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RESUMEN

Esta investigacion tiene como objetivo determinar la relacion entre las estrategias de afrontamiento
y el estrés durante la pandemia Covid-19 de los usuarios de un centro de salud mental. Con respecto
a la metodologia, el estudio es hipotético — deductivo, el enfoque es cuantitativo, aplicada y alcance
correlacional. La poblacion esta constituida por 700 usuarios y el tamafio de la muestra es de 249
usuarios. Se aplicé el Cuestionario para la Evaluacion del Estrés y el Inventario de Afrontamiento
al Estrés Brief-Cope 28. Segun los resultados, se observa que el 79.5% de los usuarios tienen nivel
medio de estrategias de afrontamiento; le sigue el 18.1% que presenta nivel bajoy el 2.4% presenta
nivel alto. En cuanto a las dimensiones de afrontamiento es mayor el afrontamiento centrado en el
problema con 69.1% y el nivel bajo es mayor en la dimension centrado en la evitacion del problema
con un 39%. Con respecto al estrés, el 86.3% de los usuarios se encuentran en el nivel muy alto.
Se concluye que existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento y el estrés
durante la pandemia del COVID-19 de los usuarios del Centro de Salud Mental Comunitario
Universitario San Marcos; sin embargo, no existe relacion significativa entre el afrontamiento

centrado en la emocion y el estrés.

Palabras clave: estrés, afrontamiento, salud mental



ABSTRACT

This research aims to determine the relationship between coping strategies and stress during the
Covid-19 pandemic in users of a mental health center. Regarding the methodology, the study is
hypothetical - deductive, the approach is quantitative, applied and correlational in scope. The
population is made up of 700 users and the sample size is 249 users. The Stress Assessment
Questionnaire and the Brief-Cope Stress Coping Inventory 28 were applied. According to the
results, it is observed that 79.5% of the users have a medium level of coping strategies; It is
followed by 18.1% who present a low level and 2.4% present a high level. Regarding the
dimensions of coping, coping focused on the problem is higher with 69.1% and the low level is
higher in the dimension focused on avoiding the problem with 39%. Regarding stress, 86.3% of
users are at a very high level. It is concluded that there is a significant relationship between coping
strategies and stress during the COVID-19 pandemic of users of the San Marcos University
Community Mental Health Center; however, there is no significant relationship between emotion-
focused coping and stress.

Key words: stress, coping, mental health
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INTRODUCCION
El estudio de investigacion titulado “Estrategias de afrontamiento y estrés durante la
pandemia COVID-19 de los usuarios de un centro de salud mental — Lima 2022” su
objetivo es determinar la relacion entre las estrategias de afrontamiento y el estrés durante
la pandemia del Covid-19 de los usuarios de un centro de salud mental — Lima 2022.
El capitulo I comprende el planeamiento del problema, los objetivos, la justificacion y
limitaciones.
El capitulo II hace referencia a los antecedentes a nivel internacional y nacional, las bases
tedricas de las dos variables de estudio como el estrés y estrategias de afrontamiento y
finalmente se formula las hipotesis generales y especificas.
El capitulo III describe la metodologia, operacionalizacion de las variables, técnica, los
instrumentos, el procesamiento de datos y los aspectos éticos.
El capitulo IV comprende el andlisis de los resultados, la prueba de hipotesis y la discusion.

El capitulo V muestra las conclusiones y las recomendaciones propuestas.



CAPITULO I: EL PROBLEMA
1.1 Planteamiento del problema

A nivel mundial, el estrés es uno de los problemas complejos por sus consecuencias fisicas
y mentales, siendo los adolescentes y jovenes de 15 a 24 afios principalmente afectados por
estresores como la determinacion de su proyecto de vida, la competitividad académica, cambio de
responsabilidades, y a ello se sumo, la pandemia del COVID-19 que ocasiond limitaciones en
distintas actividad para prevenir el contagio, la muerte repentina por el virus, dificil acceso al
empleo y el cambio de modalidad de sus estudios lo que generd temor, incertidumbre, tristeza,
depresion o estrés postraumatico, por ende, afectd negativamente la salud mental (1).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, durante el primer afio de la pandemia, la
ansiedad y la depresion aumento6 en un 25%, siendo el estrés una la principal causa (2). En 2020,
en un informe que se llevo a cabo en 130 paises de las seis regiones, la crisis por la Covid-19
ocasiond que los servicios de salud mental se redujeron o se suspendieron en el 93% de los paises
del mundo, perjudicando la continuidad del tratamiento o el acceso oportuno a dichos servicios.
La emergencia sanitaria también visibilizé la necesidad de crear centros especializados para el

tratamiento y rehabilitacion de trastornos mentales y/o problemas psicosociales (3).



En contextos complejos como la pandemia, investigaciones recientes han resaltado la
importancia del uso de estrategias de afrontamiento porque disminuyen los efectos negativos en la
salud mental, considerandolos factores protectores (4).

En un estudio realizado en China, en el 2020, las personas tenian sintomas de depresion
(16.5%), ansiedad (28.8%), y estrés (8.1%) producto de la pandemia (5).

En Canada, se realizd una investigacion en base a datos provenientes de China, Italia,
Estados Unidos, Espafia, Iran y otros. Se detectd que la prevalencia del insomnio fue del 24%,
estrés postraumatico llego6 al 22%, el 16% presenta depresion y la ansiedad llegd al 15%. Estas
cifras son mas elevadas de lo que report6 la Organizacion Mundial de la Salud (6).

En un estudio realizado en México, en el 2020, el 66% de la poblacion presentd un nivel
elevado de estrés por tres situaciones: el riego de contagio, distanciamiento social y la desconfianza
en las instituciones publicas (7).

En Colombia, en el 2020, en una investigacion sobre los efectos que tiene el aislamiento
social durante la pandemia, la tercera parte presentd insomnio, lo cual puede desencadenar
trastornos de ansiedad, depresion y estrés postraumatico (8).

En Chile, en 2020, segun un estudio sobresalié el uso de apoyo emocional y el desahogo
entre las estrategias de afrontamiento. Las estrategias menos utilizadas fueron la reinterpretacion
positiva y la desconexion conductual. Ambas pudieran ser las menos empleadas debido a las
medidas de confinamiento por COVID-19 (9).

En México, segiin un estudio del 2021, las estrategias de afrontamiento mas frecuentes
usados por los universitarios durante el confinamiento fueron la aproximacién cognitiva y
evitacion conductual y la estrategia menos empleada fue la de aproximacion conductual sin

diferencia significativas en funcién del género (10).



En Pert, en el 2021, segiin un estudio epidemioldgico del Instituto Nacional de Salud
Mental, reveld que el 52.2 % de la poblacion adulta de Lima sufre de estrés nivel moderado a
severo, causado por problemas de salud, familiares o financieros a raiz del COVID-19 (11). En un
estudio realizado por tres universidades privadas peruanas, el 28% de los estudiantes presento
ansiedad extremadamente severa, el 25% depresion y el 20 % estrés (12). En otro estudio realizado
por Naciones Unidas en el contexto peruano, el 48.8 % manifestd haber tenido mayor estrés y el
18.9 %, ansiedad o ataques de panico por la pandemia, siendo mayor en el area urbana que rural
(13).

En mi experiencia en el Centro de Salud Mental Comunitario, los usuarios que solicitan
atencion en nuestro establecimiento de salud, siendo principalmente estudiantes universitarios,
refieren que “la pandemia ha afectado sus vidas por el contagio de sus familiares o de ellos mismos,
periodos de duelo, desempleo, problemas econdmicos, el aislamiento social, que les ocasiona
estrés”, “el estrés perjudica mi desempeio académico, no permite concentrarme”, “cuando estoy
estresado me duele la cabeza y tengo problemas para dormir”, “ desearia saber regular el estrés y
que no perjudique mis actividades diarias”.

Por lo tanto, es relevante investigar el grado de estrés y como la poblacion lo ha
afrontado, en base a ello el equipo de salud podra establecer intervenciones preventivo-
promocionales para mejorar la calidad de vida y restablecer la salud mental.

1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema general

(Cuadl es la relacion entre las estrategias de afrontamiento y el estrés durante la pandemia del
Covid-19 de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental Comunitario Universitario

San Marcos - Lima, 2022 ?



