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RESUMEN

El Covid-19 ha reportado preocupacién y aumento de ansiedad entre el personal de la salud. La
atencion odontol6gica es considerada una de las tareas médicas de alto riesgo de contagio por su
proximidad y la frecuencia de trabajo con pacientes dentro de la consulta. El objetivo del presente
estudio es determinar el estado de ansiedad generalizado utilizando la escala del GAD?7 en el
Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacién de
pandemia Covid19. Estudio tipo observacional y descriptivo. Participaron 84 encuestados entre
21 a 66 afios. Se aplicd estadistica descriptiva para obtener los porcentajes y frecuencias; y la
prueba de Chi Cuadrado de Pearson, donde p<0.5. Los resultados mostraron que el 32,1% de los
profesionales presentd una escala de ansiedad moderada; mientras que el 11,9% del personal
asistencial de la clinica presentd una escala leve de ansiedad utilizando el GAD7. Se concluyo
que todos los trabajadores de salud de la Clinica Dental Victor Haya de la Torre presentaron

niveles de ansiedad segun la escala del GAD?7 en situacién de pandemia Covid19.

Palabras claves: COVID-19, pandemia, GAD-7, personal de salud.



ABSTRACT

Covid-19 has reported concern and increased anxiety among health personnel. Dental care is
considered one of the medical tasks with a high risk of contagion due to its proximity and the
frequency of working with patients within the office. The objective of the present study is to
determine the state of generalized anxiety using the GAD?7 scale in the Dentistry Service of the
Victor Raul Haya de la Torre Dental Clinic in a Covid19 pandemic situation. Observational and
descriptive study. 84 respondents between 21 and 66 years old participated. Descriptive statistics
were applied to obtain percentages and frequencies; and Pearson's Chi Square test, where p<0.5.
The results showed that 32.1% of the professionals presented a moderate anxiety scale; while
11.9% of the clinic's care staff presented a mild anxiety scale using the GAD?7. It was concluded
that all health workers at the Victor Haya de la Torre Dental Clinic presented levels of anxiety

according to the GAD7 scale in the Covid19 pandemic situation.

Keywords: COVID-19, pandemic, GAD-7, health personnel.
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1. EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

La aparicion de una nueva enfermedad como el Covid-19 ha reportado preocupaciones y
aumento de ansiedad (1), segun la Asociacion Psiquiatrica de América Latina (APAL) ha
impactado en los sistemas de salud, afectado a todas las actividades de la sociedad, afectando
a naciones, generando cambios en la vida diaria y consecuencias adversas para la salud mental,
asi como también trastornos mentales. (2). Segun Asociacién Americana de Psiquiatria (APA)
en la encuesta anual de mentes saludables, la ansiedad de los adultos con respecto a la Covid-
19 ha registrado que un 50% esta ansioso por ese motivo en 2022, a diferencia del 65% en 2021
y del 75% en 2020. (3) Segun estudios en Europa y Estados Unidos la demanda excesiva en
los servicios de salud, puso en riesgo la salud fisica y mental del personal de salud, por lo que
se vio necesario evaluar la posible presencia de ansiedad. (4) Los trabajadores de salud son
considerados un grupo vulnerable, que segln estudios presentan mayor presencia de ansiedad
y depresion. (2)

Los profesionales de odontologia estan muy cerca a los pacientes durante la consulta, esta proximidad
y frecuencia, (5) junto a la generacion de aerosoles en la que las medidas de bioseguridad podrian ser
menos eficaces para prevenir la propagacion del Covid-19 (6) los expondrian a contraer la
enfermedad, (5) lo que posibilitaria un alto riesgo de contaminacién en la vida cotidiana lo que
afectaria su salud psicoldgica. (6) Segin investigaciones en nuestro pais, durante el brote del
Covid-19, los profesionales de odontologia sintieron miedo al contagio, nerviosismo y ansiedad

al momento de realizar los tratamientos o al estar cerca a los pacientes durante la consulta. (7)



Por lo tanto, la dificil situacion de la pandemia, que ha abarcado crisis econOmica y
limitaciones entre los odont6logos para desarrollar sus actividades, afectaron negativamente su
bienestar psicologico y su desempefio profesional, lo que repercute en su desempefio y la
atencion recibida del paciente,(7) es por ello la importancia de identificar lo que fomenta el
Covid-19 en la salud mental de los profesionales, (8) por lo que se requiere contar con
instrumentos validos y confiables que permitiran interceptar oportunamente al profesional, con

la finalidad de brindar orientacion y tratamiento temprano. (9)



1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema General

¢Cual sera el estado de ansiedad generalizado GAD7 en el Servicio de
Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion

de pandemia Covid19, Lima 2023?

1.2.2 Problemas Especificos

e ;Cual sera el estado de ansiedad generalizado GAD7 en los odont6logos
del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la
Torre en situacion de pandemia Covid19, Lima 2023 segun edad?

o (Cudl serd el estado de ansiedad generalizado GAD7 en el personal
asistencial del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul
Haya de la Torre en situacién de pandemia Covid19, Lima 2023 segun
edad?

e ;Cual sera el estado de ansiedad generalizado GAD7 en los odontélogos
del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la
Torre en situacion de pandemia Covid19, Lima 2023 segun sexo?

e (Cudl serd el estado de ansiedad generalizado GAD7 en el personal
asistencial del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul
Haya de la Torre en situacién de pandemia Covid19, Lima 2023 segun

Sexo?



1.3 Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo General
Determinar el estado de ansiedad generalizado GAD7 en el Servicio de
Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion
de pandemia Covid19, Lima 2023.
1.3.2 Objetivos Especificos
e Determinar el estado de ansiedad generalizado GAD7 en los odontélogos
del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la
Torre en situacion de pandemia Covid19, Lima 2023 segun edad.
e Determinar el estado de ansiedad generalizado GAD7 en el personal
asistencial del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul
Haya de la Torre en situacién de pandemia Covid19, Lima 2023 segun
edad.
e Determinar el estado de ansiedad generalizado GAD7 en los odontélogos
del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la
Torre en situacion de pandemia Covid19, Lima 2023 segun sexo.
e Determinar el estado de ansiedad generalizado GAD7 en el personal
asistencial del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul
Haya de la Torre en situacién de pandemia Covid19, Lima 2023 segun

SEXO0.



1.4 Justificacion de la Investigacion
141 Teodrica
El presente estudio tuvo la intencion de conocer el estado de ansiedad
generalizado GAD7 del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor
Raul Haya de la Torre con el objetivo de demostrar la importancia de
establecer medidas preventivas y de vigilancia dirigida al personal

odontoldgico y asi evitar problemas en la salud mental.

1.4.2 Metodologica
La investigacion fue de indole descriptivo que utiliz6 la Escala GAD7 que

pudo ser utilizado y sirvio de referencia en futuras investigaciones.

1.4.3 Préactica
Con la investigacion se busco incentivar la implementacion de programas
que evaluaron ocasionalmente el estado de salud del odont6logo, personal
asistencial, se les brinde acompafiamiento y una terapia oportuna; asimismo
darle importancia a la salud mental que se ve reflejado en el ambiente laboral

y familiar de estos profesionales.

1.5 Limitaciones de la investigacion
1.5.1 Temporal
El estudio fue realizado en el mes de Junio del afio 2023.
1.5.2 Espacial
El estudio se realizo en la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre de la

ciudad de Lima.



2.

1.5.3 Recursos

2.1.

La realizacion de este proyecto de investigacion contd con los implementos

necesarios para su elaboracion.

