark y Beck (2012) presentan un modelo tedrico de la ansiedad que se centra
en un concepto clave que es el de vulnerabilidad, que es béasicamente la
autopercepcion que se tiene como objeto de peligros internos y externos sobre los
cuales considera que no tiene de control, en los cuadros psicopatologicos dicha
sensacion se ve incrementada significativamente debido a la presencia de ciertos
procesos cognitivos disfuncionales. Adicionalmente, se postula que la ansiedad es
producto de una evaluacién

El aumento de la sensacion de vulnerabilidad experimentado por las personas
con un cuadro de ansiedad se manifiesta en las valoraciones sesgadas y exageradas
que realiza el individuo incluso ante situaciones neutrales, en consecuencia, éste se
encuentra en un estado de constante alerta o temor que acarrea consecuencias
negativas a nivel fisico, psicolégico, emocional, familiar, social e inclusive laboral.

Segun el modelo cognitivo propuesto por Beck y Clark (1998) (citado por
Gantiva et al., 2010), la interpretacion negativa o catastréfica de los hechos prouducto

de la presencia de esquemas mentales mal adaptativos o disfuncionales, explican el
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surgimiento y mantenimiento de la ansiedad, debido a la presencia de dichos
esquemas es que se atiende mas a quellos estimulos que puedan ser considerados
como amenazantes que a aquellos que son neutrales.

La vulnerabilidad psicolégica es wuna caracteristica de aquellos que
experimentan ansiedad, ya que sobrevaloran el peligro y se subestiman los propios
recursos con los que contamos para hacerles frente (Diaz y Sanchez, 2000, citado por
Gantiva et al., 2010).

3.1.2.6. Dimensiones de la ansiedad

Como se ha expuesto anteriormente, la ansiedad es un mecanismo fisico y psicologico
qgue preparan al individuo para afrontar una situacion estresante o una situacion de
peligro. Las reacciones de estrés aparecen como consecuencia de una discrepancia
entre lo que se exige y lo que se puede hacer o lograr. Segun Fernandez et. al. (2003)
las reacciones consecuentes a la ansiedad tienen lugar en cuatro esferas diferentes
del individuo:

A. Nivel cognoscitivo: la ansiedad implica un proceso de evaluacion y valoracion
de los estimulos concebidos como peligros, dichos estimulos pueden ser reales
o imaginarios (Fernandez et. al., 2003). La ansiedad desencadena una serie de
pensamientos los cuales pueden ser positivos 0 negativos. Del adecuado
manejo de nuestras cogniciones dependera que desarrollemos una respuesta
adaptativa a la ansiedad.

B. Nivel afectivo: el enfrentarse a una situacion generadora de estrés o ansiedad
tiene repercusiones de nivel afectivo ya que la persona implicada puede
experimentar una gran gama de emociones y sentimientos; la gestion
adecuada de dicha dimension se vera traducida en la eleccion de las mejores
respuestas adaptativas (Fernandez et. al., 2003).

C. Nivel motor: la ansiedad es un proceso adaptativo que prepara al individuo
para hacer frente a un peligro, sea este real o imaginario y desencadena una
serie de conductas voluntarias e involuntarias dirigidas a enfrentar el estimulo
generador de estrés (Fernandez et. al., 2003).

Por otro lado, otra forma de respuesta ante un peligro puede ser la
inmovilizacion, la cual puede ser considerada como adaptativa cuando se usa
en situaciones en las que el afrontamiento activo aumentaria el peligro real o

imaginario (Beck et al, 1985, citado por Clark y Beck, 2012); las sefiales mas
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evidentes de este tipo de respuesta seria la sensacion de quedarse helado o
de aturdimiento, sentir que se desmaya, dichas respuestas se asocian
directamente con la percepcidn de estar indefenso (Clark y Beck, 2012).

D. Nivel de activacion organica: la ansiedad implica una serie de cambios de
nivel fisico ya que implica la activacion del sistema nervioso simpatico y
parasimpatico (Fernandez et. al., 2003); en consecuencia, el individuo que
experimenta ansiedad ve reflejado en su organismo una serie de reacciones
voluntarias e involuntarias como son: un aumento en los niveles de cortisol,
incremento de la frecuencia cardiaca, sudoracion, aumento en la frecuencia
respiratoria, un mayor flujo sanguineo a los musculo-esqueléticos, paro del

proceso digestivo a fin de ahorrar energia, entre otros.

3.1.2.7. Tratamiento de la Ansiedad

Para arribar a un tratamiento adecuado para la ansiedad, el enfoque cognitivo
resalta la importancia de arribar a un diagnostico certero basado en teoria, determinar
objetivos de tratamiento acordes a la problematica y la formacion del paciente sobre
el tratamiento cognitivo (Beck et al., 1979, citado por Clark y Beck, 2012).

Entre las técnicas mas comunmente utilizadas para arribar a un adecuado
diagnéstico son: la entrevista, la aplicacion de test psicolégicos como es el Inventario
de Ansiedad de Beck (BAI), la observacion conductual; todas estas técnicas aportan
informacién importante que permitira realizar una evaluacion adecuada acerca de los
sintomas del paciente (Clark y Beck, 2012).

En relacion al tratamiento de los cuadros psicopatolégicos derivados de la
ansiedad se encuentra compuesto por las siguientes etapas: evaluacion diagnéstica
y sintomas, evaluacion de la respuesta inmediata al miedo, evaluacion de la
reevaluacién secundaria, trabajar sobre la malinterpretacién realizada por el cliente,
eliminar esquemas mal adaptativos, exponer al cliente a situaciones generadoras de
ansiedad y entrenarlo para el desarrollo de repertorios de conductas adaptativas
(Clark y Beck, 2012).
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3.1.3. Afrontamiento al estrés
3.1.3.1. Definicidén

Sandin (1989), (citado por Abad, 2017) quienes conciben a las estrategias de
afrontamiento como aquellos esfuerzos conductuales y cognitivos que despliega una

persona para hacer frente al estrés y al malestar psicolégico que suele acompafiarlo.

Lazarus (2000) (citado por Gantiva et al., 2010) define el afrontamiento como
aquellos esfuerzos cognitivos y conductuales de caracter cambiante que se
desarrollan para hacer frente a estimulos estresores externos e internos que son

evaluados por sobre las propias capacidades.
3.1.3.2. Estrategias de afrontamiento al estrés

Hoy por hoy, los seres humanos estamos expuestos de manera constante a
una gran cantidad de estimulos que pueden resultar estresantes, debido a ello es
necesario desarrollar una serie de competencias y estrategias que nos permitan

afrontar dichas situaciones de manera adecuada y efectiva.

Para la explicacion de la variable Estilos de Afrontamiento al Estrés,
recurriremos a la teoria psicolégica propuesta por Sandin (1989) (citado por Abad,
2017).

Segun Sandin (1999) (citado por Quiceno y Vinaccia, 2007) existen 5
caracteristicas distintivas de los estresores:

1. El estimulo estresor implica una amenaza para el individuo.

2. El estresor es capaz de alterar la integridad del organismo si sobrepasa su
limite de adaptacion.

3. El estresor debe ser enfrentado lo mas pronto posible y de manera efectiva, de
no hacerse nada, dafaria al individuo.

4. El que un estresor pueda acarrear consecuencias negativas, esto no implica
gue dichas consecuencias se den realmente.

5. Un estimulo puede ser un estresor cuando induce una demanda excesiva para

el organismao.
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Sandin y Chorot (2002) (citado por Abad, 2017) identifican 7 estrategias de

afrontamiento al estrés:

1.

Focalizacion en la solucion del problema: tiene como finalidad eliminar el
problema originador de estrés y el malestar que se experimenta. Las personas
que aplican este estilo de afrontamiento analizan a profundidad el estimulo
generador de estrés y en base a dicho andlisis la persona disefia un plan de
afrontamiento, ello puede incluir el consultar con otras personas implicadas o
con mayor experiencia que nos ayude a encontrar la mejor solucion posible.
Auto focalizacion negativa: comprende un conjunto de pensamientos
negativos acerca de si mismo acerca de su capacidad para resolver problemas,
debido a ello la persona puede creer que haga lo que haga siempre las cosas
le saldran mal. Desarrollan un sentido de indefensién y tienden a resignarse.
Reevaluacion positiva: implica la identificacion de caracteristicas positivas en
el estimulo estresor. Un suceso negativo puede ser interpretado de manera
favorable como una oportunidad de crecimiento o en su defecto, racionalizar
gue se pudieron obtener resultados peores.

Expresion emocional abierta: las personas expresan sus emociones de
manera adaptativa. Dicha estrategia se constituye como una via para el
desahogo de sentimientos negativos.

Evitacién: estilo de afrontamiento desadaptativo que consiste en la huida de
la persona de una situacion estresante. La persona empleara una serie de
estrategias orientadas a la negacién del problema como: la evasion de acciones
gue impligue enfrentar el estimulo generador de estrés, concentrarse en otras
actividades, dedicarle mas tiempo al trabajo, etc.

Busqueda de apoyo social: implica la busqueda de apoyo en otras personas
(familia, amistades, pareja, etc), quienes en un primer momento servirian de
refugio emocional y de los que posteriormente se espera recibir consejos para
enfrentar adecuadamente la situacion estresante. De esta manera se pone bajo
control a posibles conductas disfuncionales y por otro lado, se refuerzan
aguellas que proporcionen distracciones, gratificaciones y la resolucion efectiva
del problema.

Religion: actividades relacionadas con las creencias religiosas; este estilo de
afrontamiento se basa en la fé en Dios y que éste solucionara el problema al

que se enfrenta.
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Por otro lado, tenemos la teoria de Folkman y Lazarus (1980) (citado por Carver
& Scheier, 1989), quienes desarrollan un modelo tedrico que identifica 13 estrategias
de afrontamiento al estrés, los cuales a su vez son clasificados en tres estilos

generales:

A)Estilos de afrontamiento centrados en el problema:

1. Afrontamiento activo: es el proceso de tomar medidas activas para tratar de
eliminar el estimulo estresante o mejorar sus efectos; implica el iniciar una
accion directa, aumentar esfuerzos y tratar de ejecutar un intento de
afrontamiento de manera escalonada; lo que llamamos activo seria al
equivalente de centrado en el problema de (Lazarus y Folkman 1984, citado por
Carver & Scheier, 1989),

Este estilo de afrontamiento predomina cuando las personas sienten que
el problema que enfrentan tiene un potencial de mejora personal si es que se
logra superar. Asimismo, eeste tipo de afrontamiento puede involucrar
potencialmente varias actividades: planificacion, accién directa, basqueda de
ayuda, descartar otras actividades y aca veces incluso forzarse a esperar antes
de actuar.

2. Planificar: implica determinar la mejor manera de solucionar el problema, idear
estrategias de accién para lidiar con un factor estresante, pensar los pasos
seguir y (Carver & Scheier, 1989).

3. Supresion de participacion en actividades competitivas: implica una
constricciéon en el rango fenoménico de la persona; el individuo puede suprimir
actividades competitivas o suprimir de algunos canales de procesamiento de
informacion a fin de centrarse exclusivamente en el el desafio o fuente de
estrés (Carver & Scheier, 1989). Esta estrategia implica poner otros proyectos
de lado y evitar las distracciones para lidiar con el factor estresante.

4. Busqueda de apoyo social: las personas pueden buscar apoyo social ya que
esperan obtener asesoramiento, asistencia, informacion, apoyo moral. (Carver
& Scheier, 1989).

Esta estrategia permite obtener simpatia (fin instrumental) o
Comprension (fin emocional) (Carver & Scheier, 1989).

5. Ejercicio de la moderacion: estrategia que implica aguardar la oportunidad

adecuada para solucionar o enfrentar el estimulo generador de ansiedad; es
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una estrategia de activa de afrontamiento ya que implica centrarse activamente
en el factor estresante, pero también puede ser considerada como una
estrategia pasiva ya que implica no actuar hasta que sea el momento adecuado
(Carver & Scheier, 1989).

B) Estilos de afrontamiento centrados en la emocién:

1. Busqueda de soporte emocional: las personas buscan apoyo emocional de
otras personas ya que esperan obtener apoyo moral, simpatia 0 comprension
de su parte (Carver & Scheier, 1989).

2. Reinterpretacién positiva: estrategia centrada en el afrontamiento destinada
a controlar la angustia en vez de lidiar con el factor estresante propiamente
dicho; debe llevar intrinsecamente a la persona a continuar o reanudar acciones
de afrontamiento activos y centrados en el problema (Carver & Scheier, 1989).

