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RESUMEN

Objetivo: Analizar la relacién de estrategias de afrontamiento y el nivel de sobrecarga del
familiar custodio de pacientes con esquizofrenia del Hospital regional de Ayacucho, 2023.
Materiales y Métodos: La tesis tiene orientacién cuantitativa, prototipo aplicativo, disefio no
experimental, correlacionado y corte transversalizado. La poblacion serd formada por 35
familiares vigilantes de enfermos con diagnostico esquizofrénico. Para abastecerse de datos ,es
mediante indagacion y se empleara 2 instrumentos, el Cuestionario de Inventario de Estrategias
de Afrontamiento (CSI) conformado por cuarenta temas, evaluado por la escala tipo Likert con
5 puntos y 8 dimensiones: resolucion de problematicas, reconstruccion del conocimiento, apoyo
social, expresion emotiva, evitamiento de problemas, pensamiento desiderativo, retirada social
y autocritica, y el segundo: La Escala de recarga del Custodio de Zarit cuestionario de 22
interrogaciones, con cinco elecciones para responder, segun la escala Likert, conformada por
tres dimensiones: impacto del cuidador, relacion Interpersonal y expectativas autoeficacia.
Ambas herramientas tienen varios grados de validez y confianza, lo que asegura de que dicha

herramienta es apta luego aplicarla.

Palabras clave: Estrategias de afrontamiento, nivel de recarga, familiar custodio, cuidado de

Enfermeria.



ABSTRACT

Objective: To analyze the relationship between coping strategies and the level of overload of
the family custodian of patients with schizophrenia at the Regional Hospital of Ayacucho, 2023.
Materials and Methods: The thesis has quantitative orientation, application prototype, non-
experimental, correlated and cross-sectional design. The population will be made up of 35
family members who monitor patients with a schizophrenic diagnosis. To supply data, it is
through inquiry and 2 instruments will be used, the Coping Strategies Inventory Questionnaire
(CSI) made up of forty topics, evaluated by the Likert-type scale with 5 points and 8
dimensions: problem resolution, reconstruction of knowledge , social support, emotional
expression, avoidance of problems, wishful thinking, social withdrawal and self-criticism, and
the second: The Zarit Custodian's Recharge Scale, a questionnaire of 22 questions, with five
choices to answer, according to the Likert scale, made up of three dimensions: caregiver impact,
interpersonal relationship and self-efficacy expectations. Both tools have various degrees of

validity and confidence, which ensures that the tool is suitable for later application.

Keywords: Coping strategies, level of recharge, family custodian, nursing care.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento de problema

EL ministerio de salud menciona que, la salud emocional como elemento integral y principal
de la salud, no solo es alejamiento de dificultades psiquicas o discapacidad, incluye el bienestar
emotivo, psiquico en general, es decir, el individuo percibe que con sus habilidades puede

afrontar escenarios de estrés en diario vivir, contribuir con la humanidad (1).

En el mundo, lo esquizofrénico influye a mas de 24 millones de individuos, alrededor, de uno
de cada 301 individuos (0.319%). Para personas mayores, el indicador es uno por cada 222
individuos (0.449%). La variacion intelectual constituye un problema de salud de muy
importante debido al impacto que soportan el paciente y sus familias. Especialmente respecto
de individuos que padecen alguna modificacion psiquica delicada. Dichos desvariaciones
implican una sobrecarga en los familiares cuidadores cohabitantes con dichos pacientes. Por lo
dicho, es necesario educar a los familiares custodios de estos enfermos para tolerarlos y ser mas

comprendidos (2).

La esquizofrenia es un mal incapacitante que presenta sindromes que variacion de apreciacion,
la cordura, alucinaciones varias, trastornos cognoscitivos. Generalmente los individuos
involucrados con dichas calificaciones son individuos, que dificilmente surgirdn en su
existencia, siendo dependientes de conocidos. Por ello la familia desconoce las maniobras de

afrontarse al enfermo esquizofrénico (3).

El familiar custodio es responsable que ofrece atenciones en forma diaria a personas afectadas
de enfermedades y las secuelas de soportar deterioros en su persona convirtiéndose, individuos

riesgosos (4).



El afrontar es una forma de observar si la persona o grupos de personas enfrentan alguna
situacion critica en la familia. En este proceso del afrontar, hay que aprender a descubrir
problemas, buscando solucionar, esquivando escenarios complicadas, viendo diferentes
maniobras, para buscar el bien del familiar custodio, obrando con flexibilidad frente a los

escenarios, y lograr originar cambios al interior de la organizacion familiar (5).

Los autores Lazarus y Folkman afirman que, si se afronta a ciertas situaciones, se tiene dos
cuestiones: la problemética y las alteraciones emotivas, el afrontar directo a la situacion
problematica, da buen resultado sin involucrar concordancia con mis entornos. El afrontamiento
de la parte emocional trata regular emociones, esforzandose por manipular malestares y estados

emotivos estresantes lo se evita, observando la situacion de perturbacion (6).

La recarga en el familiar custodio es la consecuencia de ofrecer cuidado al enfermo,
involucrando diversos aspectos de la vida, debido a especificaciones técnico- médicas y tiempo
ofrecido al cuidado. Los compromisos con €l mismo y su familia que ofrece cuidados, terminan

desenvolviendo problemas cognoscentes, corporales y emotivos en el cuidador (7).

Investigadores, es el caso de George y Gwyther afirman que la recarga es el problema
subyacente en los cuidados ofrecidos y también complicaciones psiquicas, corporales y
emotivas de los custodios. Segin Agora M, la Sobrecarga involucran trabajos que peticionan
acciones que hace el custodio, es una carga con requerimientos corporales y psiquicas en su

labor (8).

La recarga es medible con un nivel de sobrecarga del custodio de Zarit, formulario con 22
interrogantes y cinco opciones de contestaciones que permitird evaluar el grado de recarga via

las dimensiones del golpe del cuidado, trato Interpersonal y autoeficacia (9).



La repercusion del cuidador explica la intensidad que sufrira el custodio, ocasionandole impacto
en lo social, financiero, psiquico y en la familia. La clase de relacion interpersonal implica al
cuidador afectado en el desarrollo personal y con la sociedad, encargan el cuidado a otros
individuos ocasionandoles vergiienza y estrés. Expectativas de eficacia propia del cuidador para
con su conocido que viene cuidando, con la eficacia propia puede verse con motivacion o

desmotivado (10).

Ante lo visto, en el cuidado a realizar en el Hospital Miguel Mariscal Llerena, se evidencio,
incomodidad de familias, ocasionada por el comportamiento del enfermo a partir del principio
de la sintomatologia, diagnéstico revelado, principio del tratamiento, reincidencias, efectos
secundarios a causa de medicinas y sigue el mal, mayormente son unos 40 personas que
informan en forma verbal con varios testimonios " todo cambio y nada es parecido” “estamos
cansados y nos abruma este ambiente” ““ me lastima ver a mi familia en este estado” asi se
expresa Y siente el custodio familiar debido a la recarga y responsabilidad por atenciones al
familiar esquizofrenico por tiempo indefinido. Por lo tanto, son necesario también dar atencién
al paciente esquizofrénico y también al custodio, y cuidar sus necesidades que presenten, porque
ellos son claves en la mejoria y progreso del enfermo, ademas lo fisico y mental del custodio
es imprescindible para tener en cuenta a la familia enferma, luego al mirarse involucrada la paz

del custodio familiar, sera muy prioritario reciban soporte y auxilio.

1.2. Formulacién del problema

1.2.1. Problema General

¢Cudl es la relacion de la estrategia de afrontamiento con el nivel de sobrecarga del familiar

custodio de pacientes con esquizofrenia, del Hospital regional de Ayacucho, 2023?



1.2.2. Problemas Especificos

v ¢Cual es la relacion de la estrategia de afrontamiento en la dimension resoluciéon de
problemas con el nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con esquizofrenia del

Hospital regional de Ayacucho 2023?

v ¢Cudl es la relacion de la estrategia de afrontamiento en la dimension reestructuracion
del conocimiento con el nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con esquizofrenia

del Hospital regional de Ayacucho 2023?

v ¢Cual es la relacion de la estrategia de afrontamiento en la magnitud expresion emotiva
con el nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con esquizofrenia del Hospital

regional de Ayacucho 2023?

v ¢Cual es la relacion de la estrategia de afrontamiento en la magnitud apoyo mutuo con
el nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con esquizofrenia del Hospital regional

de Ayacucho 2023?

v ¢Cual es la relacion de la estrategia de afrontamiento en la magnitud pensamientos
desiderativo con el nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con esquizofrenia del

Hospital regional de Ayacucho 2023?

v ¢Cual es la relacion de la estrategia de afrontamiento en la magnitud autocritica con el
nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con esquizofrenia del Hospital regional

de Ayacucho 2023?

v ¢Qué vinculacion hay entre las habilidades de afrontar en su magnitud retirada social y
el grado de recarga de la familia custodio de pacientes psicoticos con atenciéon en Hospital

regional de Ayacucho, 2023?



v ¢Qué vinculacién hay entre las habilidades de afrontar en su magnitud evitacién de
problemas y el grado de recarga del familiar custodio de pacientes psicéticos con atencion en

Hospital regional de Ayacucho, 2023?