MARCO TEORICO
Antecedentes
Osorio F et al. (2021) en Brasil compararon los indicadores de salud mental del
personal de salud que atendid a personas con COVID-19 en Brasil, considerando
variables sociodemograficas, ocupacionales y la percepcién de riesgo de
contaminacion por el Sars-CoV-2 de trabajadores de diferentes profesiones,
identificando el riesgo y factores protectores. En el estudio participaron 916
profesionales: 41% eran trabajadores de enfermeria (N = 376), 30% meédicos (N =
275) y 29% (N = 265) otras profesiones (11,4% eran fisioterapeutas, 6,2% psicélogos,
3,1% nutricionistas, 2,8% farmacéuticos, 2,0% logopedas, 1,7% trabajadores sociales,
1,1% dentistas y 0,7% terapeutas ocupacionales). Se utilizaron instrumentos
estandarizados para evaluar la depresion (PHQ-9), ansiedad (GAD-7), estrés
postraumatico (PCL-5) e insomnio (ISI). Los resultados revelaron que todos los
grupos presentaron indicadores de problemas de salud mental significativos (> 36%),
especialmente el grupo de enfermeria (ansiedad 50.3%, depresion 45.2%, estrés
postraumatico 38.9% e insomnio 64.4%), médicos (ansiedad 37.1%, depresion 35.3%,
estrés postraumatico 32.4% e insomnio 53.8%) y otros profesionales (ansiedad 40%,
depresion 38.1%, estrés postraumatico 35.8% e insomnio 65.3%). Un mayor
porcentaje de participantes, independientemente de la profesion, presentd una alta tasa

de trastornos de insomnio, mientras que el estrés postraumatico fue el menos
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expresivo. En conclusién, estos hallazgos son relevantes para disefiar estrategias de

atencion de la salud mental. (10)

Aly H et al. (2021) en Egipto, evaluaron el estrés, ansiedad y depresion de
profesionales de salud ante el COVID-19. Este fue un estudio en linea donde se
prepar6 un formulario de Google que incluia datos sociodemograficos y
ocupacionales, asi como tres cuestionarios validados. El formulario se distribuyd en
linea a todos los grupos de redes sociales, incluidos los profesionales de la salud de
todo el pais, y se recopilaron respuestas hasta el tamafio de la muestra de 262. Los
participantes fueron profesionales de la salud que pertenecen a entidades
gubernamentales o educativos de todas las gobernaciones egipcias que son miembros
de grupos de redes sociales. La edad media de los participantes fue 33,4 £ 5,9 afos, el
70% eran mujeres, alrededor del 70% estaban casados y el 66% eran médicos. Los
resultados mostraron que solo 1,3% report6d un bajo nivel estrés, en tanto el 98,5%
reportaron niveles moderados a severos. El 9, 5% de las personas no experimentaron
ansiedad generalizada, a diferencia del 90,5% que presentd diversos niveles de
ansiedad. El nivel de ansiedad con mayor porcentaje fue el leve (40%), seguido del
nivel moderado (32%) y el nivel severo (18.5%) respectivamente. En cuanto al estado
de depresion el 94% de los profesionales experimentd un nivel de depresion leve o
severa. La conclusiéon del estudio evidencid altos niveles de estrés, ansiedad y
depresion entre los profesionales de la salud frente al COVID-19 afectandolos a todos

independientemente de las diferentes caracteristicas sociodemograficas. (11)



Urzua A et al. (2020) realizaron en Chile un estudio acerca del efecto del Covid-19
frente al estado mental de profesionales en servicios de salud, el objetivo fue investigar
la presencia de sintomatologia asociado a inconvenientes en el estado mental.
Participaron 125 profesionales entre 18 a 67 afios, que laboran en nosocomios de
Chile. Los resultados mostraron que el 65% tenia depresion, el 74% tenia ansiedad, el
65% tenia insomnio y 57% tenia angustia. Las mas altas puntuaciones en las escalas
fueron obtenidas por profesionales que brindan atencion a pacientes con afecciones
respiratorias o con COVID-19. En conclusién, es reiterado la presencia de problemas
en el estado mental de dichos profesionales, se deben tomar medidas para preservar el

buen estado de salud mental. (12)

Monterrosa A el al. (2020) en Colombia, identificaron a médicos colombianos que
presenten estrés, ansiedad y miedo relacionados al COVID-19. Los médicos
voluntarios tenian una edad promedio de 30 afios. A todos los profesionales se les
envio una encuesta virtual con preguntas referentes al COVID-19. Para ello utilizaron
la Escala para el Trastorno de Ansiedad Generalizada (GAD-7) y el FCV -19S (Fear
of COVID-19) como instrumento de medicion. Los resultados identificaron un tercio
de 531 participantes reportaron un nivel leve de estrés laboral. Por otro lado, solo el
6% informo un nivel de alto o severo de estrés laboral. Los sintomas de ansiedad
presentes en 72.9%, fueron mas frecuente en profesionales que trabajaban en la
capital, mientras que el 37.1% report6 miedo al COVID-19 (FCV-19S). El estudio
concluye que 7 de cada 10 médicos presentaron sintomas de ansiedad o estrés laboral

y 4 sintomas de FCV-19S. (13)



Samaniego A et al. (2020) en Paraguay, determinaron la prevalencia y factores
asociados presentes en la depresion, ansiedad, insomnio, distrés y fatiga. El estudio
estaba conformado por 126 profesionales de la salud ubicados en Paraguay, quienes
presentaron una edad promedio de 32 afios, donde un 83% de los participantes fueron
mujeres. Utilizaron los cuestionarios; PHQ-9 (Depresion), GAD-7 (Ansiedad), ISI-7
(Insomnio), IES-R (Distres) y ProQOL — CSF-vIV (Fatiga). Determinaron que el
32.2% de profesionales presentd depresion, el 41.3% ansiedad, 27.8% insomnio,
38.9% distres y el 64.3% fatiga. Se concluyd, en base a los resultados la importancia
de desarrollar un esquema preventivo para interceptar problemas en el estado mental

del personal de salud. (14)

Lai J et al. (2020) evaluaron en China los factores relacionados y su repercusion en
la salud mental de los profesionales con pacientes expuestos al COVID-19. Para la
evaluacion de niveles de sintomas de depresion, ansiedad, insomnio y angustia
aplicaron el cuestionario de salud del paciente que consta de 9 preguntas, la escala de
trastorno de ansiedad generalizada de 7 preguntas, el indice de severidad del insomnio
de 7 preguntas y la escala de impacto de eventos de 22 preguntas. Al finalizar el
estudio s6lo 1257 (68.7%) de los participantes terminaron la encuesta. El 64,7% de
participantes oscilaba entre 26 y 40 afios, siendo un 76,7% mujeres. El 60,8% eran
enfermeras, mientras que el 39,2% fueron médicos; de los cuales el 60,5% trabajaba
en hospitales en Wuhan y el 41,5% restante concedia atencion de primera linea frente
al COVID-19. Entre los sintomas referentes a la salud mental informaron que el 50,4%
de participantes presentaron sintomas de depresién, ansiedad (44,6%), insomnio
(34,0%) y angustia (71,5%) respectivamente. En resumen, el estudio demuestra que

los participantes, de primera linea que estan estrechamente relacionados con el
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diagnostico, tratamiento y cuidado de pacientes con COVID-19 soportan una mayor

carga psicologica. (15)

Consolo U et al. (2020) destacaron en Italia las consecuencias que proporciono la
presencia del COVID-19 durante las atenciones odontoldgicas; en particular las
respuestas de conducta emocional de los odont6logos. El instrumento utilizado para
medir el impacto psicolégico del COVID-19 fue la prueba de Trastorno de Ansiedad
Generalizada-7 (GAD-7). Se envid esta prueba virtual de forma an6nima que contenia
40 preguntas destinadas a odont6logos que ejercian en uno de los lugares mas
afectados de Italia por COVID-19. Los resultados de la prueba GAD-7 identifico que
el 9% de los odontdélogos informaron un nivel de ansiedad severo. En conclusion, la
emergencia sanitaria por COVID-19 ha repercutido de forma negativa sobre el
ejercicio practico de los odont6logos; asimismo se reportaron sentimientos de
preocupacion (70,2%), ansiedad (46,4%) y miedo (42,4%). En tanto el 89,6% de
odontdlogos expresaron su temor sobre lo que pueda suscitarse mas adelante con su

profesion. (16)