3. Aceptacién: consiste en aceptar la presencia real de un objeto o situacién
estresante y comprometerse a darle solucion (Carver & Scheier, 1989).

4. Volcarse a la religiéon: una persona podria recurrir a la religion cuando
atraviesa una situacion de estrés, actuando la religion como una fuente de
apoyo emocional o como vehiculo para una reinterpretacion de la situacion de
estrés; asimismo, el someterse a los lineamientos establecidos por la religion
puede ser una estrategia activa de afrontamiento ante un factor estresante
(Carver & Scheier, 1989).

5. Centrado en las emociones: su objetivo es controlar las emociones asociadas
a la situacion estresante. Folkman y Lazarus (1980) (citado por Carver &
Scheier, 1989) refieren que este estilo de afrontamiento predomina cuando las

personas sienten que el problema es algo que debe ser soportado.

C) Otros estilos adicionales de afrontamiento:

1. Desconexidon conductual: implica una reduccion drastica de esfuerzos para
lidiar con el factor estresante, incluso si ello implica renunciar a la consecucion
de objetivos fijados previamente; se manifiesta en actitudes de desamparo; es
mas probable que aparezca cuando la gente espera resultados deficientes para

afrontar la situacion estresante (Carver & Scheier, 1989).
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2. Desconexion mental: estrategia que puede ser llevada a cabo mediante una
gran variedad de actividades que sirven para que la persona se distraiga y no
piense en el objeto estresante (Carver & Scheier, 1989). Esta estrategia incluye
comportamientos como sofar despierto, centrarse en la TV o redes sociales,
etc.

Las escalas que se desarrollan a continuacion fueron creadas por Carver
y Scheier basandose en informacion empirica pero que sin embargo pueden
ser facilmente vinculados con algunas teorias psicoldgicas, como es el caso de
la teoria de Lazarus y Folkman (1984).

3. Negacion: estrategia desadaptativa que soélo acarrea problemas adicionales a
menos que el factor estresante se pueda ignorar de manera rentable. El negar
la presencia del objeto estresante fomenta que el problema se agrave y sea
mas dificil darle solucién (Carver & Scheier, 1989).

Gantiva et al. (2010) refiere que aquellos sin ansiedad, tienden a utilizar
mas estrategias de afrontamiento dirigidas a la solucion de problemas, la
reevaluacion positiva y la busqueda de poyo social, estrategias dirigidas a
minimizar los efectos del estresor abordando de forma directa; por otro lado, la

estrategia mas utilziada por las personas ansiosas es la evitacion cognitiva.
Marco conceptual

A. Ansiedad: manifestaciones fisicas y mentales no atribuibles a peligros reales
gue se traducen en crisis 0 bien en un estado persistente y difuso; estado de
agitacién ocasionado por anticipar un peligro inminente a la que se le intentar
dar solucién, por tanto, es experimentado con gran nitidez (Sierra et al., 2003).

B. Miedo: perturbacion mental cuya presencia se debe a la presencia de
estimulos hostiles presentes en el momento (Sierra, 2003). Estado de alarma
con raices neurofisiolégicas automaticas que conlleva ademas, una valoracion
cognitiva de una amenaza inminente para la seguridad fisica o psiquica del
individuo (Clark y Beck, 2012).

C. Cuarentena: se refiere a la separacién y restriccibn de movimientos de
personas potencialmente expuestas a una enfermedad contagiosa hasta
descartar si son poseedoras o no de la enfermedad, de esta manera se reduce
considerablemente el riesgo de que contagien a otras personas (Buitrago et al.,
2020).
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. Aislamiento social: se refiere a la reclusién y separacion de la persona que
ha sido diagnosticada de una enfermedad hasta que ésta se cure y no sea
agente de contagio para sus semejantes (Buitrago et al., 2020).

. Procesamiento de informacion: representacion y transformacion del
significado basado en datos sensoriales provenientes tanto del contexto interno
como externo realizado por una estructuras y procesos cognitivos (Clark et al.,
1999, citado por Clark y Beck, 2012).

. Afrontamiento: debe ser entendido en términos estables (disposicionales)
como temporales (situacionales) ya que, dependiendo del contexto, el sujeto
recurrird preferentemente a alguno de ellos (Carver et al, 1989, citado por
(Cassaretto & Chau, 2016).

. Estilos de afrontamiento: Sandin (1989), (citado por Abad, 2017) quienes
conciben a las estrategias de afrontamiento como aquellos esfuerzos
conductuales y cognitivos que despliega una persona para hacer frente al

estrés y al malestar psicolégico que suele acompafarlo.
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IV. METODOLOGIA

Tipo y Nivel de investigacion

La investigacion se realizé desde un enfoque cuantitativo, ya que se recogio y
procesO informacion numeérica, la cual fue posteriormente procesada mediante

técnicas estadisticas inferenciales (Hernandez et al., 2014).

El estudio fue de tipo aplicado ya que los resultados serviran como base para
el desarrollo de estrategias que permitan la deteccion y abordaje oportuno de casos
de ansiedad psicopatoldgica, asi como disefar estrategias de afrontamiento

adaptativas frente al estrés.

Disefio de la investigacion

La investigacion se llevo a cabo en con un nivel descriptivo-correlacional, ya
que mediante técnicas estadisticas inferenciales se determind el grado de relacion
entre ansiedad y estrategias de afrontamiento al estrés (Arias, 2012). Asimismo, se
describi6 los niveles de ansiedad segun sexo de los estudiantes y se determiné las
estrategias de afrontamiento al estrés predominantemente aplicadas segun sexo de
los estudiantes de una universidad particular de Arequipa durante el contexto de
pandemia de COVID-19.

Asimismo, la investigacion fue de tipo no experimental ya que no se manipuld
las variables objeto de estudio (Arias, 2012). Fue de corte transversal, dado que se
recolectaron los datos en un lapso de tiempo de corta duracion (Hernandez y
Mendoza, 2018).

Donde:

M = Muestra

4 = Observacion de la V.1
0> = Observacion de la Vv 2

r = Correlacién entre dichas variables
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Operacionalizacion de las variables

TIPO DE DEFINICION DEFINICION N° DE VALOR CRITERIOS PARA
VARIABLE DIMENSIONES
VARIABLE =~ CONCEPTUAL OPERACIONAL ITEMS FINAL ASIGNAR VALORES
No ansiedad
La ansiedad o (a7 . .
es una Se aplicara el puntos) Esscala tipo Liker
respuesta Inventario de Fisica donde:
cognoscitiva, Ansiedad de , ) )
comportame Beck (BAI), el Ansiedad 0 =“en absoluto
ntal y cual se leve (8 a 18
fisiologica encuentra puntos) 1 ="no me molesta
excesiva o compuesto mucho”
Variable 1: Likert prolongada por Zi_ltlfms Afectiva 21 Aciodad e
Ansiedad ante una tipo ict ert ) nsieda ="muy
situacion gue evaluan la items moderada desagradable pero
percibida gravedad de (19 a29 podria soportalos”
como los sintomas puntos)
amenazante de ansiedad. .
(Carrillo et Ansiedad i 3I_ grave Od .
al.. 2020, Cognitiva nsieda ificilmente podria
citado por grave (30 a aguantarlo”.
Arias et al., 63 puntos).
2020).
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Variable 2:

Estilos de
afrontamie
nto al

estrés

Likert

Sandin (1989)
(citado por
Abad, 2017)
las
estrategias de
afrontamiento
son aquellos
esfuerzos
conductuales
y cognitivos
que lleva a
cabo en una
persona para
combatir el
estrés

Se aplico el el
Cuestionario de
Afrontamiento
al Estrés —
CAE
desarrollado
por Sandin y
Chorot (2002).
y validado en
Peru por Abad
(2017).

Dimension 1:
Focalizacion

en la solucion
del problema.

Dimension 2:
Auto
focalizacion
negativa

Dimensién 3:
Reevaluacion
positiva

Dimension 4:
Expresion
emocional
abierta

Dimensién 5:
Evitacion

Dimension 6:
Busqueda de
apoyo social

Dimensién 7:
Religién

42

items

Se
elaboraran
baremos
ordinales
mediante el
método de
percentiles.

O=nunca

1=Pocas veces

2= A veces

3=Frrecuentemente

4= Casi siempre
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Definicion conceptual y operacional

A)Ansiedad

Definicion conceptual: la ansiedad es considerada como un concepto
multidimensional en el que intervienen variables cognitivas (pensamiento, ideas y
creencias) y variables situacionales adversas (Sierra et al., 2003).

La ansiedad es una respuesta cognoscitiva, comportamental y fisiol0gica excesiva
(incremento de actividad somatica y autondmica) que tiene lugar de manera
prolongada ante una situacion percibida como amenazante o que, en su defecto, es
ocasionada por la vision de eventos futuros (Carrillo et al., 2020, citado por Arias et
al., 2020).

Definicién operacional: se utilizo el Inventario de Ansiedad de Beck (BAl). Para la
presente investigacion se aplicara la validacion peruana del instrumento realizada en
2019 por Diaz y Solis (2019).

El instrumento se encuentra compuesto que se encuentra compuesto por 3
dimensiones: ansiedad cognitiva, ansiedad fisica y ansiedad afectiva y 21 items tipo
Likert, los cuales se encuentran distribuidos en tres dimensiones: afectiva, fisica y
cognitiva. En relacién con la calificacién del instrumento, este arroja cuatro niveles de
ansiedad siendo las puntuaciones de medicién las siguientes: no ansiedad (0 a 7
puntos), ansiedad leve (8 a 18 puntos), ansiedad moderada (19 a 29 puntos) y

ansiedad grave (30 a 63 puntos) (Diaz y Solis, 2019).

B) Estilos de Afrontamiento al Estrés

Definicion conceptual: Sandin (1989), (citado por Abad, 2017) quienes conciben a
las estrategias de afrontamiento como aquellos esfuerzos conductuales y cognitivos
gue lleva a cabo en una persona para combatir el estrés; es decir, para afrontar
adecuadamente los estimulos adversos tanto internos como externos asi y el malestar

psicologico que suele acompafiar al estrés.

El afrontamiento es entendido como los esfuerzos cognoscitivos y conductuales
gue se desarrollan para manejar el estrés y reducir las tensiones causadas por las
situaciones aversivas tanto internas como externas que las personas enfrentan a lo

largo de su vida (Lazarus, 2000, citado por Quiceno & Vinaccia Alpi, 2007).
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Definicion operacional: se utilizé el Cuestionario de Afrontamiento al Estrés (CAE)
desarrollado por Sandin y Chorot (2002). Para la presente investigacion se utilizé la

validacion peruana del instrumento realizada por Abad (2017).

El instrumento se encuentra compuesto por 42 items tipo Likert, distribuidos
en 7 dimensiones, las cuales evallan difernetes estilos de afrontamiento al estrés:
focalizacion en la solucién del problema; auto focalizaciébn negativa; reevaluacion
positiva; expresion emocional abierta; evitacion; busqueda de apoyo social y religion.
El intrumento permite una calificacion diferenciada por cada estilo de afrontamiento
evaluado, para su calificacion, se deben sumar los puntajes obtenidos en todos los
items que componen cada escala del instrumento. Puntuaciones altas se relacionan

con niveles altos de desarrollo en el estilo de afrontamientoe evaluado.
Hipotesis general y especificas
Hipotesis general:

Hi: Existe relacion entre ansiedad y estrategias de afrontamiento al estrés en los
estudiantes de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de COVID-19,
2021.

Hipotesis especificas:

H1: Es probable que las estudiantes mujeres posean niveles mas altos de ansiedad
gue los estudiantes hombres de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia
de COVID-19, 2021.

H2: Focalizado en la solucién del problema es la estrategia de afrontamiento
predominantemente aplicada por los alumnos hombres mientras que Expresion
emocional abierta es la estrategia predominantemente aplicada por las alumnas

mujeres de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de COVID-19, 2021.

H3: Existe relacién entre ansiedad y la estrategia de auto focalizacion negativa en
los estudiantes hombres y mujeres de la Universidad la Salle en el contexto de la
pandemia de COVID-19, 2021.

H4: Existe relacidon entre ansiedad y la estrategia expresion emocional abierta en los
estudiantes hombres y mujeres de la Universidad la Salle en el contexto de la
pandemia de COVID-19, 2021.
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Poblacién-Muestra

4.1.1. Poblacion
La poblacion de nuestra investigacion estuvo conformada por los estudiantes

de la Universidad La Salle de Arequipa con matricula vigente en el afio 2021.