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo General

Analizar la relacién de estrategias de afrontamiento y el nivel de sobrecarga del familiar

custodio de pacientes con esquizofrenia del Hospital regional de Ayacucho, 2023.

1.3.2. Objetivos Especificos

Establecer la relacién que hay entre las estrategias de afrontamiento en su magnitud
resolucién de problemas y el nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con

esquizofrenia del Hospital Regional de Ayacucho, 2023.

e Establecer la relacion que hay entre las estrategias de afrontamiento en su magnitud
reestructuracion del conocimiento y el nivel de sobrecarga del familiar custodio de

pacientes con esquizofrenia del Hospital regional de Ayacucho, 2023.

e Establecer la relacion que hay entre las estrategias de afrontamiento en su magnitud
expresiones emotivas con el nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con

esquizofrenia del Hospital regional de Ayacucho, 2023.

e Establecer la relacién que hay entre las estrategias de afrontamiento en su magnitud
soporte social y el nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con

esquizofrenia del Hospital regional de Ayacucho, 2023.



e Establecer la relacion que hay entre las estrategias de afrontamiento en su magnitud
inclinaciones desiderativas y el nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes

con esquizofrenia del Hospital regional de Ayacucho, 2023.

e Establecer la relacion que hay entre las estrategias de afrontamiento en su magnitud
autocritica y el nivel de sobrecarga de familiar custodio de pacientes con esquizofrenia

del Hospital Regional de Ayacucho, 2023.

e Establecer la relacion que hay entre las estrategias de afrontamiento en su magnitud
retroceso social y el nivel de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con

esquizofrenia del Hospital Regional de Ayacucho, 2023.

e Establecer la relacion que hay entre de las estrategias de afrontamiento en la magnitud
esquivando problematicas y el grado de sobrecarga del familiar custodio de pacientes

con esquizofrenia del Hospital regional de Ayacucho, 2023.

1.4. Justificacion

1.4.1. Tebrica

Investigacion que explora para comprobar vinculaciones de habilidades de afrontar y el
grado de recarga de la familia custodio para con el enfermo psicotico con atencidn en Hospital
regional, Ayacucho, 2023. En Ayacucho no existen trabajos similares y al ser una problematica
en bienestar publico se origina el interés de favorecer al conocimiento del cuidado experto en

dichos pacientes en el marco legal y normas actuales.

1.4.2. Metodolégica

Tiene valor metodoldgico, sefialado en esta indagacion se utilizara el método cientifico, para

obtener logros con valides y confiabilidad, contar con evidencia significativa y clara.



1.4.3. Practica

Las familias custodios de enfermos esquizofrénicos atendidos por el Hospital Miguel Angel
Mariscal Llerena , observando en un inicio una molestia, en el comportamiento de pacientes
desde el iniciacion de sus sintomas, durante el diagnostico, al comienzo del tratamiento, de
recaidas, los repercusiones secundarias por las medicinas y la continuacion de dicha
enfermedad, la mayor parte de los familiares cuidadores manifiestan que su vida ya no es igual
,refieren que se sienten muy cansados Y les causa tristeza ver asi a sus familiares, porque ya no
pueden dejarlos solos ,siempre tienen que estar pendientes de los pacientes con este
diagndstico.es por ello que es primordial trabajar con los familiares cuidadores y poder conocer
y comprender la recarga que lleva con él, lo mismo informando y ensefiando estrategias de
afrontar que deben comprender y aplicarlos para poder reducir la recarga que presenta cada
familiar cuidador de este tipo de pacientes para poder disminuir el cansancio en ellos. Si para
la familia es imposible afrontar esta situacion critica del paciente también, se originarian
problemas de malestar corporal, psicolégico en la familia del custodio, lo cual no permitira un

recobro oportuno de las pacientes.

1.5. Delimitaciones

1.5.1. Temporal

Este estudio de exploracién sera en agosto, setiembre del 2023.
1.5.2. Espacial

La exploracion se ejecutara en la prestacion de la unidad de Salud Mental del Hospital

Regional de Ayacucho, 2023.



1.5.3. Poblacion

Poblacién: La investigacion aplicara con 35 familias custodios para pacientes esquizofrénicos

con atencion en Hospital Regional de Ayacucho.

CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

Nivel internacional

Rodriguez (11) 2019, en Espafa, y la finalidad de “Establecer métodos de afrontar en
conservadoras de individuos con Alzhéimer. Impacto de componentes individuales y de
situaciones”. Estudio cuantitativo, transversalidad, via encuestas. Muestra con 57
colaboradores. Método, herramientas usadas son, el Inventario de diversas Estrategias de
Afrontar, mas el interrogatorio apropiado. Resultados: con estrategias nuevas; tanto
concentradas en la problematica, como concentradas en emotividad, descubriendo que son mas
adaptativas, para reducir el estrés. Se ha hallo mayor uso de técnicas de resolver problemas y
rehacer la estructura del conocimiento, y, por otro lado, soporte social y expresionismo

emotivo”.



Banegas y Otavalo, (12) en el 2019, en Ecuador, con la finalidad de, “Determinar la prevalencia
de recarga y métodos de afrontar en custodios de enfermo de cancer en la nifiez, en el centro de
acogimiento a ninos “EMAUS”. Investigacion con enfoque cuantitativo, descriptivo de corte
con transversalidad. Muestra formada por 40 custodios, tipo primario en el centro de
acogimiento. Método evaluacion Zarit B., 1., y el Inventario para respuestas para afrontar de
adultos (CRI-A). Resultado: EI método méas usado por hombres fue la Descarga Emotiva, en
segundo lugar, fue resolucién de Problemas. Las damas usaron mayormente la Blasqueda de
Apoyo y la comparacion Logica, con menos frecuencia, también hay diferencia importante en
los grados de estres en varones con eficiente control de lo critico, referido a las mujeres. El
grado de recarga no representa diferencia importante en los grados valorados, pero hay nivel
alto referidos a las mujeres, educacién basica, estado de trabajo, descendientes y carencia de

soporte.

Mora (13) en el 2018, en Colombia, con el fin de, “observar si las estrategias de afrontar y su
carga estresante tendria algo de vinculacion con la particularidad demografica de custodios de
enfermos esquizofrénicos”. Estudio con transversalidad, correlacionado, multicentral.
Muestra 70 individuos con el diagndstico de esquizofrénicos o disturbio esquizoafectivos 'y 70
custodios. Método, usaron la escala Zarit, para realizar valoracion de la sobrecarga del custodio,
una encuesta para conocer las estrategias de afrontar de las familias, los grados de estimacion
con los sintomas positivos o0 negativos y evaluar la invalidez. Resultados, viendo que la recarga
se vinculd verdaderamente con el deterioro de la actividad laboral y comunitario, se observo
agrupacion denegacion con los estudios de los enfermos. La evasion, la imposicion y el trato
correcto demostraron vinculaciones asertivas con el desperfecto laboral y comunitario. Por lo
que se pudo demostrar, si que los amigos y el interés pablico manifestaron una relacién

adecuada con la permanencia de custodios.



Velasco (14) en el 2018, en Colombia, con el fin de “Urge las cargas de los custodios parientes
de enfermos que sufren de esquizofrenia y ingresado en Unidad Mental del hospital del
municipio Villavicencio del lapso de tres meses en el 2018”. Estudio de prototipo cuantitativo,
descriptivo, con transversalidad. Muestra, 51 custodios de enfermos identificados con
esquizofrenia. Método, utilizando la evolucién de Zarit. Resultado La carga de los custodios
familias del ser humano con diagndstico de psicosis comunicadas fueron de ausencia de recarga
el 51 %, recarga con intensidad un 35,3 % y recarga aligerada en 13,7 %. Y en la magnitud
asignada como influencia del cuidado de los custodios familiares de individuos esquizofrénicos,
los custodios manifestaron en un 45% cargas con intensidad. En los aspectos de relaciones
interpersonales se observaron, escasez de cargas en 86% y en la faceta expectacion de

autoeficacia los vigilantes mostraron cargas con intensidad en un 49% de toda la muestra.