Yilmaz H. y Ozbilen E. (2020) se realiz6 un estudio en Turquia para evaluar los
conocimientos generales, precauciones y comportamientos a evitar entre especialistas
en ortodoncia y su nivel de ansiedad frente al COVID-19. Para este estudio aplicaron
un cuestionario online que incluia preguntas sobre conocimiento general de COVID-
19, estrategias de tratamiento, medidas de proteccion y la prueba GAD-7. Participaron
un total de 215 ortodoncistas mayores de 20 afios. La mayor parte de los participantes
tenian informacion sobre de los sintomas y la forma de contagio por COVID-19. La

mayoria de las consultas de ortodoncia fueron de emergencia, evitando el uso de
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aerosoles; asi como el uso del equipo de proteccion. Los niveles de ansiedad frente al
COVID-19 de los ortodoncistas fue de 16.7%, sin diferencias en relacién al género,
edad y ciudad. En conclusién, los especialistas en ortodoncia presentaron bajos niveles
de ansiedad frente al COVID-19, debido a la informacion y pautas que siguieron para

evitar contagiarse. (17)

Kamberi F. et al. (2020) identificaron en Albania los niveles de ansiedad, depresion,
percepcion del riesgo; asi como las estrategias de afrontamiento de los profesionales
albaneses durante la pandemia de COVID-19. La encuesta virtual se realizo entre abril
y mayo de 2020. Para la recopilacion de datos se utilizaron las redes sociales
utilizando la prueba GAD-7 y el Cuestionario de Salud del Paciente (PHQ-9). Los
participantes provinieron de todos los sectores de la salud tanto publico como privado,
se incluyeron médicos, enfermeras, etc. Se incluyeron 410 cuestionarios en el
analisis. La mayoria de los participantes eran enfermeras (59,3%), mujeres (78,5%) y
oscilaban entre 26 a 40 afios (46,3%). Especificamente, ser hombre, casado y en los
grupos de edad <25 y 41-60 se asocia estadisticamente con una mayor prevalencia de
ansiedad y depresion entre los trabajadores de la salud en el estudio. Reportaron
niveles leves de ansiedad en el 26,9% de los participantes, mientras que el 7,2% de
ellos expreso niveles moderados. El 23,1% y el 12,1% de los participantes expresaron
niveles de depresion leve y moderada, respectivamente. Se encontraron altos niveles
de percepcion de riesgo. Se encontré asociacion estadistica entre ocupacién (p =
0,011), género (p = 0,031), atencion a pacientes con COVID-19 (p = 0,011) y
disponibilidad de apoyo en salud mental en el lugar de trabajo. Entre los participantes
se informaron malas estrategias de afrontamiento. En conclusion, el apoyo a la salud

mental debe ser impartido, sobre todo para jovenes profesionales que atienden a
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2.2

221

personas con COVID-19. Puede mejorar el estado de salud mental de los profesionales

y sus familiares, lo que afecta la calidad de la atencion brindada. (18)

Base tedrica

Ansiedad

La ansiedad se refiere como un complejo patron de conducta, que se manifiesta por medio
de una activacion fisioldgica ocurrida en respuesta a dos tipos de estimulos, los internos
(cognitivos y somaticos) y los externos (ambientales). (8)

Es la antelacion de amenazas futuras (19), se caracteriza por un sentimiento de tension,
opresion y preocupacion persistente, percibiendo un sentimiento de mal inminente o estar
a merced de una amenaza, intranquilidad, nerviosismo, fatiga, inseguridad,
preocupacion, inestabilidad; asi como también, manifestaciones psicosomaticas de rubor
facial, sudoracion, intranquilidad, insomnios, agitaciones y palpitaciones. (8)

Se desarrolla una alerta ante peligros futuros, lo que genera comportamientos cautelosos
0 evitativos (20). Se le considera a la ansiedad como una expresion de una emocion en la
que una persona se siente y se describe a si mismo como ansiosa, nerviosa, angustiada o
demasiado preocupada por algin problema en particular. (21)

Frente a la aparicion de una enfermedad y la incertidumbre que podria ocasionar frente a
las personas; conlleva a un estado de estrés que altera las emociones. (22)

Segun la OMS se calcula que un 4% de la poblacion mundial padece actualmente un
trastorno de ansiedad. En 2019, 301 millones de personas en el mundo tenian un trastorno
de ansiedad, lo que los convierte en los mas comunes de todos los trastornos mentales.

(23)
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La ansiedad por Covid-19 también ha sido referida como coronaphobia, definida como
una respuesta exagerada que se desencadena por el temor a contraer la infeccion por
Covid-19, se acompafia de sintomas fisioldgicos, estrés significativo por la pérdida
singular y ocupacional, aumento de conductas de busqueda de seguridad y tranquilidad,
y, la evitacion de sitios y situaciones publicas, que provoca un marcado deterioro en el

manejo de la vida cotidiana. (8)

(TAG) Trastorno de ansiedad generalizada

Se considera una alteracion psiquica en la que la persona suele estar preocupada por una
0 varias situaciones y tiene dificultad de dominar sus sintomas. Aun cuando se desconoce
que lo origina, suele ser causado por una acumulacion importante de eventos agobiantes
(9). Si bien no se puede especificar la causa exacta del TAG, hay grupos de poblacion
con mayor riesgo de padecerlo y se asocia a muchas enfermedades tanto psiquiatricas
como organicas. (21) Su particularidad se basa en la reaccion secundaria de la persona
producto de factores de estrés que lo aquejan. (9).

La calidad de vida tiene gran repercusion sobre el TAG, incluso mayor que el observado
en la depresion y es una condicién de salud mental prevalente que se subestima en todo
el mundo (21)

El trastorno de ansiedad puede tener gran impacto en el personal de salud, los cuales son
especialmente vulnerables por trabajar en entornos peligrosos y frecuentemente aislados
de sus familiares, fuentes de apoyo y por si fuera poco en una situacion tan estresante
como una pandemia. (19)

Estudios realizados indicaron que los grados de ansiedad afectan la tranquilidad del
personal de salud, aumentando en ellos la angustia y reduciendo la autoeficacia en el su

ambito laboral. (1)
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Durante la pandemia, las personas con elevados niveles de ansiedad pueden tener
sintomas que los convence de que se encuentran infectados, lo que podria complicar su
estado psicoldgico, afectando su capacidad racional. (24-25). Entre otras cosas, esto
puede derivar en comportamientos inadecuados como visitas frecuentes a un centro
médico para descartar la enfermedad, lavado de manos excesivo o apartamiento social.
Por otro lado, niveles leves de ansiedad también podrian afectar la salud de las personas,
puesto que cabe la probabilidad de que puedan creer que estan a salvo de infecciones e
ignoran las recomendaciones de salud para casos de pandemia. (24)

Los trastornos de ansiedad agrupan a diferentes afecciones de salud mental de alta
prevalencia que pueden tener un impacto debilitante en el funcionamiento y el bienestar

diario. (8)

2.2.2 GAD-7 (General Anxiety Disorders-7) Escala de ansiedad generalizado

La escala GAD-7 es una herramienta simple de 7 items, ha demostrado excelentes
propiedades para identificar a los pacientes con TAG, no representa una sobrecarga para
los pacientes y médicos (26). La escala revela adecuadas medidas de validez y
confiabilidad. Se le considera un excelente instrumento de medicion, por su practicidad
para detectar sintomas de trastorno de ansiedad generalizada, independientemente si
tratan a pacientes con COVID-19. Se espera que el GAD-7 contribuya a predecir la escala
de ansiedad de los trabajadores de salud. (9) Ademas, su brevedad lo hace conveniente
para su uso en investigaciones epidemioldgicos y posiblemente para su uso en encuestas
de salud virtuales. (27)

La escala GAD-7 se compone de 7 interrogantes de tipo Likert en la cual si se marca la
opcién:

Nunca es igual a 0;
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Menos de la mitad de los dias es igual a 1;
Més de la mitad de los dias es igual a 2;
Casi todos los dias es igual a 3. (28)
La puntuacion global de GAD-7 se obtiene simplemente sumando las respuestas a cada
pregunta y oscila de 0 puntos a 21 puntos obtenidos.
La escala se divide en 4 grupos:
Gravedad minima (0-4),
Gravedad leve (5-9),
Gravedad moderada (10-14),
Gravedad severa (15-21). (12-28)
Todo ello contribuye al diagnostico del participante de la siguiente manera:
Si se obtienen de 0-4 puntos, nos dice que no se aprecian sintomas de ansiedad;
Si se obtienen de 5-9 puntos, nos dice que hay sintomas leves de ansiedad,;
Si se obtienen de 10-14 puntos, nos dice que hay sintomas de ansiedad moderados;
Si se obtienen de 15-21 puntos, nos dice que hay sintomas severos de ansiedad.
Una puntuacion de 10 a mas, define la presencia de sintomas de ansiedad e indica

necesariamente una evaluacion del especialista (13)