Al inicio del Semestre 2021-l, habia un total de 1160 alumnos matriculados,

siendo este nimero nuestra poblacion objeto de estudio.

4.1.2. Muestra
Para determinar la muestra, aplicaremos un muestreo probabilistico simple

(Kerlinger & Lee, 2002) con un nivel de confianza del 95%.

n= NX(Z)2 x P(1-P)
(N-1) x E? + Z? x (1-P)

Reemplazando valores:

n= (1160)(1.96)? x (0.5) (1-0.5)
(1160—-1) x (0.05)? + (1.96)2 (0.5)(1-0.5)

n= 296

Se plantean los siguientes criterios de inclusion:

a) Tener de 18 afos en adelante.
b) Tener matricula vigente en la Universidad La Salle de Arequipa durante el
primer semestre académico del afio 2021.

c) Dar su consentimiento para participar del estudio.
Aquellos alumnos que no cumplan con los criterios sefialados anteriormente seran

excluidos de la muestra.

A continuacion, presentamos nuestra tabla muestral:
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Tabla 1
Tabla muestral

Sexo Frecuencia Porcentaje
Hombre 131 44%

Mujer 165 56%

Total 296 100%

Técnicas e instrumentos de recoleccién de informacién

Se utilizé la técnica de encuesta ya que dicha técnica permite la recogida
sistematica de informacién de poblaciones grandes a través del estudio de muestras
representativas (Arias, 2012).

Instrumento para la medicién de la Ansiedad

Se aplicé el Inventario de Ansiedad de Beck (BAI), el cual se encuentra
compuesto por 21 items tipo Lickert que evalian sintomas de ansiedad en una escala
donde 0 indica “en absoluto”, 1 indica "no me molesta mucho”; 2="muy desagradable

pero podria soportalos” y 3 indica “grave o dificiimente podria aguantarlo”.

Los estudios psicométricos realizados sobre este instrumento indican que el
BAI posee una alta coherencia interna con un Alpha de Cronbach de 0.92 y una
confiabilidad de 0.75; asimismo, la puntuacion total del instrumento se correlaciona
con otros instrumentos de medida para la ansiedad como son la escala de Hamilton o

el Inventario de Estado-Rasgo (Clark y Beck, 2012).

Para la presente investigacion se aplico la validacion peruana del instrumento
realizada en 2019 por Diaz y Solis (2019) quienes mediante el método de correlacion
items-test, aplicando la prueba de Pearson, obtuvieron valores mayores a 0,2 en todos
los items tanto del inventario de Ansiedad como del de Depresion de Beck. En relacion
con la confiabilidad, las investigadoras utilizaron el método de andlisis de consistencia
interna aplicando el Coeficiente de Alfa de Cronbach obteniendo un valor de 0,871 en
la escala de depresion de 0,852 en la de ansiedad. Por tanto, podemos afirmar que el

instrumento posee un alto indice de validez y confiabilidad.
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El instrumento se encuentra compuesto por 21 items tipo Likert, los cuales se
encuentran distribuidos en tres dimensiones: afectiva, fisica y cognitiva. En relacion
con la calificacidon del instrumento, este arroja cuatro niveles de ansiedad siendo las
puntuaciones de medicion las siguientes: no ansiedad (0 a 7 puntos), ansiedad leve
(8 a 18 puntos), ansiedad moderada (19 a 29 puntos) y ansiedad grave (30 a 63
puntos) (Diaz y Solis, 2019).

Prueba piloto

Se realiz6 una prueba piloto con el Inventario de Ansiedad de Beck (BAI) con
33 estudiantes voluntarios de la misma universidad en la que se llevara a cabo la

investigacion.

La validez de contenido fue corroborada por 3 expertos, quienes determinaron
gue el instrumento tiene consistencia con la teoria y es adecuado para ser aplicado

en la poblacion objeto de estudio.

En relacion con la confiabilidad, se aplicé el coeficiente de alfa de Cronbach
para establecer su consistencia interna obteniendo un valor de 0,778 por tanto es un

instrumento con fuertes niveles de confiabilidad.

Tabla 2
Baremos del Inventario de Ansiedad de Beck
Niveles Puntajes
No ansiedad 0-7
Ansiedad leve 8-18
Ansiedad moderada 19-29
Ansiedad grave 30-63

Instrumento parala medicién de los Estilos de Afrontamiento al Estrés

Se aplico el Cuestionario de Afrontamiento al Estrés — CAE desarrollado por
Sandin y Chorot (2002). Para la presente investigacion se utilizara la validacion
peruana del instrumento realizada por Abad (2017) con personal de salud del nivel
de atencion primaria. La autora establecio la validez de constructo mediante la

correlacion item — factor, obteniendo indices de .164 a .349 en los items que
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componen el instrumento segun coeficiente de correlacion de Pearson; el autor
obtuvo una confiabilidad de .461 a .572 mediante el método de consistencia interna

del coeficiente omega.

La version de Abad (2017) se encuentra compuesa por 42 items tipo Lickert,
donde: (O=nunca; 1=Pocas veces, 2= A veces; 3= Frecuentemente; 4= Casi
siempre). Los baremos para interpretar los resultados seran elaborados mediante

el método de percentiles.

El instrumento se encuentra compuesto por 42 items tipo Likert, distribuidos en
7 dimensiones, las cuales evaluan difernetes estilos de afrontamiento al estrés:
focalizacion en la solucion del problema; auto focalizacion negativa; reevaluacion
positiva; expresion emocional abierta; evitacion; busqueda de apoyo social y
religion. El intrumento permite una calificacion diferenciada por cada estilo de
afrontamiento evaluado, para su calificacion, se deben sumar los puntajes
obtenidos en todos los items que componen cada escala del instrumento.
Puntuaciones altas se relacionan con niveles altos de desarrollo en el estilo de

afrontamientoe evaluado.
Prueba piloto

En el presente estudio, se someti6 al CAE a una prueba piloto con 33
estudiantes voluntarios de la misma universidad en la que se llevard a cabo la

investigacion con la finalidad de corroborar su validez y confiablidad.

La validez de contenido fue llevada a cabo mediante criterio de 3 expertos,
quienes determinaron que el instrumento tiene consistencia con la teoria y es

adecuado para ser aplicado en la poblacién objeto de estudio.

Se realiz6 un analisis factorial exploratorio mediante el método de
componentes principales y empleando una rotacion varimax, se determiné que el
instrumento recrea la estructura de la teoria en la que se basé su desarrollo con

valores que oscilan entre 0,492 u 0,913 en todos los items.

Se determind la confiabilidad mediante la prueba estadistica alfa de Cronbach

obteniendo un valor de 0.941, es decir, el instrumento es altamente confiable.
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Se obtuvo un valores de; p=0,000; 0,762 CFIl; 0,082 RMSEA en el analisis
factorial exploratorio confirmatorio. Se obtuvieron valores que oscilan entre 0,918 y

0,920 segun alfa de Cronbach en todos los items que componen el instrumento.

Para determinar la confiabilidad del instrumento se sometié al instrumento al
Alfa de Cronbach obteniendo valores que oscilan entre 0,665 y 0,904; y valores
omegas que oscilan 0,662 y 0,905 en las diferentes escalas que componen el

instrumento.

Se elaboraron baremos de tipo ordinal mediante el método de percentiles:

Tabla 3

Baremos de Cuestionario de Afrontamiento al Estrés para el
presente estudio

Niveles
Estilos de afrontamiento Bajo Medio Alto
Focalizado en la solucion del 0-8 9-13 14-24

problema (FSP)

Auto focalizacion negativa (AFN) 0-6 7-11 12-22

Reevaluacion positiva (REP) 0-11 12-15  16-24

Expresion emocional abierta 0-6 7-10 11-22
(EEA)

Evitacion (EVT) 0-9 10-13 14-24

Busqueda de apoyo social (BAS) 0-4 5-11 12-24

Religion (RLG) 0-2 3-8 9-24

Técnicas de andlisis e interpretacion de datos

Se usoO el software estadistico Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) V.24 para el sistema operativo Windows 10 de 32 bits para llevar a cabo el
analisis estadistico de los datos recolectados. Debido a que el nUmero de participantes
supera los 50, se aplicé la prueba de normalidad de Kolmogo6rov-Smirnov para
determinar si los datos recabados se ajustan al rango de distribucion normal (Supo,
2014).
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A continuacion, se presentan los resultados obtenidos:

Tabla 4
Prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov de los datos
recolectados de la variable ansiedad

Variable Statist Sig n

Ansiedad 1,505 0,022 296

Tabla 5
Prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov de los datos
recolectados de la variable estilos de afrontamiento al estrés

Dimensiones Statist Sig n
Focalizado en la solucion del 1,224 0,010 296
problema (FSP)

Auto focalizacién negativa 1,997 0,001 296
(AFN)
Reevaluacién positiva (REP) 1,151 0,041 296
Expresion emocional abierta 1,590 0,013 296
(EEA)
Evitacion (EVT) 1,195 0,015 296
Busqueda de apoyo social 2,210 0,000 296
(BAS)
Religion (RLG) 2,030 0,001 296

Debido a que los valores de significancia obtenidos en ambas variables son
menores a 0,05 los datos son asimétricos. Se aplico el coeficiente de correlacién
Spearman para muestras no paramétricas a fin de determinar la relacion entre las

variables objeto de estudio (Supo, 2014).
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V. RESULTADOS
5.1.Presentacioén e interpretacion de resultados

A continuacion, se presentan los resultados relacionados con las correlaciones

entre ansiedad y estrategias de afrontamiento:

Tabla 6

Correlacion entre Ansiedad y Estilos de afrontamiento al estrés en los
estudiantes de la Universidad la Salle, Arequipa, 2021

© — .
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o5 <= CINS o X cg iy <= © O @
o] © o c N LLl c S ©
c < = & © S © S c<—- & o 0 c
N O 5 N 2 = > n 9 c = Ne)
TS5 ox® © > = s 9% ® o>Sn o
£593558 $8 fEs = 283 3
L 8 a <8 c ¥ o W o % L om %@, x
Coeficiente
de -0,07 0,54 -0,11 0,50 0,05 0,04 0,05
correlacion
Rho
r2 r2=0,00 r2=0,29 r2=0,01 r2=0,25 r?=0,002 r2=0,001 r2=0,003
Sig (p) 0,22 0,00 0,07 0,00 0,39 0,53 0,34
n 296

En la tabla 6, podemos apreciar que, al relacionar los niveles de ansiedad con
las estrategias de afrontamiento en los estudiantes, se encontrd relacion entre
ansiedad y dos estrategias de afrontamiento: se obtuvo un valor de Rho=0,54, r>=0,29
y p=0,00 en la estrategia auto focalizacién negativa y un valor de Rho=0,50, r>=0,25y
p=0,00 en la estrategia expresion emocional abierta segun coeficiente de correlacion
de Rho de Spearman para muestras no paramétricas. De acuerdo con lo propuesto
por Cohen (1988), se certificd que ambas correlaciones son de moderada intensidad
y elevada significancia. No se hall6 relacion significativa entre ansiedad y el resto de

las estrategias de afrontamiento, debido a que los valores p eran mayores a 0,05.
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A continuacion, presentamos los resultados e interpretaciéon de acuerdo con
nuestro primer objetivo especifico de investigacion:
Tabla 7

Niveles de ansiedad segun sexo de los estudiantes de la
Universidad la Salle, Arequipa, 2021

Niveles Hombres Mujeres
f fi f fi
No ansiedad 52 40% 22 13%
Ansiedad leve 38 29% 42 26%
Ansiedad moderada 20 15% 51 31%
Ansiedad grave 21 16% 50 30%
Total 131 100% 165 100%

En la tabla 7, se sefiala que, en relacion con los niveles de ansiedad en el caso
de los hombres, el 15% tenia niveles moderados y el 16% experimentaba ansiedad
grave. En el caso de las estudiantes mujeres, 31% experimentaba niveles moderados

y 30% experimentaba ansiedad grave.

Como se expone en la Tabla 8, se obtuvo un valor de -5,545 en la prueba de U
de Mann-Whitney con un p=0,000; Por tanto, existe diferencia significativa en los
niveles de ansiedad segun sexo de los estudiantes, siendo las mujeres quienes

poseen mayor incidencia de ansiedad grave y moderada.