Ossa (15) en el 2018, en Colombia, con el fin de “entender el grado de estrés y recarga en
custodios familias de individuos adultos”. Estudio de corte con transversalidad analitica,
Muestra que se aplicd a 350 custodias no formales de adulto mayor dependiente que
colaboraron, entre el 2015 y 2017, al Proyecto de Custodios de la Organizacion Lazos
Humanos. Método, se aplicara un cuestionario de identificacion social demografica, la prueba
de recarga Zarit, y el Interrogatorio de Ansias y Depresion de Goldberg. Resultados 129
custodios (36.8%) no tuvieron sobrecarga, 89 (25.4%) si tuvieron recarga muy ligera y 132
(37.2%) recarga muy intensa. Si es custodio familiar de un individuo adulto mayor colaborador,
es mas cuando se asiste de un ser humano, se coexiste con el individuo a la cual se cuidara; se
realiza el cuidado en el transcurso del dia; existe sensacién de ansias y decaimiento de animo
conjuntamente; se induce al relajamiento, como herramienta para afrentar a la recarga que
significa ser cuidador; se percibe pena y/o ansiedad y, por fin, se tienen malestares éseos. Por
lo opuesto, existe un inferior peligro de quemarse cuando es custodio de un individuo que sufre

trastornos de sindrome orgéanico multisistémico crénico.



Nivel nacional

Miranda y Sulcacondor (16) en el 2021, tuvo como finalidad, “Establecer con que estrategias
de afrontar cuenta el custodio primordial en relacion a los enfermos esquizofrénicos”. Estudio,
detallado de corte con transversalidad. Muestra 30 custodios enfermos de psicosis del centro
de salud mental “Renato C”. Método, Usadndose un Catalogo de Estratagemas de afrontar (CSI)
para el acopiamiento de informacion. Resultado, un 90% usa estrategias de afrontar enfocadas
a la dificultad resaltando la solucion dificultades, asimismo, la re construccion de saberes, es
usada menormente. Asimismo, las habilidades donde lo emocional logré un 10%, y la expresion
emocional es mayoritariamente empleada, de lo contrario se uso estrategia de retirarse, que es
la menos empleada, debido a eso ultimaron que dichos custodios principales afrontaran las

situaciones viendo solucionar adecuadamente.

Atachau y col., (17) en el 2020 acoté como fin “Definir la vinculacién de los métodos de
afrontar y la recarga de parientes custodios de enfermos con psicosis en Instituciones de Salud
Cerebral Comunales en Callao”. Estudio, orientacion cuantitativa. Es una exploracion inicial
situada en el nivel de descripcion y correlacionado. Muestra 90 familias de enfermos con
psicosis, en Centros de Salud Cerebral Comunal de Zona Callao, us6 un muestreo no
probabilistico tipo deliberado, o sea la muestra fue formado por 61 familias, Método, el
procedimiento de cogida de informacion se realiz6 con un interrogatorio para cada variable,
logrando un grado significativo en Alpha Cronbach con 0,869 para la estrategia de afrontar y

0,838 en la recarga del custodio. Resultado, establecieron segln la prueba de Spearman,

realizado con el programa estadistico SPSS, confirma el grado de conexion de r = 0,700

(positiva y moderado), con una significancia (p < 0.000 inferior que el valor p = 0.05)

finalizando que las variables en investigacion poseen, relacion de manera explicativa entre las



estrategias de afrontar y recarga de familia custodio de psicosis en Centros de Salud Mental

Comunal de Callao, entonces, desaprobacion de la Hipdtesis nula.

Sotomayor y Velasquez (18) en el 2019, busco una Finalidad “Comprender la vinculacion de
los métodos de afrontar y nivel de recarga a custodios familias de enfermos psicéticos en el
Hospital para la Salud Mental San J. P. Il Cusco”. Estudio, cuantitativo, elemental, cuya
transcendencia es correlacionada, con proyecto no experimental, tipo con transversalidad.
Muestra de 134 custodios obtenido via muestra probabilistica aleatorio basico, que fue
procesado luego con paquete SPSS. Método, con el instrumento estandarizado estrategia de
afrontar (CSI) y el nivel de recarga de custodio de Zarit. Resultados de la exploracion
demuestran pruebas de estudio relevantes, Rho = -0.36 y aseverar que hay correlacion inversa
demostrativa entre la estrategia de afrontar y grados de recarga en custodio familia de enfermos
esquizofrénicos del Hospital de Salud Mental San J. P. 1l del Cusco 2019; con esto, se aceptara

la presuncion total de exploracion y rechazar la H. Nula.

Cerqueira (19) en 2019, tuvo como finalidad “Instaurar vinculacion de recarga emotiva y
estrategia de afrontar del custodio de enfermos con psicosis en el Centro de Salud Mental
Comunal “Frida Alayza C.”, La Libertad”. Método empleado no experimental, disefio
correlacionado y transversalizado. Muestra estuvo constituida con 30 cuidadores no formales
de enfermos diagnosticado con psicosis. Método, se administré 2 interrogatorios, 1- recarga
del Custodio Zarit (ZCBI) y el interrogatorio de Afrontar CAE. Resultado: hay
correspondencia explicativa entre ambas magnitudes, la recarga se vincula considerablemente
con el de afrontar de tensién y sus magnitudes de custodios no formales. De igual manera se
vio que la recarga que observan la familia custodio de enfermos con psicosis, mayormente
corresponde al grado leve (57%) y el (33%) de recarga muy intensiva y un 10% sin recarga. En

cuanto a la estrategia de afrontar, los custodios no formales de enfermos de psicosis mostraron



un grado promedio (60%), y el (23%) lograron un grado de afrontar muy bajo, un porcentaje de

(17%) logro un nivel de afrontar muy alto.

Alegre y Cuya (20) en el 2018, tuvieron como finalidad “Establecer la vinculacion del uso de
métodos de afrontar y grado de recarga de familia custodio a enfermos de psicosis, pabellon
con 20 damas del Hospital Victor Larco H. —2018”. Estudio, cuantitativo con correlacionalidad
y transversalidad. Muestra con 67 familias custodios que tenian hospitalizados a sus pacientes
en la Institucibn mencionada Método, las herramientas utilizadas son, el catalogo de
estratagemas para afrontar (CSl), para medir el uso de estratagemas de afrontar en escenarios
criticas y la medicion de recarga del custodio de Zarit, y ve el grado de obligacion en trabajos
del custodio. Resultados, hay reciprocidad entre estratagemas de afrontar y el nivel de recarga
de familias custodio de enfermos esquizofrénicos, lo correlacionado con Spearman dio el grado
de correlacion de 0,146 (p < 0,05) y el grado de importancia de 0,039. Entre las magnitudes de
la estrategia de afrontar importantes son: El actuar con desiderancia 71,6%, el sortear
problematicas y expresiones emotivas 65,7%. Respecto de la recarga, se demostro que el 35,8%
muestra recarga menor y leve; y el 28,4% recarga muy intensa. Conclusiones: Hay una
correlacién directa proporcionalmente positiva entre las magnitudes de Afrontar y el nivel de
recarga familiar de custodia. La estrategia de afrontar mayormente empleada es la tendencia

decisoria y mayormente las familias custodias presentan recarga muy escasa.

2.2. Bases tedricas

2.2.1. Primera variable: Estrategias de Afrontamiento

Concepto de Afrontamiento

Son métodos de conocimiento, de conducta inconstantes que desenvuelven y manipulan

solicitudes especiales, internas o exteriores, evaluados como exuberantes de recursos



individuales. Esto comprende apariencias de conocimiento social y cultural, y suceden
constantes estimaciones y reestimaciones del interactuar del individuo y en su alrededor; la
incorporacion con habilidades ante varios argumentos de bienestar y enfermedad significan

permutas en sentimentalismos y en el actuar (21).

a) Definicion de Estrategias de Afrontamiento

Comprendidas igual que capitales psiquicos, y el individuo suele hacer para afrontar a
escenarios hostiles. Porque el ejecutar con esas herramientas no garantizara el logro, pero se
puede crear, evitar problemas entre los seres sintientes, consiguiendo bienestar personal, y
favorecen a la fortaleza. Y se supone que esfuerzos tanto de conocimientos, como el actuar, que

el individuo hace y enfrenta escenarios de estrés (22).