2.2.3 COVID- 19 (Coronavirus Disease 2019)
Denominado también mediante las siglas SARS-CoV-2, que quiere decir Sindrome
Agudo Respiratorio Severo por Coronavirus 2; quien es el agente causal del Covid-19
gue ha dado lugar a una pandemia en el afio 2020 hasta la actualidad. (29)
Comenz6 en diciembre del 2019 (26), se obtuvieron los primeros reportes de esta
afeccion en Hubei, Wuhan, China, propagandose por todo el mundo en menos de 6

meses. (30) Se le considera la primera pandemia del siglo XXI que se transformo en una
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problematica de salud global a consecuencia de contactos mediante viajes y contacto
comunitario (31). EIl Perd fue uno de los paises con altos niveles de mortalidad y
morbilidad a causa del COVID-19 (32). En relacién con la situacion concerniente al
virus, cabe mencionar que la familia de los coronavirus se ha asociado con infecciones
humanas menores desde hace un siglo (33). No existe una terapia antiviral eficaz para
COVID-19 (30). El trayecto de la busqueda de la vacuna contra el SARS-CoV-2
comenzd al mismo tiempo que inicid la pandemia, para lo cual el proceso de desarrollo
y fabricacion podria tardar entre 5 y 15 afios, ademas deben pasar por control de
seguridad y calidad para su aplicacion. Aun no existe una vacuna ideal; sin embargo
existen vacunas disponibles que son eficaces contra este virus (34). La pandemia de la
COVID-19 ha conllevado al aislamiento social durante un periodo de tiempo, cambiando
la rutina diaria de las personas. Producto de ello genero incertidumbre en la poblacién; a
nivel econdmico, social y principalmente en la salud. (30) La crisis de la pandemia sigue
trayendo consecuencias a nivel de la salud, entre ellos el temor y ansiedad. (27) La salud
mental se ha visto alterada en toda la poblacién, especialmente en personas que han
padecido la propia enfermedad, quienes tuvieron que pasar por un confinamiento
restrictivo; asi como profesionales que han estado trabajando, directa o indirectamente,
en la atencion de los pacientes. Dado que la ansiedad, la ira y el estrés son reacciones
normales a eventos extremadamente adversos tales como la pandemia de la COVID-19,
es importante que se brinde una intervencién temprana de atencién en salud mental para
prevenir la aparicién de alteraciones mentales a largo plazo. Con respecto a las
alteraciones en salud mental, los trabajadores sanitarios se consideran un grupo de alto

riesgo incluso en épocas no pandémicas. (1)
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2.3 Formulacion de hipdtesis
Ho: No existe relacion entre estado de ansiedad generalizado GAD7 y el personal
asistencial del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la

Torre en situacion de pandemia Covid19, Lima, 2023.

HI: Existe relacion entre estado de ansiedad generalizado GAD7 y el personal

asistencial del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la

Torre en situacion de pandemia Covid19, Lima, 2023.
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3. METODOLOGIA

3.1 Método de la investigacion
El presente estudio fue de tipo aplicada, guiada sobre los hallazgos y respuestas de la
investigacion orientada, en la que sus resultados se pueden emplear para la resolucion
directa e rapida de los problemas que los afecta y tiene objetivos préacticos. (35)

3.2 Enfoque de la investigacion
Fue de tipo cuantitativo por que se relaciona con el caracter de la magnitud, la técnica
de recoleccion de datos cuantitativa permite aplicarla a grandes masas de poblacion.
(35)

3.3 Tipo de investigacion
Fue un estudio descriptivo basado en el sondeo de uno o0 mas rasgos del hecho descrito.
Su proposito fue identificar las caracteristicas importantes de las variables bajo
analisis, tal y como realmente ocurren. (37)

3.4 Disefio de la investigacion
El disefio de la investigacion fue observacional, basado en la observacion y medicion
de los acontecimientos presentados naturalmente para su posterior analisis. También
fue de tipo transversal, por ser puntual, puesto que la anotacion de los datos de las
variables se realiza en un solo momento de la evaluacion, sin seguimiento. (38)

3.5 Poblacién, muestra y muestreo
La poblacion del estudio contd con la participacién del personal que labora en el
Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en la ciudad
de Lima, Perd.
La muestra fue por conveniencia, debido a la cantidad de trabajadores (Odont6logos y
personal asistencial) que labora en la clinica dental. Por tal motivo, no se realiz6

muestreo.
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Criterios de inclusion

- Odontdlogos y personal asistencial que pertenecen al Servicio de Odontologia de la
Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre

- Odontdlogos y personal asistencial que dieron su aprobacién para unirse a la
investigacion.

Criterios de exclusion

- Odontdlogos y personal asistencial que no dieron su aprobacion para unirse a la
investigacion.

- Personal que no sea Odonto6logo o personal asistencial

3.6 Variables y operacionalizacion
Variables de estudio

Estado de Ansiedad Generalizado

Servicio de odontologia
- Edad

- Sexo

Cuadro de variables de estudio y operacionalizacion

; - ; ; Escala de
Variables  Definicion operacional Indicador L Valor
medicion
Es una afeccion de salud Segun respuestas Minima (0-4)
mental prevalente en obtenidasenla  Nominal Leve (5-9)
todo el mundo. Escala GAD7 Moderada (10-14

Estado de
Severa (15 -21)
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3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1 Técnica:

Se contactd de manera presencial al personal de servicio (odontologos y personal

asistencial) mediante una visita al Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor
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3.7.2.

3.7.3.

3.8

Raul Haya de la Torre, a cada participante se le entreg6 una ficha, informandole acerca
de la investigacion y obteniendo el consentimiento para su participacion, luego para el
llenado de la Ficha se le di6 15 minutos. La participacion en la investigacion fue
voluntaria y anénima que respeten la privacidad y la confidencialidad del participante
durante y después de la investigacion.

Cabe resaltar que el 5 de mayo del 2023, la OMS declaro con gran esperanza el fin de
Covid19 como emergencia sanitaria internacional, sin embargo advirtid que esto ““ no
significa que el Covid19 haya dejado de ser una amenaza para la salud mundial, con
respecto a la investigacion, se empez6 a gestionar en el afio 2022, el proceso de
correcciones, presentacion de documentacion continuo, llevandose a cabo la recoleccion

de datos en la ficha del dia 21 de junio del 2023 y culmind el 30 de junio del 2023.

Descripcion de instrumento:

La recoleccion de la informacion se realizd en una ficha de datos, creado a partir del
objetivo de la investigacion. (Anexo 1) Constd de dos partes, la primera parte estuvo
conformado por el consentimiento informado, los datos acerca del participante e
indicaciones; la segunda parte consta la Escala GAD7 que contenia 7 preguntas, en el

cual marcaron su respuesta.

Validacion

La validacion del instrumento fue evaluada por 3 expertos, docentes de pregrado y/o

posgrado, luego de ser aprobada su validez, estaba lista para su uso. (Anexo 2)

Plan de procesamiento y analisis de datos
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La redaccion del presente proyecto de tesis fue realizada en el programa Microsoft Word.
Después de recolectar los datos se procedio al andlisis de los resultados mediante
estadistica descriptiva de las variables cualitativas. Se utilizO Microsoft Excel para
ordenar la informacion recopilada en una base de dato, para posteriormente crear tablas
de frecuencia y gréaficos. La parte estadistica se realizd mediante el programa estadistico

SPSS y se utilizara un valor alfa de 0,05.