1.2.2 Problemas especificos

(Cudl es la relacion entre la dimension centrado en el problema de las estrategias de
afrontamiento y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental Comunitario
Universitario San Marcos - Lima, 20227

(Cudl es la relacion entre la dimension centrado en la emocion de las estrategias de
afrontamiento y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental Comunitario
Universitario San Marcos - Lima, 20227

(Cudl es la relacion entre la dimension centrado en la evitacion del problema de las
estrategias de afrontamiento y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental

Comunitario Universitario San Marcos - Lima, 2022?

1.3 Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo general
= Determinar la relacion entre las estrategias de afrontamiento y el estrés durante la
pandemia del Covid-19 de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental
Comunitario Universitario San Marcos
1.3.2 Objetivos especificos
= Identificar la relacion entre la dimension centrado en el problema de las estrategias
de afrontamiento y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental
Comunitario Universitario San Marcos
= Identificar la relacion entre la dimension centrado en la emocion de las estrategias de
afrontamiento y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental

Comunitario Universitario San Marcos



= Identificar la relacion entre la dimension centrado en la evitacion del problema de las
estrategias de afrontamiento y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de Salud
Mental Comunitario Universitario San Marcos
1.4 Justificacion de la investigacion
1.4.1 Teoérica
La investigacion tuvo como propdsito indagar si existe relacion entre ambas variables,
generar informacion sobre los niveles de estrés y las estrategias de afrontamiento mas
usados por los estudiantes, debido a que la pandemia fue un factor que desencadend y
agravo trastornos mentales como el estrés sobretodo en la poblacion de riesgo como los
adolescentes y jovenes, siendo ello sustentado en investigaciones previas a nivel
internacional y nacional. También existen teorias creadas por Lazarus y Folkman y Carver
que explican la importancia de desarrollar estrategias de afrontamientos sobre las
manifestaciones clinicas del estrés estudiadas por Juarez. Y se empled los conocimientos
de Carver, Coaquira y Cepillado porque son los creadores de los cuestionarios que miden

las estrategias de afrontamiento y estrés respectivamente.

1.4.2 Metodologica
Mediante el método hipotético-deductivo y correlacional se busca identificar la relacion
que existe entre las estrategias de afrontamiento y estrés por parte de los estudiantes que
acuden al centro de salud mental mediante el uso de instrumentos validados y confiables,
lo que representa un valioso aporte a la informacidon existente y los resultados de este

estudio servird a futuros investigadores.



1.4.3 Practica
Los hallazgos de este estudio son utiles para las autoridades de la Universidad,
responsables de las Unidades de Bienestar de las Facultades y profesionales del centro de
salud para elaborar articuladamente un programa psicoeducativo sobre los estilos de las
estrategias de afrontamiento y su impacto para regular el estrés que le ayudaran a los

estudiantes a ser mas funcionales a nivel académico y/o laboral.

1.5 Limitaciones de la investigacion
La presente investigacion es de nivel correlacional lo que no permite determinar relaciones
causales de las variables en estudio.
A nivel nacional, existen pocos estudios correlacionales donde se estudie ambas variables.
Dado que algunos tenian actividades académicas virtuales o estaban realizando sus practicas

preprofesionales presenciales, la recoleccion de datos también se realizé virtualmente.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion
Internacionales

Valdez et al. (14) en su investigacion tuvieron como objetivo “determinar la relacion

entre el nivel de estrés y las estrategias de afrontamiento”. Es un estudio no experimental y
correlacional, la muestra es de 250 estudiantes de enfermeria de tres instituciones privadas,
entre los 18 y 46 afos. Los instrumentos utilizados fueron un cuestionario de caracteristicas
sociodemograficas, Escala de estrés percibido (PSS-14) y el Brief COPE-28. Entre los
resultados, el 78% present6 estrés moderado, que el 60.4% utiliz6 mayormente la estrategia
de afrontamiento activo emocional y no se encontré una asociacion estadisticamente
significativa entre ambas variables. Se concluyé que los estudiantes de los primeros

semestres presentan altos niveles de estrés.

Bello et al. (15) en su investigacion tuvieron como objetivo ‘‘fue indagar la
influencia de las estrategias de afrontamiento sobre las dimensiones del bienestar
psicologico”. Es una investigacion no experimental transversal. Se aplicd un cuestionario
sociodemografico, Escala de Bienestar Psicologico y COPE-48. Participaron 135
universitarios de 18 a 25 afios de Republica Dominicana. Como resultado, encontrd que las

estrategias de afrontamiento predicen el bienestar psicologico. Se concluy6 que el



distanciamiento social dificulta el uso de estrategias de afrontamiento positivas.

Mushquash et al. (16) en su investigacion tuvo como objetivo “evaluar las
asociaciones entre el estrés por COVID-19, las respuestas de afrontamiento y los sintomas
de depresion”. Este estudio es una investigacion cuantitativa, la muestra de 131 estudiantes
(106 mujeres; 25 hombres). El cuestionario fue creado por el autor. También se utilizo el
cuestionario RSQ que evalua tres respuestas de afrontamiento (compromiso primario,
compromiso secundario y desvinculacion) en relacion con factores estresantes especificos
relacionados al COVID 19 y el cuestionario PHQ-9 para evaluar la depresion. Como
resultado, los estudiantes que experimentaron mas estrés relacionado con la COVID-19
manifestaron mas sintomas de depresion. El estrés se asocid con un menor uso de
respuestas de afrontamiento. Se concluyé que los estudiantes que carecen de respuestas de
afrontamiento adaptativas y comprometidas pueden estar particularmente en riesgo de

psicopatologia cuando se enfrentan a altos niveles de estrés relacionados con COVID-19.

Genc et al. (17) realizaron un estudio a fin de “explorar los mecanismos de afrontamiento
los cuales se han tenido en cuenta como primero en el dominio de su estructura factorial
v después se examino su papel de mediador en la relacion entre la impresion del estrés y
las medidas de precaucion en el contexto de una pandemia”. La metodologia tuvo un
enfoque cuantitativo y se tomd una muestra de 582 adultos de Serbia. Se utiliz6 la escala
Brief COPE (Coping Orientation to Problems Experienced) y la Escala de Estrés Percibido
para evaluar la percepcion del nivel de estrés. Los resultados sefialan que la estrategia de

afrontamiento de enfoque y reencuadre positivo tuvo un efecto positivo en la toma de



medidas precautorias, lo que lleva a la conclusion de que los mecanismos de afrontamiento
de este tipo facilitan el efecto del estrés percibido sobre el comportamiento de precaucion

durante una pandemia.

Bohorquez et al. (18) en su estudio tiene como objetivo “evaluar la relacion entre
el estrés percibido y las estrategias de afrontamiento durante la pandemia por COVID-
19”. La investigacion es descriptivo transversal y la muestra es de 302 estudiantes de una
universidad de Colombia. Se us6 un Cuestionario de Afrontamiento del Estrés y la Escala
de Estrés Percibido-10. Dentro de los resultados, se obtuvo que el nivel de estrés fue
moderado y existe una relacion entre los niveles de estrés y las estrategias de afrontamiento.
Se concluyo que la busqueda de apoyo social, la religioén y la solucion de problemas son

las estrategias de mayor uso.

Abdulghani et al. (19) en su investigacion tiene como objetivo “determinar el
efecto de la actual pandemia en el aprendizaje de los estudiantes de medicina. También
exploramos la asociacion de su nivel de estrés con las estrategias de afrontamiento y
variables educativas y psicologicas”. Esta investigacion es descriptiva y de disefio
transversal. Los participantes fueron 243 estudiantes de medicina de la Universidad Rey
Saud en Arabia Saudi. Se utiliz6 el cuestionario Kessler-10 (K10) que evalua el malestar
psicoldgico. Ademas, se diseid un cuestionario que evalia las variables educativas,
psicoldgicas y de afrontamiento. Como resultado, se halld que el estrés fue mayor en las
mujeres y mas alta durante el tercer afio de medicina. Y que la estrategia mas eficaz es

participar en actividades religiosas. Ademads, el 22,3% percibid un estrés severo al no



preferir el aprendizaje en linea. Se concluy6 que la pandemia de COVID-19 ha ocasionado
estrés y cambios en las actitudes y estrategias educativas de los estudiantes de medicina, lo
que requiere preparacion (16).
Nacionales

Ramos et al. (20), el objetivo de su estudio es “investigar los componentes de la
sintomatologia de la angustia, estrés y el miedo durante la primera ola del COVID-19".
Es un estudio de tipo exploratorio, correlacional y transversal. Se us6 los siguientes
instrumentos: Impact of event scale-revised-R (IES-R), que mide el estrés postraumatico;
Patient Health Questionnaire-4 (PHQ-4), que evalua los sintomas de ansiedad y depresion
y el FCV-19S que evalua el miedo al COVID-19. Participaron 609 adultos de Lima. Con
respecto a los resultados, se hallo6 mayores conexiones entre los sintomas depresivos,
sintomas por estrés postraumaticos y sintomas de miedo al COVID-19. Se concluyé que
los resultados son indicadores importantes para considerar disefiar estrategias de

prevencion en la salud mental.