Y es natural instaurar nueva clasificatoria de estratagemas de afrontar en tarea del trato
del entorno problematico. Hay dos tipos: las estratagemas de afrontar adaptativa y no
adaptativas. Las estratagemas primeras, resultan de un ajuste positivista, tanto a nivel de
conocimiento como en la forma de conducirse, y estratagemas no adaptativas estan en relacion
con desvinculacién de conducta del escenario problematico y con percepcion de merma del
control; luego, responde al arreglo negativo. El individuo va a usar una estratagema segun la
interpretacion de conocimiento que haga en su entorno, el significar que le brinde por la eficacia
de vivencia, el soporte mutuo, la apreciacion que realice de su tejido social para el soporte de

la emocion y actividad experimentada (23).

Luego se considera que el afrontar es una clase de réplica que se crea ante un escenario
problematico. Son los instrumentos y recursos que el ser desenvuelve para controlar escenarios
externas o internas si superan las herramientas de la persona. También, indica que el afrontar
muy indiferente implica un detrimento en la posicion de vida en el contexto cultural, pues se

vincula a un aceleramiento de su mal e incremento en el estrés emotivo. Si asi la mayoria de las



situaciones estresantes crean respuestas de afrontar y es viable que impere uno de ellos, no hay
contestacion de afrontar superior a otras; luego se debe observar que sean funcionales o no
funcionales en la forma que sean buenos para adaptarse ante la situacion problematica. Asi, la
certeza de un afrontar apropiado se manifiesta en el prosperidad psiquico y emotivo del
enfermo; y de lo contrario, el destre psiquico que involucra el bienestar corporal y la ocupacion

(24).

Estilos de afrontar al que acude un enfermo que pende de varios magnitudes que son oportunas
del mal, el de clase de enfermedades, estadio de la enfermedad, receta oportuno,
particularidades del enfermo (edad, estados civiles, nivel de escolaridad, ocupacién, nivel social
-econdmico), y las vinculaciones con el ambientes familiares (familiar, satisfaccion conyugal,
soporte social, funcion familiar), o sea, todo es parte del sistema por lo el diagndstico y
tratamientos no son Unicos motivos estresante que percibe, y existen ademas otras situaciones,

problemas financieros, las muerte de familiares, y otros (25).

Clases de estrategias de afrontar. Estrategias direccionadas a la problematica: son habilidades
y van encaminadas para cambiar las situaciones que motive la enfermedad. Habilidades
encaminadas a lo emotivo: son las formas que usa una persona para controlar la respuesta

emotiva ante un escenario de demanda (26).

b) Dimensiones de las habilidades de Afrontamiento

Segun el catalogo de las habilidades de afrontar (CSI) hay muestran varias dimensiones.

Resolucion de problemas: Tratando de modificar la situacion problematica por medio de
habilidades de conocimiento y de conducta. Son habilidades de conocimiento y de conducta
encaminadas a eliminar el problema cambiando las circunstancias que lo producen. La habilidad

de solucion de probleméticas es una via, que otorga instruirse a reconocer, accediendo y



contestacion a un problema de atencion, indagando contestaciones mas adecuada e idonea. Los
martirios son sencillos de entender, pero, es el mismo ambiente conmovedora de la curadora

que impide determinar, apreciar o dar solucién al problema (27).

Reestructuracion cognitiva: Esté estratagema cambia la vision de la persona ante problemas
y reducir razonamientos no racionales y conseguir a dicho razonamiento sea mas idéneo y
converja de forma constante para resolver la situacién conflictiva, y ocurre al individuo
optimizando el comportamiento via las experiencias anteriores y asi evitar complicarnos ante

hechos problemaéticos (28).

Expresion de emociones: En esta estrategia el ser muestra conmociones segun el escenario en
la que se halla. Y ello se evidencia, si el individuo liberta estrés de forma regular y adaptada a
lo que ocurre en su entorno y luego crear confianza asimismo y regular de adecuadamente
emociones expresa. En el analisis facial emotiva, relacionaron los musculos del rostro, ante

incitaciones y ampara las emociones verdaderas y denegaciones (29).

Apoyo social: Son estratagemas de soporte en la familia, amistades u otros individuos. El
soporte mutuo atiende al individuo de secuelas malas, fisico y psiquica, en los que haceres de
la existencia, encierro de la sociedad, depresion, patologias cardiacas En los afios 80, se definia
este apoyo como “transacciones interindividuales” que aumentan la manifestacion por afectos
positivos de un ser hacia una persona, la confirmacion o soporte de las conductas de individuos,
0 enfoque indicado y transmitir apoyo material o inmaterial a otra. Otros autores recomiendan
que el soporte mutuo reduce las consecuencias adversas, que el mal crea en el paciente como a
familiares custodios, viendo menos peligro de reincidencias, particular cuando se sita de mas

habilidades (30).



Evitar problemas: Son habilidades que se involucran y eluden cualquier escenario incierto que
presente el ser y le forme preocupacion; fundamentalmente es huir, o retrasar eventos adversos

son complicados que originan culpabilidad, sentir abandono, irritacién (31).

Pensamientos desiderativos: Estas habilidades se basan en como un individuo muestra
destrezas incorrectas en su entorno arrancando condiciones encaminadas a la esperanza del yo,

o estilo habido que posee sin darse cuenta de la situacion en si (32).

Autocritica: Habilidad que se orienta en la propia inculpacion y critica propia por lo que sucede
una situacion problematica o un mal guia, donde el ser examina a si mismo sus sapiencias y

genio para enfrentar en forma desafortunada al hecho problematico (33).

Retirada social: Involucra apartamiento de amistades y familias, compafieros de trabajo y
individuos significativas en la existencia de un ser relacionado con la reactividad emotiva en el
procedimiento examinador. Este espacio consiste en retirarse solo de la vinculacion con sus

pares, porque no ocasiona alteraciones a su semejante (34).

2.2.2. Segunda Variable

El nivel de sobrecarga del familiar custodio de enfermos

Se comprende por recarga, 0 sobrecarga a la inquietud constante por insuficiencias corporales,
psicoldgicas y emotivas de familiar ofrecidos al cuidado de familias discapacitados o sintomas

de enfermedad. Que también involucra soporte y monitoreo (35).

El desarrollo de una valoracion en la recarga del custodio que deja reconocer el curso por el que
pasa y desarrollar la colaboracion que nos deje disminuir y dejar modificaciones importantes
en el bienestar de enfermos y custodios con recarga que muestran los custodios: el fin

importante de la recarga, reconocida por los modificaciones que experimentan miembros del



familiar como secuela de la enfermedad de uno de los familiares, un malestar histérica en la
generacién que cambia el oprimido del mal, también el hecho de relacionarse con los enfermos

(36).

En cuanto al nivel de carga del custodio de Zarit son las herramientas usadas en las indagaciones
respecto de la psicosis y comprobar el efecto en custodios. Es un registro de interrogantes,
formado de 22 items, asimismo hay modelos muy cortas, aunque se usa poco. Se sondea para
evaluar los grados de recarga observados por custodios de pacientes que sufren de sicosis, y se

utiliza muy a menudo. En las otras dependencias (37).

Dimensiones de recarga.

Impacto del custodio. Al conversar de cuidado, debemos observar que involucra muchos
perfiles ya que valora al ser, abarcando toda el &rea emotiva, de conducta, corporal y psicologico
y el custodio mecanismos y desarrollar funciones y crear en los individuos empatia que colabore

a su mejoramiento (38).

Calidad de relaciones interindividuales. - Las relaciones interindividuales son elementos
importantes para la persistencia de los individuos en condiciones de invalidez psiquica. El ser
completo necesita desarrollarse en un ambiente. La comodidad social, para crecer, y se solicita

capacidad de colaborar a otras personas (39).

Expectativa de autoeficacia. - Esto significa sobre esperanzas que tendria el custodio sobre
los quehaceres a realizar para lograr la mejora del enfermo, optimizando asi su propia
estimulacion y lograr respuesta acertada en el caso, razén por la que se debe contar con la
esperanza de auto-eficacia que logra incrementar o reducir motivaciones que el custodio cuenta

referente al paciente (40).



Igualmente, cuando el custodio posee grados de recarga sobre el promedio, consigue crear en
la auto-eficacia mostrada y las confianzas mostrados lo cual originaria dificultades en el

bienestar del cuidador (41).

Concluir debemos informar que diversas indagaciones evaluaron la auto- eficacia en custodias
de enfermos con dificultades de salud psiquica, logran resultados en funcion del grado de
auto-eficacia debido a que los de alto rendimiento osan plantearse logros altos para crear en

ellos esfuerzos y compromisos mayores y lograr dichas mejores metas (42).