3.9 Aspectos éticos
El presente estudio se realizé respetando los principios éticos, no produjeron ningun
riesgo fisico ni psicoldgico al participante. Se respetd la identidad del encuestado para
que no se utilice esta informacion en su contra, se salvaguardaron la informacion
brindada segin lo referido a la Ley N°29733 (“Ley de Proteccion de Datos Personales™).
Previo al llenado de la ficha de datos, se entregd el consentimiento informado a los
Odontologos y personal asistencial el cual firmaron, dejando como sustento la situacion
voluntaria de su participacion. Se utilizaron una ficha validada y confiable para lograr

los objetivos de la investigacion (Anexo 3).
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4, PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
4.1. Resultados

4.1.1. Analisis descriptivo de resultados

Un total de 84 encuestados pertenecientes al Servicio de Odontologia de la Clinica Dental
Victor Raul Haya de la Torre que oscilaron entre 21 a 66 afios fueron participes del presente
estudio, donde se aplico estadistica descriptiva para obtener los porcentajes y frecuencias de
las variables. Asimismo, se utilizo la prueba de Chi Cuadrado de Pearson, donde se asumio una

asociacion significativa cuando el valor de p fue menor que 0.05 (p<0.5).

En la tabla 1 se observan los tres niveles de estado de ansiedad moderada segin el GAD-7 en
odontdlogos y personal asistencial del Servicio de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la
Torre. Por otro lado, las tablas y graficos 2 y 3 se determinaron los niveles de ansiedad segun
edad de los odontdlogos; mientras las tablas y graficos 4 y 5 los niveles de ansiedad del personal

asistencial segun sexo, utilizando el GAD-7.
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Tablal. Estado de ansiedad generalizado GAD7 en el Servicio de Odontologia de la Clinica

Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion de pandemia Covid19, Lima, 2023.

Tabla de contingencia GAD * PROFESIONAL

PROFESIONAL Total
ODONTOLOGO ASISTENTE
Recuento 19 10 29
LEVE
% del total 22,6% 11,9% 34,5%
Recuento 27 9 36
GAD7 MODERADA
% del total 32,1% 10,7% 42,9%
Recuento 12 7 19
SEVERA
% del total 14,3% 8,3% 22,6%
Recuento 58 26 84
Total
% del total 69,0% 31,0% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Calculo estadistico: Tabla de la prueba de chi cuadrado de variables cualitativas sin

distribucién normal

Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl Sig. asintdtica
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 1,0742 2 0,584
Razén de verosimilitudes 1,086 2 ,581
Asociacién lineal por lineal ,001 1 976
N de casos validos 84

a. 0 casillas (0,0%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia minima esperada es 5,88.
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Graficol. Estado de ansiedad generalizado GAD7 en el Servicio de Odontologia de la

Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion de pandemia Covid19, Lima, 2023.

Grafico de barras
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: El resultado de la prueba (p: 0.584), nos indica que al ser mayor que 0.05, se
acepta la Ho y rechaza la H1. Por lo tanto, no existe relacion entre estado de ansiedad
generalizado GAD?7 y el personal asistencial del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental

Victor Raul Haya de la Torre en situaciéon de pandemia Covid19, Lima, 2023.
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Tabla 2. Estado de ansiedad generalizado GAD7 en los odontélogos del Servicio de
Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion de pandemia

Covid19, Lima, 2023, segun edad.

Tabla de contingencia edad * GAD * PROFESIONAL

PROFESIONAL GAD7 Total
LEVE MODERADA SEVERA
<30afios  Recuento 1 2 3 6
% del total 1,7% 3,4% 5,2% 10,3%
edad ~
>30 afios  Recuento 18 25 9 52
ODONTOLOGO
% del total 31,0% 43,1% 15,5% 89,7%
Recuento 19 27 12 58
Total
% del total 32,8% 46,6% 20,7% 100,0%
Fuente: Elaboracion propia
Grafico 2.
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: Se observa un estado moderado de ansiedad generalizado del 43,1% segln

el GAD7 en profesionales mayores de 30 afios de edad.
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Tabla 3. Estado de ansiedad generalizado GAD?7 en el personal asistencial del Servicio de
Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion de pandemia

Covid19, Lima, 2023, segun edad.

Tabla de contingencia edad * GAD * PROFESIONAL

PROFESIONAL GAD Total
LEVE MODERADA SEVERA
<30afios  Recuento 5 8 4 17
% del total 19,2% 30,8% 15,4% 65,4%
edad ~
>30aflos  Recuento 5 1 3 9
ASISTENTE
% del total 19,2% 3,8% 11,5% 34,6%
Recuento 10 9 7 26
Total
% del total 38,5% 34,6% 26,9% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 3.
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Célculo estadistico: Tabla de la prueba de chi cuadrado de variables cualitativas sin

distribucién normal

Pruebas de chi-cuadrado

PROFESIONAL Valor gl Sig. asintética
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 3,559P 2 ,169
Razén de verosimilitudes 2,991 2 ,224
ODONTOLOGO o .
Asociacion lineal por lineal 2,608 1 ,106
N de casos validos 58
Chi-cuadrado de Pearson 3,453¢ 2 178
Razén de verosimilitudes 3,839 2 ,147
ASISTENTE o .
Asociacion lineal por lineal ,236 1 ,627
N de casos validos 26
Chi-cuadrado de Pearson 1,5112 2 470
Total Razén de verosimilitudes 1,500 2 AT72
ota
Asociacion lineal por lineal 1,483 1 ,223
N de casos validos 84

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: El resultado de la prueba (p: 0.470), nos indica que al ser mayor que 0.05,
acepta la Ho y rechaza la Hi. Por lo tanto, No existe relacion entre estado de ansiedad
generalizado GAD7 y la edad del personal asistencial del Servicio de Odontologia de la

Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion de pandemia Covid19, Lima, 2023.
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Tabla 4. Estado de ansiedad generalizado GAD7 en los odontélogos del Servicio de
Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion de pandemia

Covid19, Lima, 2023, segun sexo.

Tabla de contingencia SEXO * GAD * PROFESIONAL

PROFESIONAL GAD Total
LEVE MODERADA SEVERA
Recuento 11 12 6 29
HOMBRE
% del total 19,0% 20,7% 10,3% 50,0%
SEXO
Recuento 8 15 6 29
ODONTOLOGO MUJER
% del total 13,8% 25,9% 10,3% 50,0%
Recuento 19 27 12 58
Total
% del total 32,8% 46,6% 20,7% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia
Gréfico 4.
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Interpretacion: Se observa un estado moderado de ansiedad generalizado del 25,9% segun

el GADY7 en profesionales de sexo femenino.
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Tabla 5. Estado de ansiedad generalizado GAD7 en el personal asistencial del Servicio de
Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion de pandemia

Covid19, Lima, 2023, segun sexo.

Tabla de contingencia SEXO * GAD * PROFESIONAL

PROFESIONAL GAD Total
LEVE MODERADA SEVERA
Recuento 3 1 1 5
HOMBRE
% del total 11,5% 3,8% 3,8% 19,2%
SEXO
Recuento 7 8 6 21
MUJER
ASISTENTE % del total 26,9% 30,8% 23,1% 80,8%
Recuento 10 9 7 26
Total 38,5% 34,6% 26,9% 100,0%
% del total

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 5.
PROFESIONAL=ASISTENTE
o GAD
BLEVE
Ol MODERADA
W sEvERA
a—
[+]
€
a{
=
o Y
(nd

HOMBRE MU.JER
SEXO

Fuente: Elaboracion propia
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Célculo estadistico: Tabla de la prueba de chi cuadrado de variables cualitativas sin
distribucion normal

Pruebas de chi-cuadrado

PROFESIONAL Valor Gl Sig. asintética
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson ,807° 2 ,668
Razon de verosimilitudes ,810 2 ,667
ODONTOLOGO o ]
Asociacion lineal por lineal 293 1 ,588
N de casos validos 58
Chi-cuadrado de Pearson 1,239¢ 2 ,538
Razon de verosimilitudes 1,219 2 ,544
ASISTENTE o .
Asociacion lineal por lineal ,753 1 ,386
N de casos validos 26
Chi-cuadrado de Pearson 1,1218 2 571
Total Razon de verosimilitudes 1,114 2 573
ota
Asociacion lineal por lineal ,764 1 ,382
N de casos validos 84

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: El resultado de la prueba (p: 0.571), nos indica que al ser mayor que 0.05,
acepta la Ho y rechaza la Hi. Por lo tanto, No existe relacion entre estado de ansiedad
generalizado GAD7 vy el sexo del personal asistencial del Servicio de Odontologia de la

Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion de pandemia Covid19, Lima, 2023.
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4.1.2. Discusion
Estudios epidemiologicos, relatan que un tercio de la poblacidn se ve afectada por un trastorno
de ansiedad a lo largo de su vida. (1-9) El trastorno de ansiedad generalizada es un trastorno
persistente y comun, en el que el paciente tiene una preocupacion y una ansiedad desenfocada.
(12,15)
Diferentes estudios han utilizado la escala del GAD-7 para detectar sintomas de trastornos de
ansiedad en varios entornos y en diversas poblaciones. (3,6-8) Asimismo, muchos de estos
estudios han complementado su busqueda con otros indicadores de salud mental para evaluar
problemas como la depresion (PHQ-9), estrés, distrés (IES-R), insomnio (ISI-7), angustia,
miedo (FCV -19S) y fatiga (ProQOL — CSF-vIV); asi como, otros cuestionarios validados que
fueron aplicados al personal de salud durante el tiempo de la pandemia del COVID-19 de
manera virtual. (1-9)
Los resultados de la presente investigacion utilizando el GAD-7 han determinado una escala
moderada de ansiedad en profesionales pertenecientes al area de salud del Servicio de
Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre. El estado de ansiedad a
diferentes escalas reportado en la literatura evidencia la gran problematica a nivel de la salud
mental, donde diferentes grupos de profesionales pertenecientes al area de salud estuvieron
expuestos al SARS-CoV-2 durante el tiempo de la pandemia del COVID-19. (1-9)
Autores como Kamberi F et al identificaron que un 26,9% de sus encuestados pertenecientes a
diferentes areas de salud presentaban un estado leve de ansiedad utilizando como instrumento
de medicién el GAD-7, (18) al igual que la presente investigacion que reporté un 11,9% en el
personal asistencial de la clinica odontoldgica. Por su parte, Consolo U encontr6 que el 9% de
odontélogos presentaba un estado severo de ansiedad durante la etapa de pandemia. (16)
Resultados diferentes al de este estudio, donde el 32,1% presentd un estado de ansiedad

moderado en los profesionales odontélogos. La diferencia de ambos grupos de esta
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investigacion podria deberse al grado de exposicion por parte del odontélogo en el
atendimiento directo con el paciente a diferencia del personal asistencial.

Los trastornos de ansiedad siguen un curso cronico; sin embargo, hay una disminucién natural
en las tasas de prevalencia con la edad. Sin embargo, esto no significa que un trastorno de
ansiedad dure de forma permanente por el resto de la vida del paciente. Los trastornos de
ansiedad comienzan en la nifiez, la adolescencia o la adultez temprana hasta que alcanzan un
pico en la mediana edad y luego tienden a disminuir nuevamente con la edad avanzada. (32)
La tasa de prevalencia de profesionales odontologos que fueron participes del estudio eran <
30 afios en un 89,7%; a diferencia del personal asistencial donde el 65,4% eran >30 afios de
edad. Algunas investigaciones descritas en el presente estudio presentaron participantes que
oscilaban entre los 18 y 67 afios; (1,3,5,7,8) mientras que otros estudios tenian una edad
promedio de 33,4 afios * 5,9 afios. (2,3,9) Solo un estudio mostro una relacion significativa
entre el sexo masculino y el estado civil casado en grupos de edad <25 y 41-60 con una mayor
prevalencia de ansiedad y depresion en sus trabajadores de salud; (8) sin embargo nuestro
estudio no encontro relacién significativa entre estado de ansiedad generalizado GAD7 y la
edad del personal asistencial.

El trastorno de ansiedad generalizada es dos veces mas comun en mujeres que en hombres.
(12,15) Las estadisticas de investigaciones reportadas en la literatura mostraron mayor nimero
de encuestados del sexo femenino, superando el 70% de su muestra total. (3,5,9) En este
estudio, el grupo de profesionales odont6logos tuvo la misma cantidad de participantes para
ambos sexos (50% hombres y 50% mujeres); sin embargo el grupo de personal asistencial
predomind en un 80,8% de participantes mujeres dentro del estudio. A pesar de ello, los
resultados definieron que no existe relacion entre estado de ansiedad generalizado GAD7 y el
sexo del personal asistencial. Posiblemente se deba a la marcada diferencia de participantes

entre ambos sexos.
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5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1.1. Conclusiones
1. Se determiné una escala de ansiedad moderada de profesionales odont6logos y una escala
leve de ansiedad en el personal asistencial del area de salud del Servicio de Odontologia de la
Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre utilizando el GAD7.
2. Se encontré que el grupo de profesionales odontélogos del Servicio de Odontologia de la
Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre obtuvo una escala de ansiedad moderada de 43,1%
con el GAD7, donde todos ellos fueron <30 afios.
3. El personal asistencial del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya
de la Torre obtuvo una escala de ansiedad severa, donde el 5,2% tenia >30 afios de edad.
4. Los odontologos del Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la
Torre se encontraron distribuidos en un 50% tanto para hombres como mujeres, donde tanto el
20,7% de hombres y el 25,9% de mujeres presentdé una escala de ansiedad generalizada
moderada segun el GAD?.
5. El personal asistencial femenino fue el que predominé con un 30,8% obteniendo una escala

de ansiedad generalizada moderada.
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5.1.2. Recomendaciones

1. Segun los resultados del estudio utilizando el GAD?7 se sugiere la provision de servicios
de salud mental para todos los profesionales odontdlogos y personal asistencial que
labora en Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre,
debido a su escala moderada.

2. Se recomienda implementar la escala del GAD?7, asi como otros indicadores de salud
mental mediante encuestas trimestrales, para tener conocimiento del estado de salud
mental de todos los profesionales odontélogos <30 afios. De esta forma planificar
programas de tratamiento y prevencion, que también pueden ayudarnos a comprender
mejor la etiologia de estos trastornos.

3. Se recomienda brindar charlas sobre salud mental y apoyo psicoldgico después de
obtener los resultados de los indicadores de salud mental cada tres meses, para
disminuir la escala severa de ansiedad del personal asistencial >30 afios de edad;
asimismo, es importante que el area administrativa coordine una o dos veces al afio
actividades recreativas fuera del establecimiento de salud para propiciar la relacion
interpersonal con todos los trabajadores de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la
Torre.

4. Se sugiere apoyo en la salud mental de los profesionales odont6logos hombres y
mujeres por presentar una escala de ansiedad generalizada moderada, que permita a los
profesionales de ambos sexos identificar la causa que ocasiona estos niveles de
ansiedad y tratarlo de manera oportuna sin afectar el entorno laboral y familiar.

5. Se sugiere evaluar de forma oportuna al personal asistencial femenino que present6 una
escala de ansiedad generalizada moderada; asimismo brindar apoyo psicolégico para la

mejora de su salud mental, mientras que también se recomienda estar en frecuente
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supervision al personal asistencial masculino, quienes presentaron una leve escala de

ansiedad.
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g
ANEXO N°1L: INSTRUMENTO e,
FICHA DE RECOLECCION DE DATOS
“Estado de Ansiedad Generalizado GAD?7 en el servicio de odontologia de la Clinica Victor Raul Haya de la Torre en situacion de
pandemia Covid-19, Lima 2023”
Estimado(a), su participacion es voluntaria y andnima, los datos entregados seran tratados confidencialmente, no se comunicaran a terceras personas
y la informacion recogida se utilizard Unicamente para los propdsitos de este estudio. Solo debe marcar su respuesta.
I. Acepto participar voluntariamente en la investigacion:
() Si
() No
I1. Datos generales
1. Odontologo(a) () Personal Asistencial ()
2. Edad:  afos
3. Sexo: Femenino () Masculino ()
I11. Cuestionario
Sefiale con un X 6 O con qué frecuencia ha sufrido los siguientes problemas en los ultimos 15 dias donde (1) Nunca, (2) Menos de la

mitad de los dias, (3) Mas de la mitad de los dias y (4) Casi todos los dias:

Nunca Menosdela | Méasdela | Casi

En los Gltimos 15 dias: mitad de los | mitad de | todos
dias los dias los

dias
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¢Ha presentado sensacion de
nerviosismo, de ansiedad, de tener los

nervios de punta?

¢Ha presentado incapacidad para eludir

o controlar la preocupacion?