Obando et al. (21), el objetivo de su estudio es “determinar el grado de ansiedad,
estrés y depresion que presentan los enfermeros que atienden a los pacientes con Covid-
19”. Es un estudio cuantitativo transversal y descriptivo. Se aplicé el muestreo no
probabilistico por cuotas. La muestra estuvo conformada por 60 enfermeros del hospital de
Lima y 66 enfermeros del hospital ubicado en Callao, ambos del servicio de emergencia
Se utilizo la Escala de Depresion, Ansiedad y Estrés (DASS-21) y un cuestionario para
obtener datos sociodemograficas y laborales. Los resultados sefialan que el 39.1%

presentaron ansiedad, 24.6% de depresion y 8,8% estrés. El 50% de aquellos que tiene
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experiencia laboral entre 11 a 20 afios, desarrollaron depresion leve o moderada. Se
concluy6 que la emergencia por el COVID-19 tiene impacto negativo en la salud mental.
Los factores desencadenantes serian exceso de trabajo, miedo a la infeccion, limitaciones

de equipos de proteccion personal y el contacto directo con pacientes criticos.

Matalinares et al. (22), el objetivo del estudio fue “determinar la relacion entre el
afrontamiento del estrés y bienestar psicologico en universitarios”. El estudio es
correlacional, no experimental. La muestra es de 934 de universidades estatales y
particulares de Lima y Huancayo. Se utilizé el COPE y la escala SPWB. Los resultados
muestran que predomind el nivel medio en ambas variables, existe relacion significativa
entre el afrontamiento centrado en el problema y la emocidn con el bienestar psicoldgico,
sin embargo, con otros estilos de afrontamiento tiene una relacion significativa e indirecta.

Se concluye que existe correlacion entre ambas variables.

Torres et al. (23), el objetivo del estudio fue “identificar la relacion que existe entre
el estrés y la inteligencia emocional en personas adultas de la ciudad de Tacna”. El estudio
es no experimental, transversal y correlacional. La muestra es de 154 adultos. Se utiliz6 el
instrumento DASS-21 para medir el estrés y el MMS-2 para medir la inteligencia
emocional. Los resultados indican que existe una relacion significativa entre el estrés y
inteligencia emocional. Se concluye que se requieren otros estudios en poblaciones de

riesgo para evaluar las consecuencias en la salud mental.
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Virto et al. (24), el objetivo del estudio fue “determinar la asociacion entre los
estilos de afrontamiento y estrés, ansiedad y depresion en enfermeras que tienen contacto
con pacientes con COVID-19 en Cusco-Peru”. Estudio correlacional, transversal, disefio
por cuotas. La muestra es de 89 personas. Se aplicd el DASS-21 para evaluar el estrés,
ansiedad y depresion y el Brief-Cope 28 para medir el afrontamiento. Los resultados
muestran mayor prevalencia de ansiedad con 41.8%, seguido de depresion con 30,8% y el
estrés fue de un 34,1%. Fue mayor el afrontamiento espiritual (83,3%), luego el
afrontamiento cognitivo (79,1%) y el afrontamiento de apoyo social (67%). Se concluyd,
que debe implementarse politicas sobre la salud, grupos de apoyoy fomentar mayor

cohesion en las relaciones familiares.

2.2 Bases teoricas
2.2.1 Estrés
2.2.1.1 Definicion

Segin De Vera (25), el estrés se origina cuando la situacion es amenazante y la
persona no tiene los recursos necesarios para afrontarlo.

Segiun Gonzales (25), el estrés se manifiesta a nivel fisioldgico y psiquico ante una
situacion amenazante. La gravedad de los sintomas deprendera de la edad, personalidad,
factores sociales, culturales y el ambiente laboral.

Para Angeles del Hoyo (26), el estrés se expresa a nivel fisico, psiquica y conductual

cuando la persona se expone a tensiones internas y externas.
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Para Juarez (27), el estrés es la integracion de sintomas fisicas, psicologicas y
cambios en el comportamiento ante una situacion exigente. Para ello, la persona debe
aprender o reforzar habilidades de afrontamiento.
2.2.1.2 Fuentes generadores de estrés

Segun Lazarus y Folkman (28), las fuentes son: ambiental, social o interna. Pueden
ser hechos positivos, pero la persona la persona lo percibe negativamente porque los propios
recursos para afrontarlo son insuficientes.

Para Labrador (28) existen tres factores generadores de estrés: los sucesos vitales, las
situaciones diarias y la situacion de tension cronica mantenida.
2.2.1.3 Respuestas asociadas al estrés

Existen reacciones fisiologicas, comandadas por el sistema endocrino y sistema
nervioso, como: dolores musculares, cefalea, problemas gastrointestinales, respiratorios o
cardiacos; trastornos en el suefio, cambios en el apetito y problemas de disfuncion sexual
(29).

Las respuestas comportamentales tienen relacion con las alteraciones de percepcion,
la conducta y el contenido del pensamiento que genera dificultad en las relaciones con
familiares, compafieros de trabajo o de estudios.

Las reacciones psicoemocionales son las sensaciones internas sujetas a la
subjetividad como el: temor, ansiedad, irritabilidad, pensamientos negativos, ira,
obstinacidn, sensacion de no ser capaz para resolver los problemas. Ademas, las personas
adoptan conductas no saludables para disminuir o potenciar esos sentimientos como

consumir sustancias psicoactivas (30).
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Las reacciones intelectuales son pensamientos negativos sobre la incapacidad de
afrontar situaciones estresantes, sentimiento de frustracion, dificultad para concentrarse,
cansancio, desinterés, dificultad para concentrarse lo que ocasiona disminucion en el
rendimiento académico y laboral. En su grado mas severo, se puede manifestar:
despersonalizacion, abstraccion selectiva y sobregeneralizacion (28).

2.2.2  Afrontamiento

2.2.2.1 Definicion

Segun Mella (31), el afrontamiento es un proceso que incluye esfuerzos cognitivos y
conductuales para el control de situaciones estresantes.

Segun Lazarus y Launier (28), son los esfuerzos intrapsiquicos usados para solucionar las
exigencias internas o ambientales.

Segun Lazarus y Folkman (26), “el afrontamiento son respuestas ante situaciones
estresantes, a nivel cognitivo y conductual, para solucionar las demandas externas y/o
internas”.

Segtin Mattlin, Wethington & Kessler, el afrontamiento es un proceso en constante cambio,
dependera del contexto y como la persona lo afronte.

Para Park & Folkman (29), el afrontamiento es el conjunto de pensamientos y actos que
buscan solucionar los problemas, es una actividad reflexiva.

2.2.2.2 Teorias de afrontamiento al estrés

a) Teoria de Lazarus y Folkman

Menciona dos clases de estrategias de afrontamiento, una tiene como funcion la regulacion
interna de las emociones y la otra a la solucion del problema (29).

b) Estilos de afrontamiento
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Carver propone una ampliacion de la teoria de Lazarus y Folkman, adiciona diversos estilos
de afrontamiento.

¢) El Modelo Transaccional

Segin Moos y Schaefer, el afrontamiento al estrés esta asociada al bienestar y salud del
individuo.

d) El Modelo Multiaxial

Segin Dunohoo, Hobfool y otros postulan que existen cuatro tipos de recursos: materiales,
recursos personales como habilidades y destrezas, condiciones del entorno y poder
adquisitivo para adquirir dichos recursos (29).