Tabla 8
U de Mann-Whitney de niveles de ansiedad de los estudiantes de la
Universidad la Salle, Arequipa, 2021

Sexo n Rango medio Suma de rangos
Hombre 131 117,55 15399,50
100%
Mujer 165 173,07 28556,50
100%
U de Mann-Whitney -5,545
Sig (p) 0,00
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A continuacion, se presentan los resultados referidos a nuestro segundo obijetivo
especifico:
Tabla 9

Estilos de afrontamiento al estrés en los estudiantes hombres de la
Universidad la Salle, Arequipa, 2021

Estilos de Bajo Medio Alto Total

afrontamiento f fi f fi f fi f fi

Focalizado en la
solucion del

problema (FSP) 39 30% 50 38% 42 32% 131 100%

Auto focalizacion 57 44% 50 38% 24 18% 131 100%
negativa (AFN)

Reevaluacion 51 39% 42 32% 38 29% 131 100%
positiva (REP)

Expresion emocional 64 49% 40 31% 27 20% 131 100%
abierta (EEA)

Evitacion (EVT) 43 33% 51 39% 37 28% 131 100%

Busqueda de apoyo 45 34% 59 45% 27 21% 131 100%
social (BAS)

Religion (RLG) 55 42% 41 31% 35 27% 131 100%

En la tabla 9, se sefiala que: 32% de los estudiantes, tenian niveles altos en la
estrategia focalizada en la solucion del problema; 29% tenian niveles altos en
reevaluacion positiva; 28% puntuaron alto en evitacion; 27% puntuaron alto en
religion. Se determind6 como criterio el considerar como predominante aquella

estrategia de afrontamiento con mayor incidencia de estudiantes hombres con niveles
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altos, por tanto, se considera como predominante en los estudiantes hombres a la

estrategia centrada en la solucién del problema.

Tabla 10
Estilos de afrontamiento al estrés en las estudiantes mujeres de la
Universidad la Salle, Arequipa, 2021

Estilos de Bajo Medio Alto Total

afrontamiento f fi f fi f fi f fi

Focalizado en la

solucion del 51 31% 69 42% 45 27% 165 100%
problema (FSP)

Auto focalizacién 46 28% 77 47% 42 26% 165 100%
negativa (AFN)

Reevaluacion 72 44% 51 31% 42 26% 165 100%
positiva (REP)

Expresion emocional 44 27% 63 38% 58 35% 165 100%
abierta (EEA)

Evitacion (EVT) 55 33% 71 43% 39 24% 165 100%

Busqueda de apoyo 46 28% 71 43% 48 29% 165 100%
social (BAS)

Religion (RLG) 37 23% 83 50% 45 27% 165 100%

En la tabla 10, observamos que: 35% de las participantes tenian niveles altos
en la estrategia expresion emocional abierta; 29% puntuaron alto en busqueda de
apoyo social; 27% en religion y 27% tenia niveles altos en la estrategia focalizada en
la solucion del problema. Se aplicé los mismos criterios para determinar la
predominancia de una estrategia de afrontamiento y se determind que la estrategia

expresion emocional abierta es predominante en las estudiantes mujeres.
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A continuacion, se presentan los resultados relacionados con nuestro tercer objetivo

de investigacion:

Tabla 11
Correlacidon entre ansiedad y auto focalizacion negativa segun sexo de

los estudiantes de la Universidad la Salle, Arequipa, 2021

Coef. Rho
) :
Sexo de r Sig (p) N
Spearman
(Rho)
0,61 0,38 0,00 131
Hombres
Mujeres 0,46 0,21 0,00 165

Como se expone en la tabla 11, en la prueba de coeficiente de correlacion de
Rho de Spearman para muestras no parameétricas se obtuvo un valor de r=0,61,
r’=0,38 y p=0,00 al relacionar ansiedad y la estrategia auto focalizacién negativa en
los estudiantes hombres. De acuerdo con lo propuesto por Cohen (1988), dicha
correlaciéon seria indicador de una buena concordancia entre y posee ademas un

elevado nivel de significancia.

Por otro lado, se obtuvo un valor de r=0,461, r>=0,21 y p=0,000 en el caso de
las estudiantes mujeres. De acuerdo con lo propuesto por Cohen (1988), dicha
correlacién seria de intensidad moderada y posee ademas un elevado nivel de

significancia.
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A continuacion, se presentan los resultados relacionados con nuestro cuarto objetivo

de investigacion:

Tabla 12
Correlacién entre ansiedad y expresion emocional abierta seguin sexo de

los estudiantes de la Universidad la Salle, Arequipa, 2021

Coef. Rho
) :
Sexo de r Sig (p) N
Spearman
(Rho)
0,45 0,21 0,00 131
Hombres
Mujeres 0,44 0,20 0,00 165

Como se expone en la tabla 12, en la prueba de coeficiente de correlacion de
Rho de Spearman para muestras no paramétricas, se obtuvo un valor de r=0,45,
r’=0,21 y p=0,00 al relacionar ansiedad y la estrategia expresiéon emocional abierta en

los estudiantes hombres.

Por otro lado, se obtuvo un valor de r=0,44, r’=0,20 y p=0,00 al relacionar

ansiedad y la estrategia expresion emocional abierta en las estudiantes mujeres.

De acuerdo con lo propuesto por Cohen (1988), dichas correlaciones son de

intensidad moderada y poseen ademas un elevado nivel de significancia.
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5.2. Prueba de Hipétesis
Hipotesis general

Hi: Existe relacion entre ansiedad y estrategias de afrontamiento al estrés en los
estudiantes de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de COVID-19,
2021.

Tabla 13
Contrastacion de hipotesis general

— ~~~ —_ l:\ —~~
c O =z —_ (O]
© o cl &0 < @ S S =
9 5 o< oo cwsdy T © O T
B3 e s S5 9oc¥ 5§ 23 c
S22g oo2% S 88¢% 3 =25 B
$88p 259 gz sef £ Esg <
LSslL I8 c xa Uows W nsl
Coeficiente
de -0,07 0,54 -0,10 0,50 0,05 0,04 0,05
correlacion
Rho
2 220,005 =029 r2=0,01  r?=0,25 r2=0,002 r2=0,001 r?=0,003
Sig (p) 0,22 0,000 0,07 0,000 0,39 0,53 0,343
n 296

En la tabla 13, podemos apreciar solo se encontr6 correlacion entre ansiedad
y dos estrategias de afrontamiento al estrés: se obtuvo un valor de Rho=0,54, r?=0,29
y p=0,000 en la estrategia auto focalizaciéon negativa y un valor de Rho=0,50, r’=0,25
y p=0,000 en la estrategia expresion emocional abierta segun coeficiente de

correlacion de Rho de Spearman para muestras no paramétricas.

No se ha encontrado correlacion entre ansiedad y la mayoria de las estrategias
de afrontamiento, ya que los valores p eran mayores a 0,05. Por tanto, aceptamos

nuestra hipotesis de investigacion es rebatida.
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Hipotesis especificas:

H1: Es probable que las estudiantes mujeres posean niveles mas altos de ansiedad
gue los estudiantes hombres de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia
de COVID-19, 2021.

Tabla 14
Contrastacion de hipotesis especifica 1
Niveles Hombres Mujeres
F Fi f fi

No ansiedad 52 40% 22 13%
Ansiedad leve 38 29% 42 26%
Ansiedad moderada 20 15% 51 31%
Ansiedad grave 21 16% 50 30%
Total 131 100% 165 100%

Como podemos apreciar en la tabla 14, el 40% de los estudiantes hombres y
13% de las mujeres se ubican en el nivel libre de ansiedad; 29% de los hombres y
26% de las mujeres experimenta niveles leves; 15% de los hombres y 31% de las
mujeres experimentan niveles moderados 'y 16% de los hombres y 30% de las mujeres
experimentan niveles graves. Quedd demostrada una mayor incidencia de niveles

altos y moderados de ansiedad en las mujeres que en los hombres.

Tabla 15
U de Mann-Whitney

Sexo N Rango medio Suma de rangos
Hombre 131 117,55 15399,50
100%
Mujer 165 173,07 28556,50
100%
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U de Mann- -5,545
Whitney

Sig (p) 0,00

Se aplicé la prueba de U de Mann-Whitney y se obtuvo un valor de -5,545 en
la prueba de U de Mann-Whitney con un p=0,00; dichos valores confirman la
existencia de diferencias segun sexo en los niveles de ansiedad experimentados por
los estudiantes, siendo las mujeres quienes tienen a poseer niveles mas elevados de
ansiedad que sus pares del sexo opuesto. De esta manera quedd demostrada nuestra

primera hipotesis de investigacion (H1).
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H2: Focalizado en la solucién del problema es la estrategia de afrontamiento
predominantemente aplicada por los alumnos hombres mientras que Expresion
emocional abierta es la estrategia predominantemente aplicada por las alumnas
mujeres de la Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de COVID-19, 2021.

Tabla 16

Contrastacion de hipotesis especifica 2, caso de estudiantes hombres

Estilos de Bajo Medio Alto Total

afrontamiento f fi f fi f fi f fi

Focalizado en la 39 30% 50 38% 42 32% 131 100%
solucién del
problema (FSP)

Auto focalizacion 57 44% 50 38% 24 18% 131 100%
negativa (AFN)

Reevaluacién 51 39% 42 32% 38 29% 131 100%
positiva (REP)

Expresion emocional 64 49% 40 31% 27 20% 131 100%
abierta (EEA)

Evitacion (EVT) 43 33% 51 39% 37 28% 131 100%
Busquedade apoyo 45 34% 59 45% 27 21% 131 100%
social (BAS)

Religion (RLG) 55 42% 41 31% 35 27% 131 100%
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Tabla 17

Contrastacion de hipotesis especifica 2, caso de estudiantes mujeres

Estilos de Bajo Medio Alto Total

afrontamiento f fi f fi f fi f fi

Focalizado en la

solucion del 51 31% 69 42% 45 27% 165 100%
problema (FSP)

Auto focalizacién 46 28% 77 47% 42 26% 165 100%
negativa (AFN)

Reevaluacion 72 44% 51 31% 42 26% 165 100%
positiva (REP)

Expresion emocional 44 27% 63 38% 58 35% 165 100%
abierta (EEA)

Evitacion (EVT) 55 33% 71 43% 39 24% 165 100%

Busqueda de apoyo 46 28% 71 43% 48 29% 165 100%
social (BAS)

Religion (RLG) 37 23% 83 50% 45 27% 165 100%

Se determin6é como criterio el considerar como predominante a aquel estilo de
afrontamiento con mayor incidencia de participantes con niveles altos. En la tabla 16
se expone gue la estrategia focalizada en la solucion del problema fue predominante
en los estudiantes hombres (32%); en la tabla 17 se sefiala que en el caso de las
estudiantes mujeres la estrategia predominante fue la expresion emocional abierta
(35%).

Debido a que la estrategia de afrontamiento predominante varia segun el sexo
de los estudiantes, queda demostrada nuestra segunda hipotesis de investigacion
(H2).
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H3: Existe relacion entre ansiedad y la estrategia de auto focalizacién negativa en los

estudiantes hombres y mujeres de la Universidad la Salle en el contexto de la

pandemia de COVID-19, 2021.

Tabla 18
Contrastacion de hipotesis especifica 3
Coef. Rho
) :
Sexo de r Sig (p) n
Spearman
(Rho)
0,613 0,38 0,00 131
Hombres
Mujeres 0,461 0,21 0,00 165

Como se expone en la tabla 18, en la prueba de coeficiente de correlacion de

Rho de Spearman para muestras no paramétricas se obtuvo un valor de Rho=0,613,

r’=0,38 y p=0,000 al relacionar ansiedad y la estrategia auto focalizacién negativa en

los estudiantes hombres y un valor de Rho=0,461, r°=0,21 y p=0,000 al relacionar

ansiedad y la estrategia auto focalizacion negativa en las estudiantes mujeres.

De acuerdo con lo propuesto por Cohen (1988), dichas correlaciones serian

positivas, directas, de intensidad moderada y posee ademas un elevado nivel de

significancia. Por tanto, aceptamos como valida nuestra tercera hipétesis especifica

de investigacion (H3).
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H4: Existe relacidon entre ansiedad y la estrategia expresion emocional abierta en los
estudiantes hombres y mujeres de la Universidad la Salle en el contexto de la
pandemia de COVID-19, 2021.