2.2.3. Rol de la Enfermera

El profesional asistente representante del area de salud cerebral, deberia contar con
entendimiento del grado de recarga de la familia custodio, y de las actuaciones del familia hacia
el cuidado global del enfermo esquizofrénico, a fin de brindar una psiquico-educacion, sobre
las precauciones en general, recibiria el enfermo, en cuanto al autocuidado, al apego al
medicamento , secuela secundaria, del procedimiento farmacoldgico, caracterizacion prematura
de sintomatologias de descompensacion, control de conductas de autoheteroagresividad, la
calidad del proceso y seguimiento profesional y reducir el peligro de recaidas en el enfermo, y
podria llevarle a un enorme desperfecto de las capacidades, alargar el internamiento y subirian
los precios, si fuese la ocurrencia; asi como en el custodio, y que puede crear problemas, en la
salud psiquica, lo que incidiria directa y negativa sobre el paciente que necesita de atencion.
Las investigaciones que se hicieron sobre la familia de enfermos esquizofrénicos, mas son
dirigidos al efecto que crean las familias sobre el mal del enfermo, asi buscando en dichas
familias su apoyo, una fuente principal de informacion; dejando a un lado un tema importante,
que es el efecto negativo que incide la enfermedad en la familia y como se debe enfrentar dicha
circunstancia. Los familiares custodios de enfermos esquizofrénicos son un pilar principal para

la adherencia al tratamiento y la reinsercion en la sociedad y en varios casos es el Gnico con



quien se cuenta y que realizando este significativo rol podria causar secuelas negativas en su
salud; siempre sale la incdgnita de estar al tanto de la figura responsable, también saber como
se encuentra la recarga de este en el desempefio de importante relacion; para que asi, se
implemente estratagemas que apoyen a advertir en forma oportuna la recarga en las familias
custodios, lo que va a suponer en que los profesionales de Enfermeria mejoren sus erudiciones
y brindar una mejor atencion y el custodio adopte una informacion primordial, que reduzca y

impida un deterioro en la fortaleza propia (43).

Cada una de estas estratagemas de afrontar ocasiona interponerse en el transcurso de comunicar
e instruir al custodio familiar del enfermo esquizofrénico como emplear y enfrentar las
escenarios complicadas o de recarga que vive dia a dia en la atencién de un enfermo con dicha
prescripcion y brindarle una forma de optimizar contestaciones ante la recarga que vive a
diario, ya si el cuidado es experiencia problematica, por lo que este procedimiento crea una

recarga en los 35 custodios familias que evalian a un enfermo con incapacidades (44).

2.3. Hipotesis

2.3.1. Hipotesis General

Hi: Hay relacién estadisticamente demostrativa de estrategias de afrontamiento y el nivel de
sobrecarga del familiar custodio de pacientes con esquizofrenia del Hospital Regional de

Ayacucho 2023.

HO. No hay relacion estadisticamente demostrativa de estrategias de afrontamiento y el nivel
de sobrecarga del familiar custodio de pacientes con esquizofrenia del Hospital Regional de

Ayacucho 2023.



2.3.2. Hipotesis Especificas

H1: Hay relacion estadisticamente demostrativa de resolucion de problemas y el nivel de
sobrecarga del familiar custodio de pacientes con esquizofrenia del Hospital regional de

Ayacucho 2023.

H2: Existe relacion estadisticamente demostrativa de la reestructuracion cognitiva y el nivel de
sobrecarga del familiar custodio del paciente con esquizofrenia del Hospital regional de

Ayacucho, 2023.

H3: Existe relacion estadisticamente demostrativa de la expresion emotiva y el nivel de
sobrecarga del familiar custodio del paciente con esquizofrenia del Hospital Regional de

Ayacucho 2023.

H4: Existe relacion estadisticamente demostrativa del apoyo social y el nivel de sobrecarga del

familiar custodio del paciente con esquizofrenia del Hospital Regional de Ayacucho 2023.

H5: Existe relacidn estadisticamente demostrativa del evitamiento de problemas y el nivel de
sobrecarga del familiar custodio del paciente con esquizofrenia del Hospital Regional de

Ayacucho 2023.

H6: Existe relacion estadisticamente demostrativa de la autocritica y el nivel de sobrecarga del

Familiar custodio del paciente con esquizofrenia del Hospital Regional de Ayacucho 2023.

H7: Existe relacién estadisticamente demostrativa de la retirada social y el nivel de sobrecarga

del familiar custodio del paciente con esquizofrenia del Hospital Regional de Ayacucho 2023.

H8: Existe relacion estadisticamente demostrativa de los pensamientos desiderativos y el nivel
de sobrecarga del familiar custodio del paciente con esquizofrenia del Hospital Regional

Ayacucho 2023.






CAPITULO Ill: METODOLOGIA

3.1. Metodologia

La pesquisa usara la técnica de deduccion. Una estratagema de argumentacion para
obtener conclusiones l6gicas de una agrupacion de ideas. Implica traer conclusiones en base de

supuestos o de grupo de suposiciones consideradas, que resultaran ser asertivas (45).

3.2. Enfoque

La investigacion corresponde al enfoque cuantitativo, la que usard informacion numérica

obtenida por reactivos que serviran para medir una a una las variables. (46).

3.3. Tipo

Observacional. EI régimen de observaciones es definido igual a un método del método
cientifico colabora, via lista sistematizado y propdsito de maneras originados en forma natural,
a comprobar presunciones y la esperanza de reproducibilidad de los logros y favorece al
desenvolvimiento de las teorias y mostrar logros validados en un entorno particular. como

comprender oportunamente (47).

3.4. Disefno

Descriptiva - Correlacional. Segun Samperi lo mejor de esta clase de investigacion es
ver en qué medida, hay correlacion entre dos y mas magnitudes, valoran uno a uno estas
nociones o magnitudes para identificarlos y examinar. Las presunciones comprobadas

apuntalan estas agrupaciones (48).



3.5. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion: La poblacion formada con 35 familias custodios de pacientes
esquizofrénicos del hospital regional de Ayacucho en el servicio de salud mental -Adicciones.

Siendo la muestra el 100% del total.

3.6. Criterios de inclusion

Esta formado por custodios con los consecutivos criterios:

v Adulto, adulto mayor

v" Hombres y mujeres.

v Que se encuentren situados

v" Que sepan lectura y escritura.

v" Que sea el familiar custodio.

v" Que asistan al hospital regional de Ayacucho.

v Firmen la aprobacién informada.

Criterios de Exclusion:

v Familiares custodios que no quieran avisar libremente en la investigacion y facilitar la

diligencia de los instrumentos.

v' Custodios que se hallen poco espléndidos y no posean porte de expresar de manera

auténoma.

v" Que no sean custodios externos.



Son métodos de conocimiento, de conducta inconstantes que desenvuelven y
manipulan solicitudes especiales, internas o exteriores, evaluados como exuberantes
de recursos individuales. Esto comprende apariencias de conocimiento social y
cultural, y suceden constantes estimaciones y reestimaciones del interactuar del
individuo y en su alrededor; la incorporacion con habilidades ante varios argumentos