2.2.2.3 Estilos de afrontamiento

Segun Carver (1997), existen tres estrategias: centrado en el problema, las centradas en la
emocion y las centradas en la evitacion del problema, asimismo estan subdivididas en catorce
tipos de estilos, los cuales son (29):

Estrategias de afrontamiento centradas en el problema
Su objetivo es modificar la situacion existente. Se subdivide en:

- Afrontamiento activo: mediante acciones directa se busca aumentar los recursos personales
o eliminar la situacion estresante. Comprende los items 2 y 10

- Planificacion: establecer estrategias de accion para afrontar una situacion estresante, a
través del andlisis se plantea alternativas de solucion. Comprende los items 6 y 26.
Estrategias de afrontamiento centradas en la emocion

Su objetivo es reducir o eliminar reacciones emocionales originadas por el estresor. Se

subdivide en (29):



15

- Apoyo instrumental: son los consejos u otro tipo de informacion que ayudara a abordar el
estresor. Comprende los items 1 y 28
- Reinterpretacion positiva: contemplar que los problemas también tienen un aspecto
positivo y que puede ser favorable a nivel personal. Comprende los items 14 y 18.
- Aceptacion: consiste en aceptar la existencia de la situacion estresante y que no podra ser
cambiado. Comprende los items 3 y 21.
- Apoyo emocional: a través de la comprension. Comprende los items 9y 17.
- Religion: consiste en acudir a instituciones religiosos o participar en actividades religiosas
como camino a solucionar problemas. Comprende los items 16 y 20.

Estrategias de afrontamiento centradas en la evitacion del problema
Estrategias centradas en la evitacion, distraccion para no pensar en los eventos estresantes
Su objetivo es reducir o eliminar reacciones emocionales originadas por el estresor. Se
subdivide en (29):
- Desconexion conductual: la persona no se esfuerza para manejar el estrés, incluso puede
afectar en el cumplimiento de sus metas. Comprende los items 11 y 25 (31).
- Desahogo: consiste en que la persona exprese sus sentimientos, emociones y su malestar
emocional. Comprende los items 12 y 23 (32).
- Uso de sustancias: con el fin de aliviar su malestar emocional originado por el estresor, la
persona consume drogas o se automedica. Comprende los items 15 y 24
- Humor: consiste en tomarse con gracia la situacion estresante, haciendo bromas al respecto.
Comprende los items 7 y 19.
- Auto-distraccion: concentrarse en otras actividades recreativas que sea de interés de la

persona. Comprende los items 4 y 22.
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- Negacion: negar la situacion real. Comprende los items 5y 13
- Auto-inculpacion: criticarse por lo sucedido. Comprende los items 8 y 27.
2.3 Formulacion de hipdtesis

2.3.1 Hipétesis general
Hi: Existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento y el estrés por
la pandemia del COVID-19 de los usuarios que acuden al centro de salud mental
Ho: No existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento y el estrés
por la pandemia del COVID-19 de los usuarios que acuden al centro de salud mental

2.3.2 Hipétesis especificas

HI1: Existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias de
afrontamiento centrado en el problema y el estrés de los usuarios que acuden al centro
de salud mental

H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias de
afrontamiento centrado en la emocidn y el estrés de los usuarios que acuden al centro
de salud mental

H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias de
afrontamiento centrado en la evitacion del problema y el estrés de los usuarios que

acuden al centro de salud mental
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CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Método de investigacion

El estudio es hipotético — deductivo. Este método consiste en la generacion de hipodtesis
para llevarla a la contrastacion empirica. Tiene la finalidad de comprender los fendémenos
y explicar el origen o las causas que la generan (33).

3.2. Enfoque investigativo

El enfoque de investigacion es cuantitativo porque los datos de las variables se cuantifican
para ser contrastados por la hipdtesis (34).

3.3. Tipo de investigacion

El estudio es aplicada porque busca dar respuesta a un problema basandose en teorias o
conocimientos.

Alcance correlacional porque determinard la asociacion entre las variables de estudio (35).
3.4. Diseiio de la investigacion

Es un disefio no experimental debido a que no se realiza la manipulacion de ninguna de las
dos variables de forma intencional (35)

Es transversal, debido a que se aplico el instrumento por una sola vez, de tal forma que se
recolectaron los datos en un momento determinado.

De nivel correlacional, ya que determind la fuerza de relacion entre ambas variables de

estudio.



3.5. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion:
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La poblaciéon estuvo constituida por 700 estudiantes que se atendieron en el Centro de

Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos, ubicado en la Universidad Nacional

Mayor de San Marcos, en Cercado de Lima.

Calculo del tamaiio de la muestra

Se procedid a utilizar férmula estadistica para una poblacion finita

Poblacion: N= 700
Proporcion de éxitos: p= 0,5
Confianza= 0,95
Alfa= 0,05
Valor de la Normal
1,96
Estandar: 7=
Error de estimacion: e= 0,05
Z’p(1-p)N

"TEWN-—1+22p(1-p)

Nimero de la muestra final (n)

El tamano de la muestra es de 249 usuarios

El muestreo es no probabilistico, por conveniencia.
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Criterios de inclusion y exclusion
Inclusion
e Edad 18 a 29 afos

e Estudiante de pregrado

o Aquellos que firmen el consentimiento informado para participar en la

investigacion

Exclusion

e® Personal docente o administrativo

3.6. Variables y operacionalizacion
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Variable 1: Estrategias de afrontamiento

Definicion Operacional: Las estrategias de afrontamiento al estrés se evaluaran mediante el Cuestionario Brief Cope 28, el cual esta
constituido por 28 items agrupadas en 14 subescalas con opciones de respuesta en una escala ordinal tipo Likert de cuatro alternativas
y con el siguiente puntaje: nunca (0), a veces (1), casi (2) y siempre (3).

Matriz operacional de la variable 1:

Escala d Escala valorativa
Dimension Indicadores tems sea’d €€ 1 (niveles o rangos)
medicion
2. Esfuerzos para mejorar la situacion actual 2,10, 6,26 Ordinal Estrategias de
Centrado en el|10. Medidas para que la situaciéon mejore afrontamiento
problema 6. Intento proponer una estrategia Bajo (0 - 28)
26. Pienso sobre los pasos a seguir Medio (29 — 56)
Centrado en la|1. Intento conseguir que alguien que me aconseje Ordinal Alto (57 — 84)
emocion 9. Apoyo emocional de otros 1, 9, 17, 28,
17. Comprension de alguien. 14, 18, 3, 21, Estrategias de
28. Consigo que otras personas me ayuden 16, 20 afrontamiento
14. Pensamientos positivos




18. Busco algo bueno

3. Acepto la realidad

21. Aprendo a vivir con ello
16. Religion

20. Rezo o medito

Centrado
evitacion

problema

cn

la

del

11. Renuncio a intentar ocuparme de ello

25. Renuncio al intento de hacer frente al problema

12. Sentimientos desagradables.

23. Expreso mis sentimientos negativos

15. Uso de drogas para sentirme mejor

24. Uso de drogas para superarlo

7. Hago bromas sobre ello

19. Me rio de la situacion

4. Recurro al trabajo o a otras actividades

22. Hago algo para pensar menos en la situacion

5. Me digo a mi mismo

11,25,12,23,
15, 24, 7, 19,
4,22,5,13,8,

27

Ordinal

centrado en el

problema

Bajo (0 - 4)
Medio (5 - 8)

Alto (9 - 12)

Estrategias de
afrontamiento
centrado en la

emocion

Bajo (0 - 10)
Medio (11 - 20)

Alto (21 - 30)

21



13. Me niego a creer que haya sucedido
8. Autocritica

27. Autoculpa

Estrategias de
afrontamiento

centrado en la
evitacion del

problema

Bajo (0 - 14)
Medio (15 - 28)

Alto (29 — 42)

22
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Variable 2: Estrés

Definicion Operacional: El estrés se medira con el Cuestionario para la evaluacion del estrés Tercera edicion, comprende 31 preguntas
con respuesta de tipo Likert: siempre, casi siempre, a veces y nunca. Se detalla los siguientes puntajes: para los items 1,2,3,9,13,14,15,23
y 24, siempre (9), casi siempre (6), a veces (3), nunca (0). Para los items 4,5,6,10,11,16,17,18,19,25,26,27 y 28, siempre (6), casi siempre
(4), a veces (2), nunca (0). Para los items 7,8,12,20,21,22,29,30 y 31, siempre (3), casi siempre (2), a veces (1), nunca (0).