Tabla 19
Contrastacion de hipotesis especifica 4
Coef. Rho
) :
Sexo de r Sig (p) N
Spearman
(Rho)
0,459 0,21 0,00 131
Hombres
Mujeres 0,444 0,20 0,00 165

Como se expone en la tabla 19, en la prueba de coeficiente de correlaciéon de
Rho de Spearman para muestras no paramétricas se obtuvo un valor de Rho=0,459,
r’=0,21 y p=0,000 al relacionar ansiedad y la estrategia expresion emocional abierta

en los estudiantes hombres

Por otro lado, se obtuvo un valor de Rho=0,444, r’=0,20 y p=0,000 al relacionar

ansiedad y la estrategia expresion emocional abierta en las estudiantes mujeres.

De acuerdo con lo propuesto por Cohen (1988), dichas correlaciones serian
positivas, de intensidad moderada y poseen ademas un elevado nivel de significancia.
Por tanto, aceptamos como valida nuestra cuarta hipotesis especifica de investigacion
(H4).
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VI.  ANALISIS DE LOS RESULTADOS

6.1. Analisis descriptivo de los resultados

En relacion con los niveles de ansiedad experimentado por los estudiantes
encuestados, se determind que en el caso de los hombres: el 40% se ubican en el
nivel libre de ansiedad; 29% posee niveles leves; 15% niveles moderados y 16%
niveles graves. Asimismo, notamos que el 13% de las estudiantes mujeres no
experimenta ansiedad; 26% experimenta niveles leves; 31% niveles moderados y 30%

niveles graves.

Se obtuvo un valor de -5,54 en la prueba de U de Mann-Whitney con un
p=0,000; dichos valores junto con los valores sefialados anteriormente indican que, si
existe diferencia significativa segun sexo en los niveles de ansiedad experimentados,

siendo las estudiantes mujeres quienes experimentan mayores niveles de ansiedad.

Se analiz6 las estrategias de afrontamiento al estrés segun sexo, en relacion
con los niveles altos se determiné que: 32% de los estudiantes hombres tenian niveles
altos en la estrategia focalizada en la solucién del problema; 29% en reevaluacion
positiva; 28% en evitacion; 27% en religion. Siendo éstas las estrategias mas
utilizadas por los estudiantes hombres. En relaciébn con las estrategias menos
utilizadas por los participantes hombres tenemos: busqueda de apoyo social (21%),

expresion emocional abierta (20%) y auto focalizacion negativa (18%).

En el caso de las estudiantes mujeres se determiné que: 35% de las participantes
tenian niveles altos en la estrategia expresion emocional abierta; 29% busqueda de
apoyo social; 27% en religion y 27% focalizado en la solucion del problema. Siendo

estas las estrategias comunmente utilizadas por las participantes.

En relacion con las estrategias menos utilizadas por las participantes tenemos:

26% en reevaluacion positiva; 26% en auto focalizacion negativa y 24% en evitacion.

Se determiné las correlaciones entre ansiedad y las estrategias de
afrontamiento de los estudiantes de la Universidad la Salle. Se obtuvo un valor de
Rho=0,54, r>=0,29 y p=0,000 en la estrategia auto focalizacién negativa y un valor de
Rho=0,50, r’=0,25 y p=0,000 en la estrategia expresibn emocional abierta seguin

coeficiente de correlacion de Rho de Spearman para muestras no paramétricas. De
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acuerdo con lo propuesto por Cohen (1988), se certificd que ambas correlaciones son
de moderada intensidad y elevada significancia.

Respecto a las correlaciones entre ansiedad y el resto de las estrategias de
afrontamiento: se obtuvo un valor de r=-0,071, r?=0,005 y p=0,222 en la estrategia
focalizada de auto focalizacion negativa; r=-0,11, r>=0,01 y p=0,07 en la estrategia
reevaluacion positiva; r=-0,05, r’=0,002 y p=0,38 en la estrategia evitacién; r=0,04,
r’=0,001 y p=0,530 en la estrategia busqueda de apoyo social y r=0,06, r’=0,003 y
p=0,343 en la estrategia fundamentada en la religion. Debido a que el p valor es mayor
a 0,005 determinamos que no existe relacion entre ansiedad y las estrategias de

afrontamiento sefialadas en el presente parrafo.

Se obtuvo un valor de Rho=0,613, r’=0,38 y p=0,000 al relacionar ansiedad y
la estrategia auto focalizacion negativa en los estudiantes hombres y un valor de
Rho=0,461, r>=0,21 y p=0,000 al relacionar ansiedad y la estrategia auto focalizacién
negativa en las estudiantes mujeres. De acuerdo con lo propuesto por Cohen (1988),
dicha correlaciones serian positivas, directas, de intensidad moderada y de una

elevada significancia.

Se obtuvo un valor de Rho=0,459, r?=0,21 y p=0,000 al relacionar ansiedad y
la estrategia expresion emocional abierta en las estudiantes mujeres y un valor de
Rho=0,444, r>=0,20 y p=0,000 al relacionar ansiedad y la estrategia expresion
emocional abierta en las estudiantes mujeres. De acuerdo con lo propuesto por Cohen
(1988), dichas correlaciones serian positivas, directas, de intensidad moderada y de
elevada significancia.

6.2. Comparacion resultados con marco teérico

En relacion con los niveles de ansiedad experimentado por los estudiantes
encuestados, se determind que en el caso de los hombres: 15% tenia niveles
moderados y 16% experimentaba ansiedad grave. En el caso de las mujeres: 31%

experimentaba niveles moderados y 30% experimentaba ansiedad grave.

Resalta el elevado niumero de estudiantes con niveles moderados y graves de
ansiedad. Resultados similares obtuvieron Neyra y Josemaria (2020), quienes

determinaron que el 48% de los universitarios poseian sintomas ansiosos y 44%
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sintomas de estrés. Asimismo, los investigadores determinaron que existe relacion

significativa entre sintomas y confinamiento social.

Sin embargo, dichos resultados son menores que los que obtuvieron Saravia
et al. (2020), quienes determinaron que el 75% de los estudiantes de medicina
presentaban niveles altos de ansiedad durante la pandemia. Est4d documentado que
existen niveles altos de ansiedad y burnout en los estudiantes de medicina, sin
embargo, es probable que dichas cifras se deban en gran medida a las exigencias

adicionales que se le ha impuesto a raiz de la pandemia de COVID-19.

Se obtuvo un valor de -5,545 en la prueba de U de Mann-Whitney con un
p=0,000; dichos valores junto con los valores sefialados anteriormente indican que, sSi
existe diferencia significativa segin sexo en los niveles de ansiedad experimentados,
siendo las estudiantes mujeres quienes experimentan mayores niveles de ansiedad.
Dichos resultados se asemejan a los encontrados por Saravia et al. (2020), quienes
encontraron una relacion significativa entre el sexo femenino y la ansiedad. Sin
embargo, dichos resultados se oponen a los reportados por Cabas et al. (2019),
quienes sefialan que los hombres universitarios hombres poseian mayores niveles de

ansiedad.

De acuerdo a diversos autores, la pandemia y las medidas implementadas para
combatirla (cuarentenas, aislamiento social, restricciones drasticas de actividades)
han generado un incremento significativo de psicopatologias, destacando entre ellas
los trastornos relacionados con el estado de &nimo como son la ansiedad y depresion.
Vivanco et al. (2020) sefialan que mayores niveles de ansiedad por COVID-19 se
relacionaban con un empeoramiento de salud mental y en relacidon con las diferencias
segun sexo, se evidencid6 que los hombres poseian una salud mental mejor

conservada que las mujeres.

Un estado constante y de larga duracién de ansiedad tiene repercusiones
negativas en el individuo; niveles altos de ansiedad suelen relacionarse con depresion,

en casos extremos se asocia también con ideacion suicida (Arias et al., 2020).

Un factor a considerar para analizar el impacto de la pandemia en los niveles
de ansiedad experimentados es la edad. Ozamiz et al. (2020) estudiaron los niveles
de estrés, ansiedad y depresion en los pobladores de la comunidad Autonoma Vasca-

Espafa y determinaron que la poblacion mas joven y la poblacion con enfermedades
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cronicas presentaban sintomas mas altos que el resto de la poblacion; los
investigadores encontraron también un mayor nivel de sintomatologia a partir del

confinamiento.

Puede ser que al ser una poblacién joven aun no han desarrollado un repertorio
completo de estrategias de afrontamiento adecuadas y eficaces que les permitan
mantener niveles leves o libres de ansiedad y estrés. Futuros investigadores que
quieran replicar la presente investigacion podrian realizar comparaciones en base a

la edad o ciclo de vida de los participantes.

Se determind que el 32% de los estudiantes hombres tenian niveles altos en la
estrategia focalizada en la solucion del problema y el 35% de las participantes
mujeres, tenian niveles altos en la estrategia expresién emocional abierta. Debido a
gue no se encontrd un antecedente que haya analizado las estrategias de
aforntamiento segun sexo, es que no tenemos resultados similares con los cuales

comparar los obtenidos en el presente estudio.

Almiron (2020) determiné que, en universitarios, el estilo dirigido hacia las
emociones fue predominante 72% de los participantes, el estilo dirigido al problema
(25%), y los estilos adicionales como la distraccion (3%). Los componentes mas
empleados en el estilo de afrontamiento dirigido a las emociones fueron: aceptacion
(32%), reinterpretacion positiva (26%) y desarrollo personal (26%); en el afrontamiento

dirigido al problema predominé el estilo de planificacion de actividades (16%).

Puede que las diferencias segun sexo en la estrategia de afrontamiento al
estrés tengan sus raices en el proceso de socializacion diferenciada que tiene lugar
desde muy temprana edad y que configuran los roles de género, los cuales influyen
directamente en el desarrollo del repertorio de conductas sociales del individuo y en
el rol que asumira en la sociedad. Los roles de género son los roles sociales impuestos
a las personas conforme a su sexo; propiciando asi diferencias comportamiento
acorde a sus caracteristicas sexuales y estableciendo normas de conducta a hombres
y mujeres de acuerdo con normas convencionales (Kimble et al., 2002 citado por
Riquelme et al., 2014).

Al proceso de inculcacion de los roles de género se le conoce como
socializacion diferenciada. Dicho proceso consiste en el inculcamiento de actitudes y

repertorios de conductas diferentes y complementarios a hombres y mujeres, dicha
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complementariedad generalmente responde a roles de género tradicionales, los
cuales generalmente, colocan a la mujer en una situacion de desventaja o incluso de
inferioridad. De tal manera que los roles de género involucran un proceso de
aprendizaje de como comportarse apropiadamente en diferentes contextos, en

respuesta al reforzamiento y modelamiento (Denner & Dunbar, 2004).

A las mujeres tradicionalmente se les socializa para la reproduccion para
desenvolverse en el ambito privado, se les ha ensefiado que su gratificacion y
autoestima proviene del &mbito privado, se fomenta en ellas el area afectiva, se les
reprime libertades, talentos y ambiciones; reciben poco estimulo para progresar
profesionalmente y se les da mucha proteccion; el valor del trabajo no se les ha

inculcado como obligatorio y definitorio de su condicién (Ferrer y Bosch, 2013).

Por otro lado, los hombres son socializados para ser individualistas, agresivos,
competitivos y frios emocionalmente (Castell6, 2005). Los hombres son socializados
para la produccion y para el progreso en el espacio publico, se les ensefia que su
fuente de gratificacién y autoestima proviene del exterior; se les ha reprimido la esfera
afectiva; se les potencia sus libertades, talentos y ambiciones; se fomenta la
autopromocion y generalmente reciben poca proteccion; el valor del trabajo se les

inculca como prioritario y definitorio de su condicién (Ferrer y Bosch, 2013).

Debido a que los roles de género influyen directamente en el repertorio de
conductas de las personas y en la percepcion y expectativas de vida, es entendible
que se hayan encontrado diferencias entre hombres y mujeres en cuanto a las
estrategias de afrontamiento al estrés predominantes, siendo predominante en los
estudiantes hombres la estrategia focalizada en la solucion del problema y la

estrategia expresion emocional abierta fue predominante en las participantes mujeres.