¢Ha presentado preocupacion excesiva

por diferentes cosas o situaciones?

¢Ha presentado dificultad para

relajarse?

¢Ha presentado una intranquilidad de tal

grado gque no puede quedarse quieto?

¢Ha presentado facilidad para enfadarse

o irritabilidad?

¢Ha sentido miedo, como si pudiera

suceder algo malo?
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ANEXO N°2: VALIDEZ DE INSTRUMENTO

VALIDACION DE INSTRUMENTO

. DATOS GEMERALES

1.1 Apellidos y Nombres del Experto: Ascanoa Olazo Jimmy Antonio.

1.2 Cargo e Inatitucidn donde labora: Universidad Norbert Wiener

1.3 Nombre del Instrumento motivo de evaluacion: Escala GADT

1.4 Autor{es) del Instrumento: Cinthya R. Ramos Nufiez

1.5 Titulo de la Investigacion: “Estado de Ansiedad Generalizado GADT en el servicio de
odontologia de la Clinlca Victor Radl Haya de 12 Torre en situacién de pandemia Covid-19,

Lima 2022~

Il. ASPECTO DE LA VALIDACION

CRITERIOS Deficiente Baja Regular | Buems | Muy buens
1 2 3 4 H
1. CLARIDAD Estd formulado con lenguaje %
aprapiado.
Esth expresado en conductas
. DBJETIVIDAD ochservables. X
Adecuado al avance de la ciencia
1. ACTUALIDAD y lacncloges X
4. ORGANIZACION Existe una organizacitn légica. ®
Comprende los aspecios de
8. SUFICIENCLA cantidad y calidad en sus ilems. X
Adecuado para valorar aspecios
& INTENCIOMALIDAD | del desarralla de capacdades x
coqnosctivas.
Alineada a los objetivos d= la
T. CONSISTENCIA investigacon y melodologia. X
Erfire los indices, indicadores y
B. COHERENCIA Iag: irenaiones X
oLoGla La estralegia responde al
. MET O propdsiba del estudo X
El ins¥umenio es adecuado al
10. PERTINENCIA s hes WA, X
CONTED TOTAL DE MARCAS
[realice = conleo sn cada una de las calegarias de 2 L]
la sscala)
A B c i E

Coeficlente de Validez = (1x4) + (3xB) + (3xC) + (4xD) + (SxE) = 0.96
50

. CALIFICACION GLOBAL (Ubigue & cosficents de validez oblenida an el imervalo respecive y marque oon un

8508 en & crtulo asocada)

Categoria Intervalo
Desaprobade < | [0.00-0,60]
Observado <> | <060-0.70]
Aprobada " =0,70 - 1,00]

V. OPIMION DE APLICABILIDAD: El instruments aphca al estudio

Lima, 25 de julio del 2022
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WALIDACION DE INSTRUMENTO

L DATOE GENERALES

1.1 Apallidos y Nombres ded Exgario: Willacomns Mobng Maricla Anionists.
1.2 Cargo @ instimcidn donds labosa: Uiniversidad Norsert Wianesr

1.3 Momsbes dad |

Eelive da i

@i Escala GADT

1.4 Aenones) dal strumanio: Cinthya A Rases Muflaz
1.5 Thuls & la Investgacion: “Estade do Assieded Oenoralizade QADT an & sarvicio e

dantzieg Hospital an Min da pandemia Cowid-19, Lisa 20227
1. ASPECTO DE LA VAL DACION
Dufvoerts | Bam | Rr Wy brera
GRITERIOS: r, g"" U

1. ELARIDAD

Exti ormadeas con eegasie
o

2. DEJETRIDAD

Exth axsremacio sn cond ol
otrearvabien

[T S ey my———

1 ACTUALIDAD -
[ 4. ORGAMIEAGION | Exale ora oiganioectn gca
5 SUF o -

canided v caliced an oo e

£ N TEMCIONALIDATY

[T e———
e T —— ..
cog

7. Coe

s chyafvos S e
v bomadn y melndckocia

B COHERERGIA

Enbw s indoes, i cbcsdoms §
lrs o e T

2. METODOLOGIA

Lan sstruteg b responce &l
propiaito del ssludio

10. PERTIHERGLA

Bl st nie an: scecuedn sl
o de

| COMTED TOTAL DE MANCAS
(raslion sl conbes an cade on de s cetegorias de

[

A ] [

Coaficiente de Valider = (10&) + (283 + (3wl = (4500 + Ea) = 0.8
]

L CALIFICACION GLOBAL [Usee of coelicamo 4o valdar ohiamdo of o nlenain Msseclve v Targu o U

g o @l piresle i)

Calagoria Intervalo
Desaprobadn & 10,60 — 0,60]
Cbservado [ =050 = 0,70]
Aprobada — 0,70 — 1,00)

. OPBNION DE APLIC AEILIRAD:

A5 dha julie dal 2022

DL L

Unosaraidad
Mot Wisnas
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

I. DATOS GENERALES

1.1 Apellidos y Nombres del Experto: Céspedes Porras Jacqueline.

1.2 Cargo e Institucidn donde labora: Universidad Norbert Wiener

1.3 Nombre del Instrumento motivo de evaluacidn: Escala GADT

1.4 Autor{es) del Instrumento: Cinthya R. Ramos Nufiez

1.5 Titulo de la Investigacién: “Estado de Ansledad Generalizado GAD7 en el serviclo de
odontologia de la Clinkca Victor Radl Haya de la Torre en situacién de pandemia Covid-19,

Lima 202"

Il. ASPECTO DE LA VALIDACION

CRITERIOS Deﬂc1leruz E;ja Rzgsus Bl!ﬂl‘ Muy E;.IEHI
1. CLARIDAD Esta Ffarrnulaﬂu con lenguaje x
apropiado.
3. OEJETIVIDAD Esté sxpresado en conductas X
observahles.
Adecuada al avance de la ciencia
3. ACTUALIDAD y beenalagla X
4. ORGAMIZACION Existe una arganizacion legica. i
Comprende los aspecios de
8. SUFICIENCIA canlidad y calidad en sus ilems. X
Adecuada para valorar aspedos
&, INTENCIONALIDAD | del desarmallo de capascdades x
coqnoscilivas.
Alinsada a los objetivas de la
7. CONSISTENCIA invesligacion y melodologia. X
Enftre los indices, indicadores y
& COMEREMNCIA b irrsiones. X
La estraiegia responde al
8. METODOLOGIA P Ay X
1. PERTINENCLA Elimstrumenic es adecuado al %
lipo de Investgacicn.
COMTED TOTAL DE MARCAS
(raalice &l conles en cada una de las calegorias de
la escala)
A B c o E

Coeficlente de Validez = [1xA) + (2xB) + (3xC) + [4xD) + (SxE) =
a0

ill. CALIFICACION GLOBAL (Ubigue &l coeficients de validez oblenico en el mervald respectivg y MErque oon un

8apa en el circulo asociada)

Categoria Intervala
Desaprobade <> | [0,00-0,60]
Obsarvado 1:::) <0,80 - 0,70]
Aprobado Tl | <0.70-1.00]

V. OPINION DE APLICABILIDAD:

Aplica

Lima, 02 de agosto del 2022

a7

e
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ANEXO N°3: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo de proyecto de investigacion . Estado de ansiedad generalizado GAD?7 en el servicio de odontologia de la clinica dental Victor
Raul Haya de la Torre en situacion de pandemia Covid19 Lima 2023

Investigadora : Cinthya Rocio Ramos Nufiez
Institucion . Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW)

Estamos invitando a usted a participar en un estudio de investigacion titulado: “Estado de ansiedad generalizado GAD7 en el servicio de
odontologia de la clinica dental Victor Raul Haya de la Torre en situacion de pandemia Covidl 9,Lima 2023”. de fecha 02/02/2023 y version.O1.
Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener(UPNW).

I.  INFORMACION

Propdsito del estudio: El proposito de este estudio es evaluar si presenta un estado de ansiedad. Su ejecucidn ayudara/permitira establecer medidas
preventivas y de vigilancia con respecto a su salud mental.