Matriz operacional de la variable 2:

Escala valorativa

Dimension Indicadores Items Esca.l a. fle (niveles o rangos)
medicion
1. Dolor muscular Ordinal Muy bajo (0,0 a 7,8)
2. Problemas gastrointestinales 1, 2, 3, 4, Bajo (7,9 a 12,6)
Fisiologico 3. Problemas respiratorios 5,6,7y8 Medio (12,7 a 17,7)
4. Cefalea Alto (17,8 a 25)
5. Trastorno del suefio Muy Alto (25,1 a 100)

6. Problemas cardiacos
7. Cambios del apetito

&. Problemas sexuales
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9. Dificultad en las relaciones familiares 9, 10, 11 y| Ordinal
Comportamental | 10. Dificultad para permanecer quieto o iniciar actividades | 12

11. Dificultad en las relaciones con otras personas

12. Aislamiento y desinterés
Intelectual o| 13. Sobrecarga laboral 13, 14, 15,| Ordinal
laboral 14. Desconcentracion 16, 17, 18,

15. Accidentes de trabajo 19, 20, 21

16. Frustracion y 22

17. Cansancio

18. Bajo rendimiento

19. Ausentismo laboral

20. Desinterés

21. Dificultad para tomar decisiones

22. Deseo de cambiar de trabajo
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Psico-emocional

23. Soledad
24. Irritabilidad
25. Preocupacion
26. Uso de drogas
27. Inutilidad
28. Consumo de drogas
29. Sentimiento de que se esta perdiendo la razon
30. Comportamientos rigidos

31. Incapacidad para manejar los problemas

23, 24, 25,
26, 27, 28,

29,30y 31

Ordinal
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica
Para la recoleccion de datos se utiliz6 como técnica la encuesta y como instrumento el
cuestionario.
3.7.2. Descripcion
La ficha técnica del instrumento “Inventario de afrontamiento al estrés Brief - COPE
28” adaptada por Pita y Quiroz (36).
Poblacion:
En Espana, Moran, Landero y Gonzales (37) crearon la version en espaiiol y lo validé
en 260 estudiantes universitarios
Tiempo: No refiere
Momento: aulas universitarias
Lugar: Espana
Validez: En el estudio de Moran y Belito, se realizé un juicio de expertos
Fiabilidad: entre 0,60 y 0,90
Tiempo de llenado: 10 minutos
Numero de items: 28
Dimensiones: “centrado en el problema” (2, 6, 10, 26), “centrado en la emocion™ (1,
3,8,9,12, 14, 16, 17,20, 21, 23, 27, 28), “centrado en la evitacion del problema” (4, 5,
7,11,13,15, 19, 22, 24, 25)
Alternativas de respuesta: nunca (0), a veces (1), casi siempre (2) y siempre (3)

Baremos (niveles, grados) de la variable: bajo, medio y alto
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Centrado en el | Centrado en la | Centrado en la
problema emocion evitacion del
Niveles problema
Rangos
Bajo 0-4 0-10 0-14
Mediano 5-8 11-20 15-28
Alto 9-12 21-30 29 -42

La ficha técnica del instrumento “Cuestionario para la evaluacion del estrés Tercera

edicion”.

Poblacion: Coaquira y Sapillado (38) lo valid6 en adultos de 17 afios a mas.

Tiempo: No refiere

Lugar: Colombia

Validez: Juicio de expertos

Fiabilidad: Alfa de Cronbach de 0,923

Tiempo de llenado: 7 minutos

Numero de items: 31 items

Dimensiones: “Fisiologico” (1, 2, 3, 4, 5, 6, 7 y 8), “Comportamental” (9, 10, 11 y 12),

“Intelectual o laboral” (13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21 y 22), “Psico-emocional” (23, 24,

25, 26,27,28,29,30y31)

Alternativas de respuesta: siempre, casi siempre, a veces, nunca



Items

Siempre Casi A veces | Nunca
siempre
1,2,3,9,13,14,15,23 y 24 9 6 3 0
4,5,6,10,11,16,17,18,19,25,26,27 y 28 6 4 2 0
7,8,12,20,21,22,29,30 y 31 3 2 1 0
Puntaje bruto total
Es la suma de los siguientes subtotales:
-El puntaje promedio de los items 1 al 8 se multiplica por 4
-El puntaje promedio de los items 9 al 12 se multiplica por 3
-El puntaje promedio de los items 13 al 22 se multiplica por 2
-El puntaje promedio de los items 23 al 31
Transformacion del puntaje bruto
Puntaje bruto total x 100
Puntaje transformado=
61.16
Baremos: muy bajo, bajo, medio, alto y muy alto
Nivel de estrés Puntaje total
transformado
Muy bajo 0,0a7,8
Bajo 79a12,6
Medio 12,7a 17,7
Alto 17,8 a 25
Muy alto 25,1 a 100

28
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3.7.3 Validacion

Dichos instrumentos son reconocidos a nivel internacional y fueron adaptados y
validados al ambito peruano, para su aplicacion no se realizé ninguna modificacion. Han
sido utilizados en poblaciones similares a la presente investigacion, pasando por el proceso
de validacion y confiabilidad que mencionaré a continuacion.

El Brief COPE es uno de los principales instrumentos para medir las estrategias de
afrontamiento, fue desarrollado en 1989 por Carver y sus colaboradores (39). Moran y
Landero (40) crearon la version en espafiol del COPE-28. En Pert, en 2016, en un estudio
realizado en universitarios por Cassaretto y colaboradores (36), la validacion se hizo a
través de un analisis factorial exploratorio, obteniendo unos valores adecuados
KMO=0.798.

El cuestionario para la evaluacion del estrés fue elaborado por el departamento de
psicologia de la Universidad Javeriana de Colombia en el 2012 con la finalidad de medir
el estrés, fue adaptada al ambito peruano por Coaquira y Sepillado en 2014. En 2018, Pérez

y Salcedo también realizaron la validacion de dicho instrumento (38).

3.7.4 Confiabilidad

En Peru, Cassaretto y colaboradores (39) realizaron el anélisis de confiabilidad del
instrumento Brief Cope-28 y se obtuvo que el alfa de Cronbach es de 0.70, por ende, es
recomendado como 6ptimo.

En Perti, Coaquira y Sepillado (38) realizaron la confiabilidad del Cuestionario para

evaluacion del estrés, obteniendo alfa de Cronbach de 0,924. En otro estudio realizado por
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Pérez y Salcedo (41) en 2018, aplicaron el instrumento en Cajamarca y obtuvieron un alfa
de Cronbach de 0,901.

En la investigacion se realizd la confiabilidad de los instrumentos través del calculo
de alfa de Cronbach. Se obtuvo para el instrumento “Brief COPE 28 que evalua las
estrategias de afrontamiento un valor de Alfa de Cronbach de 0.718 para 28 elementos;
ademas, se encontrd para el “Cuestionario de evaluacion del estrés” un valor de Alfa de
Cronbach de 0.926 para 31 elementos. Por lo tanto, se demuestra que los instrumentos

pueden ser utilizados para los fines de la investigacion al tener una buena fiabilidad.

3.8 Procesamiento y analisis de datos

Después de la aplicacion de los instrumentos, las respuestas de las personas
encuestadas se registraron en el programa Excel y seguidamente se importaron los datos al
programa SPSS para el procesamiento de estos y determinar la estadistica descriptiva e
inferencial. La estadistica descriptiva pretende medir las variables mediante el uso de
medidas de tendencia central como promedios, medias y medianas. Y la estadistica

inferencial se realiza para la comprobacion de hipotesis (42).

Debido a que la escala de medicion es ordinal, se utilizard una prueba estadistica no
paramétrica como el coeficiente de correlacion de Rho Spearman que tiene como finalidad

determinar la relacion entre las dos variables de estudio y sus componentes (43).



3.9.

31

Aspectos éticos:

Se conto con la aprobacion del Comité de ética

Para realizar el estudio en el Centro de Salud Mental Comunitario Universitario San
Marcos se presenté una carta de presentacién al Comité de Etica e Investigacion de la
DIRIS Lima Centro para obtener la Constancia de Autorizacion

Asimismo, fue necesario el consentimiento informado firmado por los usuarios como
medio que acredite su participacion voluntaria.