Podemos observar que la predominancia en el caso de los hombres
corresponde a fines instrumentales lo cual podria tener relacién con el objetivo de
generar productividad en los hombres. Resalta también que la estrategia
predominante en las mujeres sea la expresion emocional abierta, hecho que
nuevamente guarda relacion con los objetivos de la socializacion diferenciada que
resaltan el lado emocional y empatico de las mujeres. Dicha hipo6tesis podria ser

abordada en futuras investigaciones.
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Respecto a las correlaciones entre ansiedad y el resto de las estrategias de
afrontamiento: se obtuvo un valor de r=-0,071, r’°=0,00 y p=0,222 en la estrategia
focalizada de auto focalizaciéon negativa; r=-0,11, r>=0,01 y p=0,07 en la estrategia
reevaluacion positiva; r=-0,05, r>=0,00 y p=0,38 en la estrategia evitacion; r=0,04,
r’=0,00 y p=0,53 en la estrategia busqueda de apoyo social y r=0,06, r>=0,00 y
p=0,343 en la estrategia fundamentada en la religion. Debido a que el p valor es mayor
a 0,00 determinamos que no existe relacion entre ansiedad y las estrategias de

afrontamiento sefialadas en el presente parrafo.

Se obtuvo un valor de Rho=0,613, r’=0,38 y p=0,00 al relacionar ansiedad y la
estrategia auto focalizacion negativa en los estudiantes hombres y un valor de
Rho=0,461, r>=0,21 y p=0,000 al relacionar ansiedad y la estrategia auto focalizacién
negativa en las estudiantes mujeres. De acuerdo con lo propuesto por Cohen (1988),
dicha correlaciones serian positivas, directas, de intensidad moderada y de una

elevada significancia.

Se obtuvo un valor de Rho=0,459, r’°=0,21 y p=0,00 al relacionar ansiedad y la
estrategia expresion emocional abierta en las estudiantes mujeres y un valor de
Rho=0,444, r>=0,20 y p=0,000 al relacionar ansiedad y la estrategia expresion
emocional abierta en las estudiantes mujeres. De acuerdo con lo propuesto por Cohen
(1988), dichas correlaciones serian positivas, directas, de intensidad moderada y de

elevada significancia.

Se pudo corroborar que en las dimensiones en las que se encontrd relacion
entre ansiedad y estrategias de afrontamiento, no existen diferencias significativas
segun el sexo de los estudiantes, siendo en ambos casos correlaciones positivas,
directas, de intensidad moderada y de elevada significancia. Por tanto, quedaron

corroboradas nuestras hipoétesis especificas 3 y 4.
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VII.  CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
CONCLUSIONES

-Primera, se determind que no existe relacion entre ansiedad y 5 estrategias de
afrontamiento evaluadas en los estudiantes. Sin embargo, se encontraron relaciones
positivas, directas, de intensidad moderada y de elevada significancia en 2

estrategias: auto focalizacidn negativa y expresion emocional abierta.

-Segunda, se determiné que existen diferencias significativas segin sexo de los
estudiantes en cuanto a los niveles experimentados de ansiedad en el contexto de
pandemia de COVID-19, siendo las mujeres quienes experimentan mayores niveles

de ansiedad.

-Tercera, se concluye que si existen diferencias en las estrategias de afrontamiento al
estrés segun sexo de los estudiantes de la Universidad la Salle durante el contexto de
pandemia de COVID-19, 2021. La estrategia focalizada en la solucion del problema
fue predominante en los estudiantes hombres mientras que en las estudiantes mujeres

la estrategia predominante fue la expresion emocional abierta.

-Cuarta, se determin6 que existe una relacién positiva y significativa entre ansiedad y
la estrategia auto focalizacion negativa en los estudiantes hombres y mujeres de la
Universidad la Salle.

-Quinta, se determin6 que existe una relacién positiva y significativa entre ansiedad y
la estrategia expresion emocional abierta en los estudiantes hombres y mujeres de la
Universidad la Salle.
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RECOMENDACIONES

-Se recomienda a futuros investigadores que quieran replicar el presente estudio, el
realizarlo con una poblacién mayor y que la recoleccion de datos se realice mediante
un muestreo aleatorio, de esta manera se estaria propiciando una mayor generalidad
de los resultados y que estos puedan ser aplicados a otras realidades. Asimismo, se
podria profundizar en el analisis implementando técnicas y estrategias propias del
enfoque cualitativo con el fin de triangular los datos recabados y generar conocimiento
cientifico de gran impacto. Por otro lado, debido a que la pandemia es fenbmeno en
pleno desarrollo e incierta duracion, deberian realizarse més estudios longitudinales

para evaluar la repercusion en la salud mental en los estudiantes.

-Se recomienda a las autoridades educativas de la Universidad La Salle, el
implementar estrategias que permitan la deteccion oportuna de casos de ansiedad
patolégica, asi como mecanismos que permitan su abordaje temprano y/o derivacion
segun sea el caso, para ello se recomienda también el elaborar un tamizaje de
ansiedad disefiado especialmente para ser aplicado en la poblacién objeto de estudio.
Asimismo, se recomienda tener en cuenta el enfoque de género para el disefio de los
mecanismos dado que, como se demostro en el presente estudio, hombres y mujeres
experimentan la ansiedad de manera diferente y por tanto, se requiere de estrategias

gue se adecuen a las necesidades de los alumnos de acuerdo a su sexo.

-En el presente estudio, se encontr6 que hombres y mujeres tendian a aplicar
diferentes estrategias de afrontamiento, lo cual quizas se deba a un proceso de
socializacion diferenciada. Dichas diferencias pueden ser objeto de estudio por futuros
investigadores, quienes podrian realizar las mismas comparaciones con muestras
aleatorias. Asimismo, seria recomendable el complementar dichos analisis con
entrevistas a profundidad con alumnos con niveles altos en las estrategias
consideradas como predominantes. Se recomienda a las autoridades de la
universidad La Salle el implementar programas de entrenamiento en estrategias de
afrontamiento al estrés adaptativas, para ello se recomienda también tener en cuenta

las cuestiones de género.

-Siendo que existe una relacion positiva y significativa entre ansiedad y la estrategia
auto focalizacion negativa en los estudiantes hombres y mujeres de la Universidad la

Salle, es necesario desarrollar un repertorio de estrategias mas adaptativas que les
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permitan hacer frente a la ansiedad y saber responder adecuadamente a las
exigencias del contexto. Se recomienda la implementacibn de programas de
entrenamiento en estrategias de afrontamiento adaptativas ante situaciones de
elevada ansiedad o estrés, ya que, el poseer dicha competencia es fundamental para
los profesionales del mafiana que se desenvolveran en un entorno laboral cada vez

mas competitivo, acelerado y sobre todo cambiante.

-Debido a que existe una relacion positiva y significativa entre ansiedad y la estrategia
expresion emocional abierta en los estudiantes hombres y mujeres, se recomienda a
las autoridades de la universidad el potenciar sus servicios de atencion psicoldgica,
consejeria y de tutoria generando espacios seguros donde puedan acudir los alumnos
a recibir ayuda, en el contexto actual de pandemia se debe implementar las
plataformas virtuales necesarias para que los alumnos tengan acceso a dichos
servicios; se recomienda que dichas plataformas virtuales sean mantenidas también
luego de la pandemia ya que eso formaria parte del proceso de digitalizacion que se
vive actualmente y que forma parte de la denominada cuarta revolucion industrial. De
esta forma, también se estaria contribuyendo con el posicionamiento de la universidad
como referente y con la mejora de la calidad de los servicios educativos, ya que se

estaria garantizando un soporte psicoldgico para los alumnos.
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ANEXO 1

Matriz de consistencia

PROBLEMA

iCuél es la relacién entre
ansiedad y estrategias de
afrontamiento al estrés en
estudiantes de la Universidad
la Salle en el contexto de la

OBJETIVO

Determinar la relacion entre
ansiedad y estrategias de
afrontamiento al estrés en
estudiantes de la Universidad
la Salle en el contexto de la

MATRIZ DE CONSISTENCIA LOGICA
TITULO: “ANSIEDAD Y ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES EN ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD LA SALLE EN EL CONTEXTO DE LA PANDEMIA DE COVID-19, 2021”
ESTUDIANTE: Abarca Castro Esthefany Michell - Gaona Talavera Carlos Oswaldo

HIPOTESIS

Hi: Existe relacion entre ansiedad
y estrategias de afrontamiento al
estrés en los estudiantes hombres
y mujeres de la Universidad la
Salle en el contexto de la

pandemia de COVID-19, pandemia de COVID-19, pandemiade COVID-19, 2021.
20217 2021.
PROBLEMAS ESPECIFICOS OBJETIVOS ESPECIFICOS HIPOTESIS ESPECIFICAS

Problema especifico 1
;Existe diferencia significativa
segln sexo en los niveles de
ansiedad de los estudiantes de la
Universidad la Salle en el
contexto de la pandemia de
COVID-19, 20217

Problema especifico 2

¢(Cudl es el estlo de
afrontamiento  al  estrés
predominante segln sexo de
los estudiantes de |la
Universidad la Salle en el
contexto de la pandemia de
COVID-19, 2021?

Objetivo especifico 1
Describir los niveles de
ansiedad segun sexo de los
estudiantes de la Universidad
la Salle en el contexto de la
pandemia de COVID-19,
2021.

Objetivo especifico 2
Determinar el estilo de
afrontamiento  al  estrés
predominante seguin el sexo
de los estudiantes de la
Universidad la Salle en el
contexto de la pandemia de
COVID-19, 2021.

H1: Es probable que las estudiantes
mujeres posean niveles mas altos de
ansiedad que los estudiantes
hombres de la Universidad la Salle en
el contexto de la pandemia de COVID-
19, 2021.

H2: Focalizado en la solucién del
problema es la estrategia de
afrontamiento  predominantemente
aplicada por los alumnos hombres
mientras que Expresién emocional
abierta es la estrategia
predominantemente aplicada por las
alumnas mujeres de la Universidad la
Salle en el contexto de la pandemia de
COVID-19, 2021.

VARIABLE DIMENSIONES

Dimension 1: Afectiva
Variable 1 Dimension 2: Cognitiva
Ansiedad

Dimensién 3: Fisiolégica

71

METODOLOGIA

Enfoque:
Cuantitativo

Método.
Descriptivo

Tipo:
Descriptivo - correlacional

Nivel de estudio:
Basico
Diseiio:

No experimental.

Poblacion
1160 estudiantes de la Universidad la
Salle

Muestra
289 estudiantes

Técnicas e instrumentos de
recoleccion de informacion
Tecnica: Encuesta

Insturmento: Cuestionario



Problema especifico 3

;Existe  relacion  entre
ansiedad y la estrategia auto
focalizacion negativa en los
estudiantes  hombres 'y
mujeres de la Universidad la
Salle en el contexto de la
pandemia de COVID-19,
20217

Problema especifico 4

;Existe  relacion  entre
ansiedad y la estrategia
expresion emocional abierta
en los estudiantes hombres y
mujeres de la Universidad la
Salle en el contexto de la
pandemia de COVID-19,
20217

Objetivo especifico 3

Determinar si existe relacion
entre ansiedad y la estrategia
de auto focalizacidn negativa
segun sexo de los estudiantes
de la Universidad la Salle en el
contexto de la pandemia de
COVID-19, 2021.

Objetivo especifico 4

Determinar si existe relacion
entre ansiedad y la estrategia
expresién emocional abierta
segun sexo de los estudiantes
de la Universidad la Salle en el
contexto de la pandemia de
COVID-19, 2021.

H3: Existe relacidn entre ansiedad
y la estrategia de auto focalizacion
negativa en los estudiantes
hombres y mujeres de |la
Universidad la Salle en el contexto
de la pandemia de COVID-19,
2021.

H4: Existe relacion entre ansiedad
y la estrategia expresion
emocional abierta en los
estudiantes hombres y mujeres de
la Universidad la Salle en el
contexto de la pandemia de
COVID-19, 2021.

Variable 2
Estrategias de
Afrontamiento al

estrés

Dimensién 1: Focalizacion en la
solucién del problema.

Dimensién 2: Auto focalizacién
negative

Dimensién 3: Reevaluacion
positive

Dimension 4: Expresion
emocional abierta

Dimension 5: Evitacion

Dimension 6: Busqueda de apoyo

social

Dimension 7: Religion

Instrumentos

Inventario de ansiedad de Beck
Cuestionario de Afrontamiento
al Estrés — CAE desarrollado
por Sandin y Chorot (2002).