de bienestar y enfermedad significan permutas en sentimentalismos y en el actuar



3.7. Variables y operacionalizacion

Definicion Escala de Escala
Variables Conceptual Definicion Operacional Dimensiones Indicadores medicion val_oratlva
(Niveles 0
rangos)
Resolucion de -Luchefpara} dar solualon aII problen|1a (01).
roblemas -Me esforce para resolver los problemas de
P la situacion (09).
Es una continuaciéon de opiniones y - -Repasé el problema varias veces en la Puntaje de 0— 10
; Reestructuracion : . .
sucesos quedisponen a los seresaoperar | oo mente y al final vi las cosas de una forma puntos serd
. o o ; gnitiva . ;
Grupo de contestaciones | situaciones dificiles de manipular de i diferente (06}- i considerado:
emotivas, cognitivas y de | modo excelente las petitorias personales | Apoyo social -Hallé a alguien que oy6 mi problema (05). Poco 0 en
conductas definidas como | y del ambiente, y que se determina por ExDresio -Expulsé mis sentimientos para reducir el Absoluto el uso
. - ” presion . ;
Variable 1: | formas de afrontar, que | solucion de problemas, reestructuracion - estrés (03). de estrategias.
. . L . iy emocional P . . .
Estrategias del | miden la practica de estrés | cognoscitiva, soporte mutuo, palabra -Expresé mis emociones, lo que sentia (11) | Ordinal
afrontamiento | y tienen como fin | emotiva, sustraccion de problemas, | Evitamiento de - No dejé que me afectara; no quise pensar Puntaje de 11 —
disminuir la contestacion | ideologia desiderativa, retirada social y | problemas en ello demasiado (07). 20 puntos sera
funcional emotiva del | auto-critica, lo cual sera evaluado con el - Preferiria que la situacion nunca hubiera considerado:
semejante (49). Catélogo de Estratagema de Afrontar | Pensamiento empezado (04). como Mucho o
(Csl). decisorio - Deseé que la situacion no existiera o que Totalmente el uso
de alguna manera terminase (12). de estrategias.
. . -Pasé algun tiempo solo (08).
Retirada social - Evité estar con gente (16).
Autocritica -Me culpé a mi mismo (02)
Se ded b Es la préctica personal de la familia -Alteracion en relaciones sociales. Puntaje < 47
q lef e !lee por stod_recargia cuidador ante las exigencias de apoyar, | Impacto del - Sumisién del paciente. Sobrecarga
€l Tamiirar CUS?. 10, a ta una enunciacion de varios espacios, con | cuidado - Pérdida de intimidad y del tiempo libre. minima.
percepmoanue Ile_ne esta objetivas y subjetivas. EI compromiso - Problemas de salud.
. persotne; sobre el Impacto objetivo afecta a las innovaciones que -Problemas psicoemocionales. Puntaje de 47 a
Variable 2: que to erg fn _35 vanosl debe realizar el tutor en distintos -Problema familiar. 55  Sobrecarga
El' nivel de | aspectos delavida por €l | ampientes de la presencia y el _ - Dudas para delegar el cuidado o | Leve.
sobrecarga del | hechodetenerasucargoa | compromiso subjetivo se refiere a las | Calidad dela rdinal
familiar un enfermo con varios réplicas emocionales ante los pedidos de | "élacion Puntaje > 55
cuidador  del | grados de discapacidad. EI | 50 i6n v que son por consecuenciadel | interindividual Sobrecarga
paciente impacto se refiere tanto al cuidado, calidad de la relacion Intensa.

trabajo de cuidar como a
los problemas que tienen
que hacer frente a ejecutar

las actividades (50).

interpersonal y expectativas de auto-
eficacia, el cual serd& medido con la
Nivel de recarga de la custodia de Zarit

Perspectivas de
autoeficacia

-Capacidad del cuidado.
- Problemas econémicos




3.8. Técnicas e instrumentos para recolectar datos

3.8.1. Técnica

Se usara encuestas, con lo cual se aplicara 2 instrumentos al familiar custodio del enfermo con
esquizofrenia del Hospital Regional, quienes deben cumplir los criterios aludidos, en el lapso

de periodo de los meses de mayo a setiembre 2023.

Las herramientas que se usaran es la “Lista de Estrategias de Afrontar” CSI que durara un
aproximado de 25 minutos y la “Escala de recarga del custodio de Zarit, y llenado va durar 20

minutos aproximadamente.

3.8.2. Descripcion de Instrumentos para Recolectar Datos

1.-Cuestionario Catadlogo de Estratagemas de Afrontar. El catdlogo llamado Aplicacion
espafiola de Habilidades para Afrontar (CSI) perfeccionada por Cano, Rodriguez y Garcia
(2007), fue elaborado con el fin de identificar cuales serian las destrezas de afrontar que poseen
las familias custodias de pacientes esquizofrénicos en situaciones problematicas, la herramienta
tiene 40 items con una organizacion jerarquizada tiene ocho estratagemas: Soluciéon de
dificultades, reestructuracion cognoscitiva, Soporte mutuo, Enunciado emotiva, Evitacion de
situaciones problematicas, Ideologia desiderativo, Retroceso social y Autocritica y también
tiene una nivel tipo Likert con cinco partes, y cada cual de items se valorara en frecuencias
que va desde 0 (En absoluto); 1 (poco); 2(Bastante); 3(Mucho); 4(Totalmente). El Inventario
de estratagemas de afrontar muestra su version inglesa ofrecida por Tobin, Holroyd, Reynolds
y Wigal (1982), y se observan 72 temas que tienen 8 compendios principales, 4 subsiguientes
y 2 terciario, cuyos logros soportan a los constructores de afrontar orientado a la dificultad y de

afrontar las emociones.



2.- El Escalafén de Recarga del Custodio de Zarit:

Esta herramienta de Recarga de Zarit (1980), tiene como fin evaluar la recarga del custodio
valorando varias extensiones como: aptitud para la vida, capacidades de auto-cuidarse, red de
soporte mutuo y idoneidades para enfrentar las dificultades de conducta y clinicos del enfermo

con esquizofrenia.

El escalafon tiene 22 anunciamientos y los interrogantes son de tipo Likert de cinco
posibilidades habiendo 1, Nunca; 2, Rara vez; 3, A veces; 4, Frecuentemente y 5, Casi siempre.
Para lograr la calificacion general se suman, valores logrados por item, teniendo como resultado
22 y 110 puntos. Luego del logro se cataloga al custodio en: “ausencia de recarga” (<46),
“recarga ligera” (47-55) y “recarga intensa” (>56). Pero, por motivos clinicos y de la atencion

de la salud, los ensayistas plantean un punto de corte dicotomico (ausencia — presencia) de 60.

Ausencia de Sobrecarga: Sino esta desperfecto y el area personal, psiquica, familias, mutuos
y financieras se hallan atesoradas. recarga ligera: El desperfecto es menos y se halla casi en su
conjunto guardadas los espacios anteriormente indicados. Recarga Intensa: Impacto y

deterioro mayor en los espacios indicadas asociado al cuidado del familiar.

Los materiales de relacion de estratagemas de afrontar (CSI) y la Nivel de recarga del custodio

de Zarit no requieren ser validado nuevamente.

3.8.3 Validacion

Validacion de Inventario de Estratagemas de Afrontamiento (CSI) El acomodo del
Interrogatorio Inventario de Estratagemas de Afrontar (CSI) por Cano, Rodriguez y Garcia
(2007) demostré una valoracion adecuada. Segun propiedades en psicometria logrados fueron
buenos a su vez, superaron las del estudio original: ocho elementos con 40 interrogantes que

explican un 61 % de la varianza (mientras que los 72 items del cuestionario explican un 47%)



y resultaron coeficientes de consistencia entre 0,62 y 0,88. La eficacia se comprobd usando las
Inter correlaciones de escalas y las relaciones con habilidades de personalidad (NEO-FFI) y
eficacia percibida del afrontacion. Esta herramienta fue aplicada por Alegre y Cuya en 2018 en
Per(, en el Hospital Victor Larco H. siendo validado y con confiabilidad la aplicacién. EI CSI
se tolerd de forma vélida y confiable en la estimacion del uso de estratagemas de afrontar en

una amplia variedad de escenarios.

Validacion Escala de recarga del Custodio de Zarit, que fue validada en Espafia en 1998 por
Montorio y Cols. Con respecto al examen de las posesiones psicométricas, la carga integral y
los 3 subdimensiones procedentes partiendo del estudio factorial poseen adecuada seguridad
interna, que oscila entre 0.69 y 0.90 segun el indice alpha de Cronbach, y no necesita volver a

ser revalidado.

3.8.4. Confiabilidad

La confidencialidad de herramientas se valord, via de la técnica alfa de Cronbach, la Relacion
de Habilidades de Afrontamiento (CSI) alcanzaron capacidades de firmeza interna entre 0,63 y
0,89 el cual se permitié de forma aceptable en la valoracion del uso de estrategias de afrontar
en una diversidad de escenarios. Asi mismo la Escala de recarga del Custodio de Zarit, cuya
observacion oscila entre 0.69 y 0.9 consintiendo afirmar que dicho herramienta es de confiar e

idéneo para su ejecucion.

3.9. Procesamiento de datos y analisis estadistico

Con relaciones anticipadas para la recaudacién de informacion. Para lo cual mostrara la
formalidad de investigacion al Comité de Etica Institucional del Hospital Regional de
Ayacucho, para su reconocimiento y conformidad de la labor a explorar. Se gestionara la

autorizacion de ejecucion de la tesis a la Direccion del Hospital Regional de Ayacucho., quien



nos consentira la senda para producir acabo la actual investigacion, asi como también se
coordinara con €l jefe del servicio de salud mental —adicciones de dicho Nosocomio quien nos
brindara la informacion del registro de los pacientes hospitalizados y atendidos en consultorio
externo diagnosticados con esquizofrenia del cual se obtendra recorridos y digitos de teléfono.
Por lo mismo se obtendrd el Reporte HIS- MINSA que nos dard el nimero de enfermos

atendidos en el hospital Miguel A. M. Lle., en coordinacién con la oficina de estadistica.