Los resultados sdlo seran usados con fines investigativos y se respetard la confidencialidad
de los participantes

No se tiene ningun conflicto de interés que afecte la objetividad del estudio



CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1 Resultados

4.1.1. Analisis descriptivo de resultados
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Tabla 1. Distribucion de usuarios segun estrategias de afrontamiento y sus

dimensiones. Centro de Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos- Lima,

2022
. Va.rlable / Frecuencia %
dimensiones

Bajo 45 18.1%
Estrategias de Medio 198 79.5%
afrontamiento

Alto 6 2.4%

Bajo 27 10.8%
Centrado en el Medio 172 69.1%
problema

Alto 50 20.1%

Bajo 76 30.5%
Centrado en la Medio 161 64.7%
emocion

Alto 12 4.8%

o 0

Centrado en la Bajo 97 39.0%
evitacion del Medio 148 59.4%
problema Alto 4 1.6%

Fuente: Encuesta del investigador
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emocion

Centrado en la
evitacion del
problema

Figura 1. Distribucion de usuarios segun estrategias de afrontamiento y sus dimensiones.

Centro de Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos- Lima, 2022

Interpretacion:

En la tabla 1 y figura 1 se evidencia que el 79.5% presenta nivel medio de estrategias de

afrontamiento; le sigue el 18.1% con nivel bajo y el nivel alto lo representa el 2.4%.

En cuanto a las 3 dimensiones de estrategias de afrontamiento, prevalece el nivel medio

siendo mayor en el afrontamiento centrado en el problema con 69.1%, ademas, el nivel

alto también es mayor en dicha dimension con un 20.1% de los usuarios.

En la dimension centrado en la evitacion del problema, el nivel bajo es mayor con un 39%

de usuarios; le sigue la dimension centrado en la emocidn con un 30.5% en el nivel bajo.
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Tabla 2. Distribucion de usuarios segun estrés. Centro de Salud Mental Comunitario

Universitario San Marcos- Lima, 2022

Nivel Frecuencia Porcentaje
Muy bajo 4 1.6
Bajo 6 2.4
Medio 10 4.0
Alto 14 5.6
Muy alto 215 86.3
Total 249 100.0

Fuente: Encuesta del investigador

100—

80—

60—

Porcentaje

40—
20—
-5,6
o T T T T T
Ifuy bajo Bajo IMedio Alto Iuluy alto

Estrés

Fuente: Encuesta del investigador

Figura 2. Distribucion de usuarios segun estrés. Centro de Salud Mental Comunitario

Universitario San Marcos- Lima, 2022
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Interpretacion:

En la tabla 2 y figura 2 se evidencia que el 86.3% presenta nivel muy alto de estrés; el resto
de los niveles presentan menos del 10% de usuarios; el menor de todos es el nivel muy bajo

con solo el 1.6%.

4.1.2. Prueba de hipotesis
- Prueba de hipdtesis General
Tabla 4. Analisis de correlacion entre estrategias de afrontamiento y el estrés en usuarios del

Centro de Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos- Lima, 2022

Estrategias de

afrontamiento Estrés
Coeﬁl‘”e?te de 1.000 159%
Estrategias de ~ €0Te'acion
afrontamiento  Sig. (bilateral) 012
Rho de N 249 249
Spearman Coeficiente de 159 1.000
correlacion
Estrés Sig. (bilateral) 012
N 249 249

Fuente: Encuesta del investigador

Hipdtesis Nula: No existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento y el
estrés durante la pandemia del COVID-19 de los usuarios de un centro de salud mental
Hipadtesis Alterna: Existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento y el
estrés durante la pandemia del COVID-19 de los usuarios de un centro de salud mental

- Nivel de significancia: « = 0.05

Regla de decisién: Si p es menor 0.05, se acepta hipétesis de investigacion o

alternativa (Ha)

p es mayor 0.05 se acepta hipotesis nula (Ho)



36

- Estadistico de prueba: las variables no tienen distribucion normal por ello se usa la prueba

no paramétrica de coeficiente de Spearman.

- Toma de decision: El coeficiente de Spearman es 0.159 y se interpreta que la fuerza de
correlacion es débil y directa, tomando como referencia el criterio de Cohen.
Ademas, se obtuvo Sig. 0.012 (p<0.05) por lo cual se rechaza la hipétesis nula y se
asume que existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento y

estrés durante la pandemia del COVID-19.

RANGO DE INTERPRETACION
VALORES
0-0.10 Correlacion nula
0.10-0.30 Correlacién débil
0.30-0.50 Correlacién moderada
0.50-1.00 Correlacion fuerte

-Prueba de hipétesis especifica 1:
Tabla 5. Analisis de correlacion entre afrontamiento centrado en el problema y el estrés en

usuarios del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos- Lima, 2022

Centrado ,

Estrés
en el problema

Centrado  Coeficiente de correlacion 1.000 -221

en el Sig. (bilateral) .001

Rhode  Problema v 249 249
Spearman Coeficiente de correlacion -221 1.000

Estrés Sig. (bilateral) .001
N 249 249

. La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).
Fuente: Encuesta del investigador
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Hipotesis Nula: No existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias
centrado en el problema y el estrés de los usuarios de un centro de salud mental

Hipdtesis Alterna: Existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias
centrado en el problema y el estrés de los usuarios de un centro de salud mental

-Nivel de significancia: « = 0.05

-Estadistico de prueba: Rho de Spearman

-Toma de decision: El coeficiente de Correlacion de Spearman es -0.221, siendo un valor
pequetio, indica relacién débil e inversa; ademads, en el contraste se encontr6 que p= 0.001
(<0.05), entonces se rechaza la hipdtesis nula; por lo tanto, existe relacion estadisticamente

significativa entre las estrategias de afrontamiento centrado en el problema y el estrés.

- Prueba de hipdtesis especifica 2:
Tabla 6. Anélisis de correlacion entre afrontamiento centrado en la emocion y el estrés en

usuarios del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos- Lima, 2022

Centrado ,
., Estrés
en la emocion

Centrado Coeficiente de correlacion 1.000 -,099

enla Sig. (bilateral) 120

Rho de €mocion N 249 249
Spearman Coeficiente de correlacion -,099" 1.000

Estres Sig. (bilateral) 120
N 249 249

*_ La correlacion es significativa al nivel 0,05 (bilateral).
Fuente: Encuesta del investigador
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Hipadtesis nula: No existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias centrado
en la emocion y el estrés de los usuarios de un centro de salud mental

Hipatesis alterna: Existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias centrado
en la emocion y el estrés de los usuarios de un centro de salud mental
-Nivel de significancia: « = 0.05

-Estadistico de prueba: Rho de Spearman

-Toma de decision: El coeficiente de Spearman es -0.099, siendo un valor pequefio, indica
relacion débil e inversa; ademads, en el contraste se encontré que p= 0.120 (>0.05), entonces
no se rechaza la hipotesis nula; por lo tanto, no se encuentran evidencias suficientes para
confirmar la existencia de relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento centrado

en la emocion y el estrés.

-Prueba de hipdtesis especifica 3:
Tabla 7. Analisis de correlacion entre afrontamiento centrado en la evitacion del problema y

el estrés en usuarios del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos-

Lima, 2022
Centrado en
la evitacion del Estrés
problema
Coeficiente de o
Centradoenla ., relacion 1.000 450
evitacion del i .
problema Sig. (bilateral) .001
Rho de N 249 249
Spearman i »
p Coeﬁme.n’te de 450 1.000
Estrés correlacion
Sig. (bilateral) .001
N 249 249

** La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).
Fuente: Encuesta del investigador
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Hipatesis nula: No existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias centrado
en la evitacion del problema y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental

Comunitario Universitario San Marcos.

Hipatesis alterna: Existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias centrado
en la evitacion del problema y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental

Comunitario Universitario San Marcos.

-Nivel de significancia: « = 0.05

-Estadistico de prueba: Rho de Spearman.

-Toma de decision: El coeficiente de Spearman es 0.450, siendo un valor pequefio, indica
relacion moderada y directa; ademas, en el contraste se encontré6 que p= 0.001(<0.05),
entonces se rechaza la hipotesis nula; por lo tanto, existe relacion significativa entre las

estrategias de afrontamiento centrado en la evitacion del problema y el estrés

4.1.3. Discusion de resultados
Los resultados obtenidos en esta investigacion muestran que el 79.5% de los
estudiantes que acuden al Centro de Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos
tiene un nivel medio en el uso de las estrategias de afrontamiento, el 18.1% presenta un nivel
bajo y solo el 2.4 % presenta un nivel alto, lo que significa que la mayoria de los estudiantes
presenta mecanismos cognitivos y conductuales para manejar las demandas que sobrepasan
los recursos personales, pero existe un 18.1% que presenta un nivel bajo lo cual es

preocupante.