Técnica de analisis de datos,
SPSS para establecer
correlaciones
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ANEXO 2

Prueba piloto (validez y confiabilidad)

*Matriz de componente rotado

Componente

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Item 1 A75

Iltem 2 574 475
Iltem 3 537 514

Item 4 .749

Iltem 5 .765

Item 6 .733

Item 7 .762

Item 8 .702

Item 9 418 742
Iltem 10 127

ltem 11 .869

ltem 12 .403 502

Iltem 13 418 499

Iltem 14 .698

Iltem 15 .690

Item 16 727

Iltem 17 551

Item 18 .682

Iltem 19 519

Iltem 20 575

Iltem 21 .789

Item 22 .669

Item 23 .532 411

Iltem 24 .646
ltem 25 .728

Iltem 26 .660
Item 27 462 .508

Iltem 28 797

Iltem 29 .568 470
Item 30 .557

Iltem 31 436 518

ltem 32 .749

Item 33

Iltem 34 442

Iltem 35 .884

Iltem 36 575

ltem 37 511

Iltem 38 .768

Iltem 39 577 -401
ltem 40 .461 .631

Iltem 41 574

Iltem 42 .794

Método de extraccion: analisis de componentes principales.
Método de rotacion: Varimax con normalizacion Kaiser.

73



a. La rotacion ha convergido en 17 interacciones.

Un analisis factorial confirmatorio arroj6 los siguientes indicadores:

Indicador de Ajuste Valor
P-value (Chi-square) 0.000
Comparative Fit Index (CFI) 0.762
RMSEA 0.082

P-value RMSEA <= 0.05 0.000

Diagrama de senderos del andlisis factorial confirmatorio
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Correlacién item-test

Media de Varianza de  Correlacion ., Alfa de .
. . Correlacion  Cronbach si
escala si el escala si el total de e

elemento se elemento se  elementos mltiple al el elemento
o o . cuadrado se ha
ha suprimido ha suprimido  corregida o

suprimido

Iltem 1 81.2743 562.719 416 .630 .920
Iltem 2 82.5664 567.087 .324 723 921
Item 3 81.3009 570.498 .282 .526 .922
Iltem 4 82.1504 566.397 .299 .708 .922
Iltem 5 81.5487 567.678 .335 471 921
Iltem 6 81.9469 555.015 .543 .617 .919
Iltem 7 82.2566 562.175 372 .705 921
Iltem 8 81.4779 561.430 416 .643 .920
Item 9 82.3717 570.825 .276 .685 .922
Iltem 10 81.1770 567.468 .336 .647 921
Iltem 11 82.3363 563.082 .370 749 921
Iltem 12 81.6018 555.599 491 .627 .920
Iltem 13 81.7080 549.548 .652 .694 .918
ltem 14 82.4602 547.340 .592 174 .918
Iltem 15 81.8230 552.683 521 .691 .919
Iltem 16 82.0442 561.293 471 .617 .920
Iltem 17 81.2035 563.753 .399 .657 921
Iltem 18 82.1150 558.710 470 .669 .920
Item 19 81.4513 561.803 417 .583 .920
Item 20 81.8761 548.699 .649 .785 .918
Iltem 21 82.4071 553.565 .506 779 .920
Item 22 81.6637 555.439 .555 .648 .919
Iltem 23 82.1681 562.480 435 .763 .920
Iltem 24 81.6549 565.353 .394 .581 921
Iltem 25 82.6726 573.026 212 .703 .923
Iltem 26 81.6991 562.462 416 571 .920
Iltem 27 81.8850 549.192 .642 .681 .918
Iltem 28 81.6814 556.040 461 .805 .920
Item 29 81.4248 559.782 484 717 .920
Item 30 82.1239 559.074 490 .630 .920
Iltem 31 81.4690 558.162 .502 .540 .920
Iltem 32 81.9646 569.802 .302 .614 .922
Item 33 81.5841 570.781 .280 .516 .922
Iltem 34 81.8584 549.873 .695 .763 .918
Iltem 35 81.6991 553.909 492 .844 .920
Iltem 36 81.3628 562.037 461 722 .920
Iltem 37 81.9469 565.801 .359 .637 921
Iltem 38 81.5133 565.127 .395 .613 921
Item 39 81.7522 555.331 .525 .641 .919
Item 40 81.6814 562.023 410 .680 921
Iltem 41 81.9027 547.321 712 .689 .918
Iltem 42 82.3009 551.105 517 .804 .919
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Confiabilidad (7 escalas del instrumento)

F1 F2 F3 F4 F5 F6 F7

Alpha 0.889446 0.810343 0.904109 0.861702 0.665334 0.829011 0.675763
Omega 0.890092 0.82878 0.905031 0.862145 0.680116 0.83188 0.6628
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ANEXO 3
Escala de Ansiedad de Beck

INVENTARIO DE ANSIEDAD DE BECK

Nombre Edad SexoM( ) F() Fecha_/ /

Abajo encontrara una lista de sintomas comunes de la ansiedad. Por favor lea cuidadosamente cada
item de la lista. Indique cuanto le ha molestado cada uno de los sintomas durante la SEMANA PASADA,
INCLUYENDO EL DiA DE HOY, marcando con una X el nimero que mejor identifique la intensidad del
sintoma.

(0) No ha estado presente

(1) Levemente, no me ha molestado mucho

(2) Moderadamente ha sido molesto, pero lo he podido superar
(3) Severamente, apenas lo pude soportar

1 Hormigueo o adormecimiento 0 1 2 3
2 | Sensacién de calor 0 1 2 3
3 | Temblor de piernas 0 1 2 3
4 | Incapacidad de relajarse 0 1 2 3
5 Miedo a que suceda lo peor 0 1 2 3
6 | Mareo o aturdimiento 0 1 2 3
7 | Palpitaciones o taquicardia 0 1 2 3
8 | Sensacion de inestabilidad o inseguridad fisica 0 1 2 3
9 | Terrores 0 1 2 3
10 | Nerviosismo 0 1 2 3
11 | Sensacién de ahogo 0 1 2 3
12 | Temblores de manos 0 1 2 3
13 | Temblor generalizado o estremecimiento 0 1 2 3
14 | Miedo a perder el control 0 1 2 3
15 | Dificultad para respirar 0 1 2 3
16 | Miedo a morirse 0 1 2 3
17 | Sobresaltos 0 1 2 3
18 | Molestias digestivas o abdominales 0 1 2 3
19 | Palidez 0 1 2 3
20 | Rubor Facial 0 1 2 3
21 | Sudoracién (no debida al calor) 0 1 2 3
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Cuestionario de Afrontamiento al estrés de Sandin Chorot

CUESTIONARIO DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES

Nombre Edad SexoM () F() Fecha _/ /

Instrucciones: Para contestar debe leer con detenimiento cada una de las formas de afrontamiento y
recordar en qué medida usted la ha utilizado recientemente cuando ha tenido que hacer frente a
situaciones de estrés. Rodee con un circulo el nimero que mejor represente el grado en que empled
cada una de las formas de afrontamiento del estrés que se indican. Aunque este cuestionario a veces
hace referencia a una situacion o problema, tenga en cuenta que esto no quiere decir que usted piense
en un Unico acontecimiento, sino mas bien en las situaciones o problemas mas estresantes vividos
recientemente (aproximadamente durante el pasado afio).

0=Nunca

1=Pocas veces

2=A veces
3=Frecuentemente
4=Casi siempre

1 | Traté de analizar las causas del problema para poder hacerle frente 0|1(2|3]|4
2 | Me convenci de que hiciese lo que hiciese las cosas siempre me saldrian mal 0|1(2]|3]|4
3 | Intenté centrarme en los aspectos positivos del problema 011|123 |4
4 | Descargué mi mal humor con los demas 0|1(2|3]|4
5 | Cuando me venia a la cabeza el problema, trataba de concentrarme en otras cosas 0(1]|2(3]|4
6 | Le conté a familiares o amigos como me sentia 0|1(2|3]|4
7 | Asisti alalglesia 0|1(2|3]|4
8 | Traté de solucionar el problema siguiendo unos pasos bien pensados 0|1(2|3]|4
9 | No hice nada concreto puesto que las cosas suelen ser malas 0|1(2|3]|4
10 | Intenté sacar algo positivo del problema 011|123 |4
11 | Insulté a ciertas personas 0|1(2|3]|4
12 | Me volqué en el trabajo o en otra actividad para olvidarme del problema 0|1(2|3]|4
13 | Pedi consejo a algln pariente o amigo para afrontar mejor el problema 011|234
14 | Pedi ayuda espiritual a algun religioso (sacerdote, etc.) 0|1(2|3]|4
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15

Estableci un plan de actuacion y procuré llevarlo a cabo

16

Comprendi que yo fui el principal causante del problema

17

Descubri que en la vida hay cosas buenas y gente que se preocupa por los demas

18

Me comporté de forma hostil con los demas

19

Sali al cine, a cenar, a «dar una vuelta», etc., para olvidarme del problema

20

Pedi a parientes o amigos que me ayudaran a pensar acerca del problema

21

Acudi a la Iglesia para rogar que se solucionase el problema

22

Hablé con las personas implicadas para encontrar una solucion al problema

23

Me senti indefenso/a e incapaz de hacer algo positivo para cambiar la situacién

24

Comprendi que otras cosas, diferentes del problema, eran para mi mds importantes

25

Agredi a algunas personas

26

Procuré no pensar en el problema

27

Hablé con amigos o familiares para que me tranquilizaran cuando me encontraba mal

28

Tuve fe en que Dios remediaria la situacién

29

Hice frente al problema poniendo en marcha varias soluciones concretas

30

Me di cuenta de que por mi mismo no podia hacer nada para resolver el problema

31

Experimenté personalmente eso de que «no hay mal que por bien no venga

32

Me irrité con alguna gente

33

Practiqué algun deporte para olvidarme del problema

34

Pedi a algiin amigo o familiar que me indicara cual seria el mejor camino a seguir

35

Recé

36

Pensé detenidamente los pasos a seguir para enfrentarme al problema

37

Me resigné a aceptar las cosas como eran

38

Comprobé que, después de todo, las cosas podian haber ocurrido peor

39

Luché y me desahogué expresando mis sentimientos

40

Intenté olvidarme de todo

41

Procuré que algun familiar o amigo me escuchase cuando necesité manifestar mis
sentimientos

42

Acudi a la Iglesia para poner velas o rezar
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ANEXO 4

Validaciéon de instrumentos por expertos

. DATOS GENERALES

INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

Titulo de la Investigacion: “Ansiedad y Estrategias de afrontamiento al estrés en estudiantes de la

Universidad La Salle en el contexto de la pandemia de Covid-19, Arequipa 2021”.

Nombre del Experto: Victor Hugo Rosas Iman

Il. ASPECTOS A VALIDAR EN EL INVENTARIO DE ANSIEDAD

para la investigacion

Aspectos a Evaluar Descripcion: Evaluacion Preguntas a corregir
Cumple/ No cumple

1. Claridad Las preguntas estan elaboradas Cumple
usando un lenguaje apropiado

2. Objetividad Las preguntas estan expresadas Cumple
en aspectos observables

3. Conveniencia Las preguntas estan adecuadas al Cumple
tema a ser investigado

4. Organizacion Existe una organizacion Cumple
légica y sintactica en el
cuestionario

5. Suficiencia El cuestionario comprende todos Cumple
los indicadores en cantidad y
calidad

6. Intencionalidad El cuestionario es adecuado para Cumple
medir los indicadores de la
investigacion

7. Consistencia Las preguntas estdn basadas en Cumple
aspectos tedricos del tema
investigado

8. Coherencia Existe relacion entre las preguntas Cumple
e indicadores

9. Estructura La estructura del cuestionario Cumple
responde a las preguntas de la
investigacion

10. Pertinencia El cuestionario es util y oportuno Cumple

1. OBSERVACIONES GENERALES

El cuestionario detalla los sintomas de ansiedad, sin embargo, considero un término mas entendible en la pregunta 01 puede ser
“"ADORMECIMIENTO" en lugar de "ENTUMECIMIENTO"™

ik
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

l. DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: “Ansiedad y Estrategias de afrontamiento al estrés en estudiantes de la

Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de Covid-19, Arequipa 2021”.

Nombre del Experto: Victor Hugo Rosas Iman

I. ASPECTOS A VALIDAR EN EL INVENTARIO DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES

para la investigacion

Aspectos a Evaluar Descripcion: Evaluacion Preguntas a corregir
Cumple/ No cumple

1. Claridad Las preguntas estdn elaboradas Cumple
usando un lenguaje apropiado

2. Objetividad Las preguntas estan expresadas Cumple
en aspectos observables

3. Conveniencia Las preguntas estan adecuadas al Cumple
tema a ser investigado

4. Organizacién Existe una organizacion Cumple
légica y sintactica en el
cuestionario

5. Suficiencia El cuestionario comprende todos Cumple
los indicadores en cantidad y
calidad

6. Intencionalidad El cuestionario es adecuado para Cumple
medir los indicadores de la
investigacion

7. Consistencia Las preguntas estdn basadas en Cumple
aspectos tedricos del tema
investigado

8. Coherencia Existe relacion entre las preguntas Cumple
e indicadores

9. Estructura La estructura del cuestionario Cumple
responde a las preguntas de la
investigacion

10. Pertinencia El cuestionario es util y oportuno Cumple

M. OBSERVACIONES GENERALES

El cuestionario esta elaborado de acuerdo a los criterios para la investigacion.