Métodos para el analisis estadistico

En este trabajo se usara la base informacion en programa Excel 2016 en donde se vaciaran y
registraran datos de las herramientas aplicadas: El Relacion de Habilidades de Afrontar en
espafiol y La Serie de recarga del Custodio de Zarit. Luego se creard repartimientos con
reiteraciones absolutas, relativas, para reconocer las estratagemas de afrontar y el grado de
recarga de la familia custodia del enfermo esquizofrénico del Hospital Regional de Ayacucho.
Asi mismo se haran los graficos, para comprobar con los investigaciones sefialados en las
referencias y las tablas de entrada (bidimensional), asumiendo 2 magnitudes en la investigacion
y se elaboraran tablas de contingencia para establecer la correspondencia del uso de
estratagemas de afrontar y el grado de recarga, y también se empleara el ensayo no paramétrica
de correlacion de Spearman (Rho) se empleara a variables de nivel cuantitativo y cualitativos
pero en escala ordinal, o sea la intensidad de la correlacion de ambas variables, en cualquier
variedad de asociacién, independiente de si es lineal. Por lo que permitira identificar la relacién
directa o indirecta, de ambas variables; y muestra un coeficiente de correlativo, que cuantifica

el nivel de agrupacion entre variables numéricas; se uso el Software estadistico SPSS.

3.10. Aspectos éticos

En este estudio se observaran temas éticos basicos, asi, el obediencia y la confiabilidad de los

individuos que intervendran en el estudio, para lo cual se pondra en conocimiento a la familia



custodio de los enfermos esquizofrénicos atendidos en el hospital regional de Ayacucho en el
departamento salud mental —adicciones, informarles cuyo propdsito y objetivo del estudio;
seran utilizados s6lo con fines estadisticos y sera de forma de anonimato y personal, s6lo

obtendréan acceso a los datos los comprometidos a la investigacion.

Se observaron 04 elementos éticos:

v Beneficencia: La cooperacién de la familia auxiliard oportunamente permitiendo
asistencias, donde la enfermera ofrece cuidado de aptitud segun las necesidades del
familiar custodio, también tendra la eventualidad de saber los logros del estudio por
medios adecuados (personal o grupales) que le puede ser de mas utilidad del cémo se

halla en la actualidad.

v" No maleficencia: El estudio no intenta promover algun deterioro al custodio familia ni

a la institucién, adonde recurren a recibir cuidado, en la intervencion del estudio.

v' Autonomia: Este empiece radica en personas que toman decisiones y/o autoricen la

colaboracion con un formato del consentir informado para que ellos aceptarlos o no.

v’ Justicia: Se vio en cada instante este inicio, con el fin de no excluir a familiares
custodios, se hizo en forma imparcial sin distinguir origen, doctrina y niveles socio-

econdmicos.



CAPITULO IV: ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

Cronograma de Actividades

2023
ACTIVIDADES
MAYO JUN JUL AGO SET
1123 1(2 1(2(3(4|1|2 12
Identificacion de la X | X
problematica
Indagacion de bibliografia X | X
Preparacion de parte X | X
introductora:
Situacion problematica.
Preparacion de seccion X
introduccion:
Justificar la justificacion.
Preparacion de Objetivos de la X
investigacion
Preparacion de materiales y X
métodos: Enfoque y disefio de
investigacion
Preparacion de materiales vy X | X
métodos: Poblacion, muestra y
muestreo
Preparacion de materiales y X | X|X
métodos: Técnicas y
herramientas para recolectar
datos
Preparacion de la seccion X | X|X
material y métodos: Aspectos
bioéticos
Preparacion de materiales y X | X|X
métodos: Metodos para el
analisis de datos.
Preparacion de temas X | X
administrativos de la
investigacion.
Preparacion de los anexos
Sustentacion de proyecto de
investigacion




IV. RECURSOS PARA EL DESARROLLO DEL ESTUDIO

MATERIAL 2023 TOTAL

S/.
MAY | JUN |JUL | AGO | SET

DISPOSITIVOS
COMPUTADORA PORTATIL 1500 1500
MEMORIA PORTATIL 40 40

MATERIALES PARA ESCRITORIO

BOLIGRAFOS 5 5 10

PAPEL BONB 15 15

MATERIAL DE BIBLIOGRAFIA

TRATADOS 150 150

FOTOCOPIAS 30 10 10 10 60




IMPRESIONES 50 10 20 80
ESPIRALES 10 10 20
OTROS

COMESTIBLES 50 40 90
LLAMADAS 50 30 20 100
RECURSOS PERSONALES

DIGITADOR 100 50 150
INESPERADOS 100 |50 100 | 250
TOTAL 1980 | 210 |90 75 120 | 2475
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ANEXO 1

Matriz de consistencia.

Titulo: “Estrategias de Afrontamiento y su relacion con el nivel de sobrecarga del familiar custodio del paciente con esquizofrenia del Hospital

Miguel Angel Mariscal Llerena Ayacucho - 2023”

Autor: Corichahua Garay, Melissa

Formulacion del problema

Obijetivos

Hipotesis

Variables

Disefio
metodolégico

¢Cual es la relacion de la
estrategia de afrontamiento
con el nivel de sobrecarga
del familiar custodio de
pacientes con esquizofrenia
del Hospital Regional de
Ayacucho, 2023?

Problemas especificos

Analizar la relacion entre las
estrategias de afrontamiento y
el nivel de sobrecarga del
familiar custodio del paciente
con esquizofrenia del Hospital
Regional de Ayacucho, 2023.

Hi: Hay relacién estadisticamente
demostrativa de estrategias de
afrontamiento y el nivel de sobrecarga del
familiar custodio de pacientes con
esquizofrenia del Hospital Regional de
Ayacucho 2023.

Independiente:

Estrategias

Afrontamiento
Dimensiones

v" Resolucion

problemas.

de

de

Tipo de

investigacion

observacional




¢Cudles es la relacion que
hay entre la resolucion de
problemas con el nivel de
del
custodio del paciente con

sobrecarga familiar
esquizofrenia del Hospital
Regional de
2023?

Ayacucho,

¢Cuadl es la relacion que hay
entre la reestructuracion
cognitiva con el nivel de
del

custodio del paciente con

sobrecarga familiar
esquizofrenia del Hospital
Regional de
2023?

Ayacucho,

¢Cual es la relacion que hay
entre la expresion de
emociones con el nivel de
del

custodio del paciente con

sobrecarga familiar

esquizofrenia del Hospital

Objetivos especificos

- Establecer la relacion que hay
entre  la  resolucion  de
problemas con el nivel de
sobrecarga del familiar custodio
del paciente con esquizofrenia
del Hospital

Ayacucho, 2023.

Regional de

-Establecer la relacion que hay
entre  la  reestructuracion
cognitiva con el nivel de
sobrecarga del familiar custodio
del paciente con esquizofrenia
del

Ayacucho, 2023.
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-Establecer la relacion que hay
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con el nivel de sobrecarga del
familiar custodio del paciente
con esquizofrenia del Hospital
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v Apoyo social.
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20237
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¢Cual es la relacion que hay
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paciente con esquizofrenia
del Hospital Regional de
Ayacucho, 2023?

¢Cuadl es la relacion que hay
entre laretirada social con el
nivel de sobrecarga del
familiar ~ custodio de
pacientes con esquizofrenia
del Hospital Regional de

Ayacucho, 2023?

de sobrecarga del familiar

custodio del paciente
del

Regional de Ayacucho, 2023.
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esquizofrenia Hospital

-Establecer la relacion que hay
entre la retirada social con el
nivel de sobrecarga del familiar
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del

Regional de Ayacucho, 2023.

con

esquizofrenia Hospital

familiar custodio del paciente con

esquizofrenia del Hospital Regional de
Ayacucho 2023.




ANEXO 2

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Elestudio de investigacion a realizar tiene por titulo “Estrategias de Afrontamiento y su relacion
con el Nivel de Sobrecarga del familiar cuidador de pacientes con esquizofrenia del Hospital
Miguel Angel Mariscal Llerena Ayacucho-2023”, la participacion para este estudio es
completamente voluntaria y confidencial. Asi mismo, se le presentard 2 cuestionarios de
preguntas que debera ser respondido con honestidad, el tiempo aproximado de respuestas para
la resolucion de este cuestionario, sera aproximadamente de 20 a 30 minutos y sera respondido

de forma anénima.