Con respecto a las dimensiones de las estrategias de afrontamiento, el nivel alto de la

dimension centrado en el problema equivale a 20.1% de los usuarios. La dimension
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afrontamiento centrado en la emocion con un 4.8% en el nivel alto y le sigue la dimension
afrontamiento centrado en la evitacion del problema, el nivel alto representa el 1.6%, lo que
demuestra que la mayoria se enfoca en resolver el problema y regular las emociones
ocasionadas por el elemento estresante, mientras que la minoria usa estrategias para escapar o
evitar el problema. Estos resultados coinciden con el estudio de Morales (44), en estudiantes
universitarios de Espafa, en la cual las estrategias de afrontamientos mas empleadas son las
centradas en el problema y centradas en la emocion. En otro estudio de Pozos (45), que usa
el Inventario de Sintomas de Estrés (ISE), predomina los estilos de afrontamiento no
adaptativos, como juicios negativos, minimizaciéon de la amenaza y pocas valoraciones
positivas, que son predictores del estrés cronico en estudiantes de medicina. También es
similar al estudio de Matalinares (22) donde predomina el uso de estrategias centradas en el

problema y luego le sigue las estrategias centradas en la emocion.

Estos resultados difieren con los obtenidos por Valdez (14) que encontrd que se usa
mayormente el afrontamiento centrado en la emocion (60.4%), en segundo el afrontamiento
centrado en el problema (37.2%) y solo el 2.4% utiliza el afrontamiento centrado en la
evitacion del problema. También existe diferencias con el estudio de Bello (15) y Mushquash
(16), debido a que establecen otras dimensiones de la variable estrategias de afrontamiento y

usan otros instrumentos como el COPE-48 y RSQ.

El 86.3% tienen un nivel muy alto de estrés; 5.6 % tiene un nivel alto, 4% tiene un nivel
medio, 2.4% tiene un nivel bajo y 1.6% tiene un nivel muy bajo. Esto difiere con el estudio
de Valdez (14) y Borhdrquez (18), en los cuales prevalece el nivel de estrés moderado. En el
primero, el 0. 8 % de los estudiantes tiene estrés alto, 78% presentd estrés moderado y el

21.2% presenta estrés bajo. Con respecto a los instrumentos de medicion para evaluar el estrés,
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existe diferencias con el estudio de Valdez que utilizé la Escala de Estrés Percibido-14 y con
Bohorquez que empled la Escala de Estrés Percibido-10. Asimismo, difiere con el estudio de
Vargas (46) aplicado en estudiantes de una Universidad en Trujillo en el cual predomina el
estrés medio con un 72%, 24% nivel alto y el 4% tienen nivel bajo de estrés. Sin embargo,
coincide con el estudio de Pozos (45), donde la mayoria de los estudiantes de medicina
present6 niveles altos de estrés cronico, siendo mayor en mujeres que en hombres, aunque el

instrumento usado fue distinto.

Con respecto a la hipotesis general, se determina que existe relacion
significativa entre las estrategias de afrontamiento y estrés porque el p-valor es
menor a 0.05; esto indica que a mayor uso de las estrategias de afrontamiento mayor sera el

grado de estrés.

Este resultado difiere con el estudio de Valdez (14) aplicado en estudiantes
de enfermeria en México, que no hay relacién entre ambas variables; sin embargo,
coincide con los obtenido por Bohorquez (18) que demostrd una relacion entre los niveles de
estrés percibido y la utilizacion de estrategias de afrontamiento en estudiantes de enfermeria

de Colombia.

Con respecto a las hipotesis especificas, se concluye que las estrategias de
afrontamiento centrado en el problema estan relacionadas significativamente con el estrés con
un valor de p= 0.001 y el coeficiente de Spearman es -0.221, esto indica que es una relacion
inversa, es decir, a mayor uso de las estrategias de afrontamiento centrado en el problema
menor serd el grado de estrés.

Sin embargo, no existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento

centrado en la emocién y el estrés porque el valor de p= 0.120 y el coeficiente de Spearman
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es -0.099. Este resultado difiere con el estudio de Valdez (14), donde se encontrd evidencia
de correlacion significativa entre el nivel de estrés bajo y la estrategia afrontamiento
emocional.

Asimismo, existe relacion estadisticamente significativa entre las estrategias de
afrontamiento centrado en la evitacion del problema y el estrés con un valor de p= 0.001 y el
coeficiente de Spearman es 0.450, lo que indica una relacion directa, es decir, a mayor uso de
las estrategias centrado en la evitacion del problema mayor sera el grado de estrés. Este
hallazgo coincide con el estudio de Valdez (14), dado que evidencia de correlacion

significativa entre nivel de estrés alto y estrategia de afrontamiento emocional por evitacion
(p=-.01)

Finalmente, podemos mencionar que se cumplié6 con el proposito de la investigacion,
estableciendo la relacion entre las estrategias de afrontamiento y estrés de los universitarios que acuden

al centro de salud mental.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

1.

Se concluye que existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento
y estrés durante la pandemia del COVID-19 de los usuarios que acuden al Centro de
Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos.

Se concluye que existe relacion significativa e inversa entre las estrategias de
afrontamiento centrado en el problema y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de
Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos porque se encontrd que p €s menor
que 0.05 y el coeficiente de Spearman es -0.221.

Se concluye que no existe relacion significativa entre las estrategias de afrontamiento
centrado en la emocion y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental
Comunitario Universitario San Marcos porque se encontré que p es mayor que 0.05 y el
coeficiente de Spearman es -0.099.

Se concluye que existe relacion significativa y directa entre las estrategias de afrontamiento
centrado en la evitacion del problema y el estrés de los usuarios que acuden al Centro de
Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos porque se encontré que p €s menor

que 0.05 y el coeficiente de Spearman es 0.450.
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1.2 Recomendaciones

1.

Es recomendable realizar un trabajo articulado entre las Unidades de Bienestar de las
Facultades de cada Universidad y el centro de salud mental para reforzar estrategias de
promocion y prevencion de la salud mental.

Se recomienda implementar un programa de intervencion psicoeducativa para promover
estrategias de afrontamiento frente al estrés principalmente en los estudiantes de los
primeros ciclos.

Se recomienda realizar investigaciones diferenciado por cada facultad para realizar un
estudio comparativo.

Se recomienda realizar estudios para identificar qué factores desencadenan el estrés.
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Anexo 2: Instrumentos

CUESTIONARIO PARA LA EVALUACION DEL ESTRES

N° Malestares Siempre Casi A veces Nunca
siempre
1 Dolores en el cuello y espalda o
tension muscular.
2 lemas  gastrointestinales,  ulcera
ica, acidez, problemas digestivos o del
n.
3 Problemas respiratorios

4 Dolor de cabeza

5 Trastornos del  suefio  como
somnolencia durante el dia o desvelo
en la noche.

6 Palpitaciones en el pecho o
problemas cardiacos

7 Cambios fuertes del apetito

8 Problemas relacionados con la

funcion de los Organos genitales
(impotencia, frigidez).

9 | Dificultad en las relaciones
familiares

10 | Dificultad para permanecer quieto o
dificultad para iniciar actividades

11 | Dificultad en las relaciones con otras
personas

12 | Sensacion de aislamiento y desinterés

13 | Sentimiento de sobrecarga de trabajo

14 | Dificultad para concentrarse, olvidos

15 | Aumento en el nimero de accidentes
de trabajo.

16 | Sentimiento de frustracién, de no
haber hecho lo que se queria en la
vida

17 | Cansancio, tedio o desgano

18 | Disminucion del rendimiento en el
trabajo o poca creatividad

19 | Deseo de no asistir al trabajo

20 | Bajo compromiso o poco interés con
lo que se hace

21 | Dificultad para tomar decisiones.

22 | Deseo de cambiar de empleo

23 | Sentimiento de soledad y miedo




24 | Sentimiento de irritabilidad, actitudes
y pensamientos negativos

25 | Sentimiento de angustia,
preocupacion o tristeza

26 | Consumo de drogas para aliviar la
tension o los nervios

27 | Sentimientos de que "no vale nada",
0 " no sirve para nada”

28 | Consumo de bebidas alcoholicas o
café o cigarrillo

29 | Sentimiento de que esta perdiendo la
razon.

30 | Comportamientos rigidos,
obstinacion o terquedad

31 | Sensacion de no poder manejar los

problemas de la vida.