-

oo

NW&M@ Rosas Imdn
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GRADOS ACADEMICOS ¥ TITULOS PROFESIONALES

{**15i existe alguna observacion en tu nombre o DN haz clic agui.

GRADOD O TITULD

MAGISTER EN EDUCACION SUPERIOR
Fecha de diploma: 09./08/2007
Modalldad de estudlos: -

BACHILLER EN PSICOLOGIA
Fecha de diploma: 11/12/98
Modalldad de estudlos: PRESENCIAL

PSICOLOGOD
Fecha de diploma: D2/07/99
Modalldad de estudlos: PRESENCIAL

82

INSTITUCION



INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: “Ansiedad y Estrategias de afrontamiento al estrés en estudiantes de la
Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de Covid-19, Arequipa 2021”

Nombre del Experto: Ps. Mg. Ingrid Mirella Diaz Herrera C.Ps.P. 15244

Il ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO DE ANSIEDAD DE BECK

Aspectos a Evaluar Descripcion: Evaluacidn Preguntas a corregir
Cumple/ No cumple
1. Claridad Las preguntas estdn elaboradas Cumple
usando un lenguaje apropiado
2. Objetividad Las preguntas estan expresadas Cumple
en aspectos observables
3. Conveniencia Las preguntas estdn adecuadas al Cumple
tema a ser investigado
4. Organizacién Existe una organizacion Cumple

légica 'y sintadctica en el
cuestionario

5. Suficiencia El cuestionario comprende todos Cumple
los indicadores en cantidad y
calidad

6. Intencionalidad El cuestionario es adecuado para Cumple

medir los indicadores de la
investigacion

7. Consistencia Las preguntas estdn basadas en Cumple
aspectos tedricos del tema
investigado

8. Coherencia Existe relacion entre las preguntas Cumple
e indicadores

9. Estructura La estructura del cuestionario Cumple

responde a las preguntas de la
investigacion

10. Pertinencia El cuestionario es util y oportuno Cumple
para la investigacion

Il. OBSERVACIONES GENERALES

[ ——

jﬂi"_‘m——\—-

Nombre: Ingrid Mirella Diaz Herrera
No. DNI: 43573020
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

1. DATOS GENERALES
Titulo de la Investigacion: “Ansiedad y Estrategias de afrontamiento al estrés en estudiantes de la

Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de Covid-19, Arequipa 2021”

Nombre del Experto: Ps. Mg. Ingrid Mirella Diaz Herrera C.Ps.P. 15244

. ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES

Aspectos a Evaluar Descripcion: Evaluacion Preguntas a corregir
Cumple/ No cumple
1. Claridad Las preguntas estan elaboradas Cumple
usando un lenguaje apropiado
2. Objetividad Las preguntas estan expresadas Cumple
en aspectos observables
3. Conveniencia Las preguntas estan adecuadas al Cumple
tema a ser investigado
4. Organizacion Existe una organizacion Cumple

légica 'y sintdctica en el
cuestionario

5. Suficiencia El cuestionario comprende todos Cumple
los indicadores en cantidad y
calidad

6. Intencionalidad El cuestionario es adecuado para Cumple

medir los indicadores de Ia
investigacion

7. Consistencia Las preguntas estdn basadas en Cumple
aspectos tedricos del tema
investigado

8. Coherencia Existe relacidn entre las preguntas Cumple
e indicadores

9. Estructura La estructura del cuestionario Cumple

responde a las preguntas de la
investigacion

10. Pertinencia El cuestionario es util y oportuno Cumple
para la investigacion

V. OBSERVACIONES GENERALES

_fl*ﬁ’i‘;éb

Nombre: Ingrid Mirella Diaz Herrera

No. DNI: 43573020
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GRADUADO GRADO O TITULO INSTITUCION

DIAZ HERRERA, INGRID PSICOLOGA UNIVERSIDAD MNACIONAL DE SAN
MIRELLA Fecha de diploma: 18/12/09 AGUSTIN DE AREQUIPA
DNI 43573020 Modalidad de estudios: PRESENCIAL PERU

MAESTRA EN CIENCIAS: EDUCACION CON MENCION

IAZ HERRERA, INGRI NIVERSIDA ACIONA E SAN
DIAZ HERRERA, INGRID e\ EDUCACION SUPERIOR UNIVERSIDAD  NACIONAL - DE- 54
MIRELLA - AGUSTIN DE AREQUIPA
DNI 43573020 Fecha de diploma: 01/06/18 PERU

Modalidad de estudios: PRESENCIAL
DIAZ HERRERA, INGRID =~ BACHILLER EN PSICOLOGIA UNIVERSIDAD NACIONAL DE  SAN
MIRELLA Fecha de diploma: 10/07/2009 AGUSTIN DE AREQUIPA
DNI 43573020 Modalidad de estudios: PRESENCIAL PERU

85



l. DATOS GENERALES

INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

Titulo de la Investigacion: “Ansiedad y Estrategias de afrontamiento al estrés en estudiantes de la

Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de Covid-19, Arequipa 2021”.

Nombre del Experto: Nicolas Percy Palomino Carreio

I. ASPECTOS A VALIDAR EN EL INVENTARIO DE ANSIEDAD

para la investigacion

Aspectos a Evaluar Descripcion: Evaluacion Preguntas a corregir
Cumple/ No cumple

1. Claridad Las preguntas estan elaboradas Cumple
usando un lenguaje apropiado

2. Objetividad Las preguntas estan expresadas Cumple
en aspectos observables

3. Conveniencia Las preguntas estdn adecuadas al Cumple
tema a ser investigado

4. Organizacion Existe una organizacion Cumple
légica y sintactica en el
cuestionario

5. Suficiencia El cuestionario comprende todos Cumple
los indicadores en cantidad y
calidad

6. Intencionalidad El cuestionario es adecuado para Cumple
medir los indicadores de la
investigacion

7. Consistencia Las preguntas estan basadas en Cumple
aspectos tedricos del tema
investigado

8. Coherencia Existe relacion entre las preguntas Cumple
e indicadores

9. Estructura La estructura del cuestionario Cumple
responde a las preguntas de la
investigacion

10. Pertinencia El cuestionario es util y oportuno Cumple

M. OBSERVACIONES GENERALES

2
Ngmbre:'mfﬂeﬂ:ﬁ (‘hv.ﬂ'- Pﬂ-gsﬂw‘:w‘-" EGM
No.DNI: ZABAR
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l. DATOS GENERALES

INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

Titulo de la Investigacion: “Ansiedad y Estrategias de afrontamiento al estrés en estudiantes de la

Universidad la Salle en el contexto de la pandemia de Covid-19, Arequipa 2021”.

Nombre del Experto: Nicolas Percy Palomino Carreno

I. ASPECTOS A VALIDAR EN EL INVENTARIO DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES

para la investigacion

Aspectos a Evaluar Descripcion: Evaluacion Preguntas a corregir
Cumple/ No cumple

1. Claridad Las preguntas estan elaboradas Cumple
usando un lenguaje apropiado

2. Objetividad Las preguntas estan expresadas Cumple
en aspectos observables

3. Conveniencia Las preguntas estan adecuadas al Cumple
tema a ser investigado

4. Organizacién Existe una organizacion Cumple
légica y sintactica en el
cuestionario

5. Suficiencia El cuestionario comprende todos Cumple
los indicadores en cantidad y
calidad

6. Intencionalidad El cuestionario es adecuado para Cumple
medir los indicadores de la
investigacion

7. Consistencia Las preguntas estdn basadas en Cumple
aspectos tedricos del tema
investigado

8. Coherencia Existe relacion entre las preguntas Cumple
e indicadores

9. Estructura La estructura del cuestionario Cumple
responde a las preguntas de la
investigacion

10. Pertinencia El cuestionario es util y oportuno Cumple

. OBSERVACIONES GENERALES

i,
Nombre: W ekon (Frioq Follamiva Comecs
No. DNI: 2359
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GRADUADO GRADO O TITULO INSTITUCION

SEGUNDA ESPECIALIDAD EN EDUCACION SEXUAL
PALOMIND UNIVERSIDAD NACIOMAL DE SAM AGUSTIM
AL | ¥ AFECTIVIDAD MIVERSID IACIOMAL D M AGUSTIR

NICOLAS PERCY DE AREQUIPA
Fecha de diploma: 16/12/2011
DNI 29399820 echa ce ciploma PERU

Modalldad de estudlos: -

MAESTRO EN CIENCIAS:SALUD SEXUAL Y
REPRODUCTIVA

PALOMINO

MACIOMAL DE SAMN AGUSTIM

EOLs PERCY Fecha de diploma: 27/01/2012 DE AREQUIPA

AELSEE0EE Modalldad de estudlos: - PERU

DALOMINO BACHILLER EN PSICOLOGIA UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN AGUSTIN
NICOLAS PERCY Fecha de diploma: 06/06/80 DE AREQUIPA

DNI 29399829 Modalidad de estudlos: PRESENCIAL PERU

PALOMINO PSICOLOGO UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN AGUSTIN

MICOLAS PERCY Fecha de diploma: 28/01/00 DE AREQUIPA
DNI 29399829 Modalidad de estudlos: PRESENCIAL PERU
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ANEXO 5

Correo de permiso de la Universidad La Salle

a

e Patricio Quintanilla Paulet Ayer

para mi, Renzo, Rectorado v

Hemos recibido su comunicacion de 9 de marzo,
solicitando autorizacion para realizar una investigacion con
nuestros alumnos.

Nuestra universidad tiene en sus fines colaborar con la
investigacion en general, por lo que gustosamente
aceptamos su solicitud, pero le pedimos dos asuntos:

1. Enviar el formato de la encuesta, para conocimiento de
nuestra area de Psicopedagogia, que esta a cargo de la
psicologa Giuliana Salinas.

2. Al finalizar la investigacion, compartir los resultados, que
seran importantes para acciones que podamos desarrollar
en la universidad.

Quedamos atentos a sus noticias.
Cordialmente

Dr. Patricio Quintanilla Paulet
Rector
Universidad La Salle
Email: pquintanilla@ulasalle.edu.pe
Teléfono: (51 54) 607555

«A

A Av. Alfonso Ugarte N° 517, Cercado
Arequipa - Peru

(51 54) 607555

Lasa I le Casilla Postal 1478

. . www.ulasalle.edu.pe
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ANEXO 6

Informe de Turnitin

TESIS ANSIEDAD Y ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO AL
ESTRES EN ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD LA SALLE EN EL
CONTEXTO DE LA PANDEMIA DE COVID-19, 2021

IFFOMME D CHGIRALIDAL

23, 24« 12« 15

INCOCE DE TIILITUD FUEMTES DE INTERMET  FUBLICACIDNES THABRA|OS DEL
ESTUDIAMTE

FUEN TES PHPAAMASL

. repositorio.ucv.edu.pe 5 %

Fueme de Intemet

Submitted to Universidad Catolica de Trujillo 5%

Trabajo del estudiarie

repositorio.ual.es
n '-Jﬁ-!dﬂ' niernet 4%

repositorio.autonomadeica.edu.pe 3%

Fueme oe Inbemet

tesis.ucsm.edu.pe 2%

Fueme de Intemet

Fuere de Inbermet q"]

idoc.pub /

Fuerne e inbermet %

H e-spacio.uned.es 1

repositorio.usmp.edu.pe 1

Fueme oe Inbemet %
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Andrea Vivanco-Vidal, Daniela Saroli-Aranibar, 1 %
Tomas Caycho-Rodriguez, Carlos Carbajal-

Ledn, Martin Noé-Grijalva. "Ansiedad por

Covid - 19 y salud mental en estudiantes
universitarios”, Revista de Investigacion en

Psicologia, 2020

Punlicacion

tesis.usat.edu.pe 1 %

rueme oe Inbemet

Ea | usier | Eaes Bt 0 Exclulr colmcidencias < 15
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