Por lo tanto, acepto voluntariamente participar en la investigacion conducida por la Licenciada
en enfermeria Melissa Corichahua Garay cuyo objetivo es: Determinar la relacion de las
estrategias de afrontamiento y su relacion con el nivel de sobrecarga del familiar cuidador de

pacientes con esquizofrenia.

DECLARACION: Declaro mediante este documento que he sido informado claramente sobre
el estudio de investigacion, asi mismo se me informo del objetivo del estudio y sus beneficios,
se me ha descrito el procedimiento y me fueron aclaradas todas mis dudas, proporcionandome
el tiempo suficiente para ello. En consecuencia, doy mi consentimiento para la participacion en

este estudio.

Nombres y Apellidos del Participante: ............ooovieiiiiiiiii i

DNI: ...

Firma: ......................... Ayacucho ............... de.....ooooeniin. de 2023



ANEXO 3

INVENTARIO DE ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO (Tobin, Holroyd, Reynolds y

Kigal, 1989. Adaptacion por Cano, Rodriguez y Garcia, 2007

El propoésito de este cuestionario es encontrar el tipo de situaciones que causan problemas al
cuidador en su vida cotidiana y como estas se enfrentan al problema. Piense unos minutos en la
situacion o hecho que hayas elegido, responda a la siguiente lista de afirmaciones basandose en

como usted manejo esa situacion y el grado en que lo hizo marcando los nimeros.

0= En absoluto 1= un poco 2= bastante 3= mucho 4= totalmente

ESTRATEGIAS DE | En Un Bastante | Mucho | Totalm
AFRONTAMIENTO abso | pocol |2 3 ente 4
luto
0

Resolucion de problemas

1.-Luche para resolver el problema

9.-Me esforcé para resolver los problemas
de la situacion

17.Hice frente al problema

25. Supe lo que habia que hacer, asi que
doble mis esfuerzos y traté con mas
impetu de hacer que las coas funcionaran.

33. Mantuve mi postura y luché por lo que
queria.

Autocritica




2.- Me culpé a mi mismo.

10.- . Me di cuenta de que era
personalmente  responsable de mis
dificultades y me lo reproché.

18. Me critiqué por lo ocurrido

26. Me recriminé por permitir que esto
ocurriera.

34.-Fue un error mio, asi que tenia que
sufrir las consecuencias

EXPRESION EMOCIONAL

3.-Deje salir mis sentimientos para reducir
el estrés.

11.-Exprese mis emociones, lo que sentia

19.-Analice mis  sentimientos y
simplemente los deje salir

27.- Dejé desahogar mis emociones.

35.-Mis sentimientos me abruman y
estallaron

Pensamiento desiderativo

4.-Desee que la situacion nunca se hubiera
dado

12. Deseé que la situacion no existiera o
gue de alguna manera terminase




20.- Deseé no encontrarme nunca mas en
esa situacion.

28. Deseé poder cambiar lo que habia
sucedido.

36. Me imaginé que las cosas podrian ser
diferentes

Apoyo social

5.- Encontré a alguien a quien contarle mi
problema que escuchd mi problema.

13.-Hablé con una persona de confianza.

21.- Dejé que mis amigos me echaran una
mano

29. Pasé algun tiempo con mis amigos.

37.-Pedi consejo a un amigo o familiar que
respeto

Reestructuracion cognitiva

6.- Repase el problema una y otra vez en
mi mente y al final vi las cosas de una
forma diferente

14. Cambié la forma en que veia la
situacion para que las cosas no parecieran
tan malos.

22.-Me convenci de que las cosas no eran
tan malas como parecian.




30. Me pregunté que era realmente
importante y descubri que las cosas no
estaban tan mal después de todo.

38.-Me fijé en el lado bueno de las cosas.

Evitacion de problemas

7.-No dejé que me afectara; evite pensar
en ello demasiado.

15.- Traté de olvidar por completo el
asunto.

23. -Quité importancia a la situacién y no
quise preocuparme mas

31.- Me comporté como si nada hubiera
pasado.

39. Evité pensar o hacer nada.

Retirada social

8.-Pasé algun tiempo solo.

16. Evité estar con gente.

4. Oculté lo que pensaba y sentia.

32. No dejé que nadie supiera como me
sentia

40. Traté de ocultar mis sentimientos.

Grado de eficacia percibida del
afrontamiento




me consideré capaz de afrontar Ila
situacion.

Inventario de Estrategias de Afrontamiento (CSI) (claves de correccién)

Resolucién de problemas (REP) 01+09+17+25+33
Autocritica (AUC) 02+10+18+26+34
Expresion emocional (EEM) 03+11+19+27+35
Pensamiento desiderativo (PSD) 04+12+20+28+36
Apoyo social (APS) 05+13+21+29+37
Reestructuracion cognitiva (REC) 06+14+22+30+38
Evitacion de problemas (EVP) 07+15+23+31+39
Retirada social (RES) 08+16+24+32+40
ANEXO 4

TEST DE ZARIT (CONTENIDO)




A continuacion, se presenta una lista de afirmaciones, en las cuales se refleja como se sienten,
a veces, las personas que cuidan a otra persona. Después de leer cada afirmacion, debe indicar
una alternativa pensando que no existen respuestas acertadas o equivocadas, sino tan solo su
experiencia.

Na [tems Aspectos a evaluar Alternativas

Nunca | Rara | Algunas | Bastantes | Casi

vez | veces veces | siempre
Impacto del cuidado

1| ¢Piensa que su familiar le pide 1 2 3 4 5
mas ayuda de la que realmente
necesita?

2 | ¢(Piensa que debido al tiempo 1 2 3 4 5
que dedica a su familiar no tiene
suficiente tiempo para Ud.?

3 | ¢Se siente agobiado por intentar 1 2 3 4 5
compatibilizar el cuidado de su
familiar con otras
responsabilidades (trabajo,
familia)?

4 | ¢Tiene miedo por el futuro de 1 2 3 4 5
su familiar?

5 | ¢Piensa que su familiar depende 1 2 3 4 5
de Ud.?

6| ¢(Piensa que su salud ha 1 2 3 4 5
empeorado debido a tener que
cuidar de su familiar?

7 | ¢(Piensa que no tiene tanta 1 2 3 4 5
intimidad como le gustaria
debido a tener que cuidar de su
familiar?




¢Piensa que su vida social se ha
visto afectada negativamente
debido a tener que cuidar de su
familiar?

¢Se siente incobmodo por
distanciarse de sus amistades
debido a tener que cuidar de su
familiar?

10

¢Piensa que su familiar le
considera a Ud. la unica
persona que le puede cuidar?

11

¢Se siente que ha perdido el
control de su vida desde que
comenzo6 la enfermedad de su
familiar?

12

Globalmente, ¢qué grado de
“carga” experimenta por el
hecho de cuidar a su familiar?

RELACION INTERPERSONAL

13

¢Siente  verglienza por la
conducta de su familiar?

14

¢ Se siente enfadado cuando esta
cerca de su familiar?

15

¢Piensa que el cuidar de su
familiar afecta negativamente
la relacion que Ud. tiene con
otros miembros de su familia?

16

;Se siente tenso cuando esta
cerca de su familiar?




17 | ;Desearia poder dejar el 1 2 3
cuidado de su familia a otra
persona?

18 | ;/Se siente indeciso sobre qué 1 2 3
hacer con su familiar?

EXPECTATIVAS DE AUTOEFICACIA

19 | ¢Piensa gue no tiene suficientes 1 2 3
ingresos econdmicos para los
gastos de cuidar a su familiar,
ademas de sus otros gastos?

20 | ¢Piensa que no serd capaz de 1 2 3
cuidar a su familiar por mucho
mas tiempo?

21 | ¢Piensa que deberia hacer mas 1 2 3

por su familiar?

22 | ¢Piensa que podria cuidar mejor 1 2 3
a su familiar?

TOTAL

Reporte de similitud TURNITIN




® 11% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

= 0% Base de datos de Internet

+» Base de datos de Crossref

» 9% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES FRINCIPALES

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

mostraran.

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

uwiener on 2023-03-19

Submitted works

Universidad Wiener on 2023-03-19

Submitted works

uwiener on 2023-10-16

Submitted works

repositorio.unac.edu.pe

Internet

repositorio.une.edu.pe

Internet

dspace.unl.edu.ec

Internet

uwiener on 2023-10-02

Submitted works

= 1% Base de datos de publicaciones

+ Base de datos de contenido publicado de Crossr

2%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%