CUESTIONARIO DE INVENTARIO DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES BRIEF - “COPE 28”

ITEMS Nunca | A veces | Casi Siempre
N° hago hago siempre | hago
esto esto hago esto
esto
Intento conseguir que alguien me ayude o aconseje
! sobre qué hacer
Concentro mis esfuerzos en hacer algo sobre la
2

situacion en que estoy




Acepto la realidad de lo que ha sucedido

3

Recurro al trabajo o a otras actividades para apartar
4 las cosas de mi mente

Me digo a mi mismo “esto no es real”
5

Intento proponer una estrategia sobre qué hacer
6

Hago bromas sobre el problema
7

Me critico a mi mismo
8

Consigo apoyo emocional de otros
9

Tomo medidas para intentar que la situacion mejore
10

Renuncio para intentar ocuparme de los problemas
11

Digo cosas para dar rienda suelta a mis
12 | sentimientos desagradables

Me niego a creer que haya sucedido
13

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

Utilizo alcohol u otras drogas para sentirme mejor
15

Intento hallar consuelo en mi religién o creencias
16 | religiosas

Consigo el consuelo y la comprension de alguien
17

Busco algo bueno en lo que est4 sucediendo
18

Me rio de la situacion
19

Rezo o medito
20

Aprendo a vivir con los problemas
21

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

23

Expreso mis sentimientos negativos




Consumo alcohol u otras drogad que me ayuden a

24 | superarlo
Renuncio al intento de hacer frente al problema
25
Pienso detenidamente sobre los pasos a seguir
26
Me echo la culpa de lo que ha sucedido
27
Consigo que otras personas me ayuden o aconsejen
28

Anexo 3: Confiabilidad del instrumento

N %
Valido 249 100.0

CASOS Excluido * 0 .0
Total 249 100.0

Estadisticas de fiabilidad del instrumento Brief Cope-28

Alfa de Cronbach

N de elementos

718

28

Estadisticas de fiabilidad del “Cuestionario para evaluacion del estrés”




Alfa de Cronbach

N de elementos

926

31
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Anexo 5: Formato de consentimiento informado

Titulo de proyecto de investigacion : Estrategias de afrontamiento y estrés durante la pandemia
del COVID-19 de los usuarios que acuden al Centro de Salud Mental Comunitario Universitario
San Marcos-Lima, 2022

Investigadores : Valerie Ruth Stephany Chavez Mendoza

Institucion(es) : Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW)

Estamos invitando a usted a participar en un estudio de investigacion titulado: “Estrategias de
afrontamiento y estrés durante la pandemia del COVID-19 de los usuarios que acuden al Centro
de Salud Mental Comunitario Universitario San Marcos-Lima, 2022”. de fecha 1/12/2022 y
version.01. Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert

Wiener (UPNW).

. INFORMACION

Propésito del estudio: El proposito de este estudio es determinar la relacion entre las estrategias
de afrontamiento y el estrés. Su ejecucion permitird establecer intervenciones preventivo

promocionales para mejorar la salud mental.

Duracion del estudio (meses): 4

N° esperado de participantes: 249

Criterios de Inclusion y exclusion:



Criterios de inclusion
e Edad 18 a 29 afios
e Estudiante de pregrado
o Aquellos que firmen el consentimiento informado para participar en la investigacion
Criterios de Exclusion

o Personal docente o administrativo

(No deben reclutarse voluntarios entre grupos ‘“vulnerables”: presos, soldados,
aborigenes, marginados, estudiantes o empleados con relaciones académicas o
economicas con el investigador, etc. Salvo que la investigacion redunde en un beneficio

concreto y tangible para dicha poblacion y el diserio asi lo requiera).

Procedimientos del estudio: Si Usted decide participar en este estudio se le realizara los

siguientes procesos:

e Declaracion del consentimiento

e Resolver el Cuestionario para la Evaluacion del Estrés y el Inventario de Afrontamiento al
Estrés Brief-Cope 28
El Cuestionario para la Evaluacion del Estrés y el Inventario de Afrontamiento al Estrés
Brief-Cope 28 pueden demorar 10 minutos cada uno.
Los resultados se le entregaran a usted en forma individual y se almacenaran respetando la

confidencialidad y su anonimato.

Riesgos: (Detallar los riesgos de la participacion del sujeto de estudio)

Su participacion en el estudio no presenta riesgos



Beneficios: (Detallar los riesgos la participacion del sujeto de estudio)

Usted no se beneficiara del presente proyecto

Costos e incentivos: Usted no pagara ningiin costo monetario por su participacion en la presente
investigacion. Asi mismo, no recibird ninglin incentivo econémico ni medicamentos a cambio de

su participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacion recolectada con cddigos para resguardar
su identidad. Si los resultados de este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacion
que permita su identificacion. Los archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al equipo

de estudio.

Derechos del paciente: La participacion en el presente estudio es voluntaria. Si usted lo decide
puede negarse a participar en el estudio o retirarse de éste en cualquier momento, sin que esto
ocasione ninguna penalizacion o pérdida de los beneficios y derechos que tiene como individuo,

como asi tampoco modificaciones o restricciones al derecho a la atenciéon médica.

Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el Investigador Principal (Valerie Ruth Stephany

Chavez Mendoza, 955841702, val.chavezmendoza@gmail.com)

Asi mismo puede comunicarse con el Comité de Etica que valido el presente estudio,
Contacto del Comité de Etica: Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, Presidenta del Comité de Etica de
la Universidad Norbert Wiener, para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, Email:

comité.etica@uwiener.edu.pe




DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

He leido la hoja de informacion del Formulario de Consentimiento Informado (FCI), y
declaro haber recibido una explicacion satisfactoria sobre los objetivos, procedimientos y
finalidades del estudio. Se han respondido todas mis dudas y preguntas. Comprendo que
mi decision de participar es voluntaria y conozco mi derecho a retirar mi consentimiento
en cualquier momento, sin que esto me perjudique de ninguna manera. Recibiré una copia

firmada de este consentimiento.

Vil

(Firma)
Nombre participante: Nombre investigador: Valerie Chavez Mendoza
DNI: DNI: 71535693
Fecha: (dd/mm/aaaa) Fecha: (dd/mm/aaaa)
(Firma)

Nombre testigo o representante legal:

DNI:

Fecha: (dd/mm/aaaa)

Nota: La firma del testigo o representante legal es obligatoria solo cuando el participante
tiene alguna discapacidad que le impida firmar o imprimir su huella, o en el caso de no

saber leer y escribir.



Anexo 6: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos

& I

Deteno 0t 8 Poacas 00 00NN Saca paa Muetes y Nomaes”
At:a.\-w 9 Paz y @ Desaaie”

CONSTANCIA N* 15

AUTORIZACION DE INICIO Y TERMINO DE EJECUCION DE
PROYECTO DE INVESTIGACION
ACTA N*04-2023-COM.INV-DIRIS-LC

EXPEDIENTE N® 202321673

£l que suscribe, Director General de la Direccion de Redes Integradas de Salud Lima
Centro da Constancia que

VALERIE RUTH STEPHANY CHAVEZ MENDOZA

Autora del Proyecto de Investigacion “ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO ¥ ESTRES
DURANTE LA PANDEMIA DEL COVID-19 DE LOS USUARIOS QUE ACUDEN AL CENTRO
DE SALUD MENTAL COMUNITARIO UNIVERSITARIO SAN MARCOS-LIMA, 2022"; ha
cumphido con los requisitos exigidos por la Unidad Funcional de Docencia e Investigacion
y el Comieé de Investigacion de la Direcaidn de Redes Integradas de Salud Lima Centro,
dando por APROBADO, con observaciones, 13 Autorizacon para 1a Ejecucion del Estudio
de Invesugacon, tenendo una vigencia de

FECHA DE INIQO : 01 de mayo de 2023.
FECHA DE TERMINO  : 31 de octubre de 2023

Asi mismo, se le informa que su responsabiidad culmina con la presentacion del informe
Final, la publicacion y sociahzacion de resultados con las Oficinas, Estrateglas y
Establecmientos de Salud de interes de la junsdiccion, en bien de 1a salud del Perd.

Esperando el cumplimiento de todo lo antes mencionado, quedo de usted

Uma, 08 de mayo del 2023

Atentamente,




Anexo 7: Reporte de similitud de Turnitin

® 19% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

+ 17% Base de datos de Internet

+ Base de datos de Crossref

« 16% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.
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