Duracion del estudio (meses): 4 meses
N° esperado de participantes: 15
Criterios de Inclusion y exclusion:

Criterios de inclusion

- Odontdlogos y personal asistencial que perteneceran al Servicio de Odontologia de la Clinica Dental Victor Raul Haya de la Torre
- Odontdlogos y personal asistencial que den su aprobacion para unirse a la investigacion.

Criterios de exclusién
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- Odontblogos y personal asistencial que no den su aprobacion para unirse a la investigacion

- Personal que no sea Odontologo o personal asistencial.

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

e Firma de consentimiento informado
e Recepcidn y llenado de ficha de recoleccion de datos

La encuesta puede demorar unos 15 minutos.
Los resultados se le entregaran a usted en forma individual y se almacenaran respetando la confidencialidad y su anonimato.

Riesgos:
Su participacion en el estudio no presenta riesgo fisico ni mental

Beneficios:
Usted se beneficiara del presente proyecto puesto que podra saber si presenta un estado de ansiedad

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

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacion recolectada con cédigos para resguardar su identidad. Si los resultados de este estudio
son publicados, no se mostrard ninguna informacion que permita su identificacién. 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 atencién médica.
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Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el Investigador Principal (Detallar el nombre, nimero de teléfono y correo electronico del
investigador principal).

Asi mismo puede comunicarse con el Comité de Etica que validd 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

ll.  DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

He leido la hoja de informacidn 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 decisién 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.

(Firma) (Firma)
Nombre participante: Nombre investigador:
DNI: DNI:
Fecha: (dd/mm/aaaa) Fecha: (dd/mm/aaaa)
(Firma)

Nombre testigo o representante legal:
DNI:
Fecha: (dd/mm/aaaa)
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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 N° 4 Matriz de Consistencia

Operacionalizacion de variables

Problema Objetivos Hipdtesi | Variables Definicion Indicador Escala de | Escala Disefio y
S Operacional Medicién | Valorativa Método
General No Estado de | Es una afeccién | Segln Nominal Tipo de
presenta | Ansiedad de salud mental | respuestas Minima estudio
Determinar el estado de Generalizado | prevalente en | obtenidas en Es
ansiedad generalizado GAD?7 en todo el mundo | la Escala (0-4) observacional
el Servicio de Odontologia de la GAD7 , descriptivo,
Clinica Dental Victor Raul Prospectivo y
¢Cual serd el | Hayade la Torre en situacion de Leve transversal
Estado de | pandemia Covid19, Lima, 2023. (5-9)
ansiedad Poblacion
generalizado Especificos
GAD7 en el
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Servicio de
Odontologia de la
Clinica  Dental
Victor Raul Haya
de la Torre en
situacion de
pandemia Covid-
19 Lima, 2023?

Determinar el estado de
ansiedad generalizado
GAD7 en los
odontologos del
Servicio de Odontologia
de la Clinica Dental
Victor Raul Haya de la
Torre en situacion de
Covid19,
Lima, 2023, segun edad.

pandemia

Determinar el estado de
ansiedad generalizado
GAD7 en los
odontélogos del
Servicio de Odontologia
de la Clinica Dental
Victor Raul Haya de la

Torre en situacion de

Moderada
(10- 14)

Severa
(15-21)

Servicio de
Odontologia

Personal que
trabaja en el
consultorio

dental.

Segun ficha
de
recoleccion

de datos

Nominal

- Odontdlogo(a)

-Personal

asistencial

Odontdlogos
y Personal
asistencial

Muestra
Toda la
poblacion
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pandemia Covid19,

Lima, 2023, segun sexo.

Determinar el estado de
ansiedad generalizado
GAD7 en el personal
asistencial del Servicio
de Odontologia de la
Clinica Dental Victor
Raul Haya de la Torre en
situacion de pandemia
Covid19, Lima, 2023,

segun edad.

Determinar el estado de
ansiedad generalizado
GAD7 en el personal
asistencial del Servicio
de Odontologia de la
Clinica Dental Victor
Raul Haya de la Torre en

Segun ficha
Edad Afios que han q Ordinal - >30 afios de
; e
transcurrido edad
desde el | recoleccion - < 30 afios de
nacimiento del edad
) de datos
sujeto hasta la
actualidad.
Condicién
orgénica de
nacimiento
Masculina 6
Femenina del . _
) Segun ficha
sujeto, con | de . - Femenino
Sexo ., Nominal )
caracteristicas | recoleccion - Masculino
de datos

fenotipicas
propias en cada

una.
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situacion de pandemia
Covid19, Lima, 2023,

segun sexo.
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ANEXO N° 5 Resolucion de Comité de Etica

"" COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA PARA LA
Uriasidan INVESTIGACION
Norbert Wiener
ONSTANCIA DE APROBACION
Tima. 28 de marzo de 2023
INVesTIZaaoi\ay

Cinthya Rocio Ramos Nujic.
Exp. N°: 0270-2023

1€ m1 consideracion:

Es grato expresarle mi cordial saludo y a la vez informarle que el Comité Institucional de
Etica para la i igacion de la Uni idad Privada Norbert Wiener (CIEI-UPNW)
evalué y APROBO los siguientes documentos:

@ rrotocoio titulado: “Estado de ansiedad generalizado GAD7 en el servicio de
odontologia de la clinica dental Victor Rail Haya de la Torre en situacién de
pandemia Covid19 Lima 2023” Versién 01 con fecha 02/02/2023.

® Formulario de Consentimiento Informado Versién 01 con fecha 02/02/2023

El cual tiene como investigador principal al Sr(a) Cinthya Rocio Ramos Nufiez y alos
investigadores colaboradores (no aplica)

La APROBACION de el imi de las buenas practicas éticas, el balance
riesgo/beneficio, la calificacién del equipo de i igacion v la confidencialidad de los
datos, entre otros.

Ll igador debera iderar los sigui puntos dk a

i. La vigencia de la aprobacion es de dos afios (24 meses) a partir de la emisién
de este documento.

2. ElInforme de Avances se presentara cada 6 meses, y el informe final una vez
concluido el estudio.

3. Toda enmienda o adenda se deberd presentar al CIEI-UPNW y no podré
implementarse sin la debida aprobacién.

4. Si aplica, la R i6n de aprobacion del proy de i igacion deberd
iniciarse treinta (30) dias antes de la fecha de vencimiento, con su respectivo
informe de avance.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Yenny/Marisol Bellido Fuente
Presidenta del CIEI- UPNV
:moa Ropublica de Chile N°432. Jestis Maria
Universidad Privada Norbert Wiener
Teléfono: 706-5S5S anexo 3290 Cel. 981-000-698
Correo:comite. etica@uwieneredu.pe
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ANEXO N° 6 Imagenes de Ejecucion de proyecto

CLINICA ESTOMATOLOGICA
VIETOR RAUL HAYA DE LA TORRE |

R R ST

Frontis de la Clinica VRHT

56

VRH

Bienvenidos

=

TODAS LAS ESPECIALIDADES EN UN SOLO LUGAR
. { « O i i
= Estética Dental *Prétesis Dental




Area de Diagn6stico Area de Endodoncia
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Area de Odontopediatria Area de Operatoria
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Reporte de similitud

® 17% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:
» 17% Base de datos de Internet » 3% Base de datos de publicaciones
» Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de Crossr

* 5% 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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0 P g.p 4%
Internet
repositorio.uwiener.edu.pe o
@) 2%
Internet
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© 1%
Internet
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0 <1%
Internet
ncbi.nlm.nih.gov
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Internet
docplayer.es
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Internet
researchgate.net
0 9 <1%
Internet
tdx.cat
0 <1%
Internet

Descripcion general de fuentes


http://www.apra.org.pe/agenda.asp?date=2003%2F11%2F2&day=2&month=11&year=2003
https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/7581/T061_46987501_40736287_T.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://hdl.handle.net/20.500.14074/4097
http://repositorio.unsa.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12773/12727/MDrasoak.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/33519028
https://docplayer.es/163157072-Universidad-privada-norbert-wiener.html
https://www.researchgate.net/publication/344380464_The_endless_quarantine_The_impact_of_the_COVID-19_outbreak_on_healthcare_workers_after_three_months_of_mandatory_social_isolation_in_Argentina
http://www.tdx.cat/bitstream/handle/10803/2949/mcr_tesis.pdf.txt?sequence=2
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