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RESUMEN

Esta investigacion tendra como Objetivo: Determinar la relacion que existe entre la
sobrecarga y la ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal créonica Hospital
Edgardo Rebagliati Martins - Lima, 2025. La metodologia: Se trabajara bajo un método hipotético
deductivo, que se enfocara en un nivel correlacional y el disefio sera el no experimental, el tipo
sera aplicada, la muestra seran 90 cuidadores de paciente renales, quienes resolveran dos
cuestionarios validados y confiables, el desarrollo en la aplicacion de las encuestas tomara en
aproximado 25 minutos. Tras la obtencion completa de la informacion necesaria, se construird un
registro de datos utilizando el programa Microsoft Excel 2021. Luego, el contenido reunido sera
examinado con el software SPSS version 25.0. Una vez procesados, los datos seran sometidos a
tratamiento estadistico para la elaboracion de tablas de doble entrada, porcentajes. El analisis
inferencial, se utilizard pruebas estadisticas como paramétricas (Rho de Spearman) y no

paramétricas (Pearson) para la contratacion de hipotesis.

Palabras claves: Sobrecarga, ansiedad, insuficiencia renal cronica.
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ABSTRACT

This research will have the following objectives: To determine the relationship between
the burden and anxiety of the caregiver of patients with chronic renal failure Hospital Edgardo
Rebagliati Martins - Lima, 2025. The methodology: We will work under a hypothetical deductive
method, which will focus on a correlational level and the design will be non-experimental, the type
will be applied, the sample will be 90 renal patient caregivers, who will solve two validated and
reliable questionnaires, the development in the application of the surveys will take approximately
25 minutes. After the necessary information is fully obtained, a data record will be constructed
using the Microsoft Excel 2021 program. Then, the gathered content will be examined with SPSS
software version 25.0. Once processed, the data will be subjected to statistical treatment for the
preparation of double-entry tables, percentages. Inferential analysis will use statistical tests such

as parametric (Spearman's Rho) and non-parametric (Pearson) for the contracting of hypotheses.

Keywords: Burden, anxiety, chronic kidney failure.



1. EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

En el ambito internacional, los encargados del cuidado de los pacientes renales,
desempefian un rol primordial en su tratamiento. En Nigeria, un estudio evidencio niveles altos de
depresion, ansiedad y carga en 33.3% en los cuidadores mujeres de pacientes con ERC (1).

Por otro lado, en Arabia Saudita considera que, las principales responsabilidades asumidas
por los cuidadores incluyen la gestion de los tratamientos médicos de los pacientes, los
requerimientos dietéticos y las citas clinicas y de didlisis. Vivir con una persona en las etapas
avanzadas de la ERC y ser el cuidador principal se asocia con problemas emocionales como:
depresion, ansiedad y automedicacion en los cuidadores (2).

En Grecia, otro estudio determino que la carga total en 310 cuidadores de pacientes en
hemodidlisis fue grave en 35,5% y 64,8% se asocid a carga moderada; 26,7% presento depresion
y 20% en un nivel grave. Evidenciando que los cuidadores de pacientes en hemodialisis enfrentan
un mayor riesgo de sobrecarga y desarrollo de trastornos del suefio (3).

De la misma manera, en México similar situacion se presentd observandose que los
cuidadores de pacientes en hemodidlisis presentaron sobrecarga en un 71%, debido a temas
economicos por el costo del tratamiento de su pacientes porque en la mayoria de casos es el
familiar el cuidador, ademas de ello esta sobrecarga se relacion6 por la gravedad o el avance de la
enfermedad del paciente (4).

En Colombia la mayoria de cuidadores de los pacientes con insuficiencia renal cronica, son
mujeres con edades medianas en promedio de 49 afios, en su mayoria presentaron niveles altos de
ansiedad en 18,3 %, depresion en el 4,3 % y soledad en el 0,9 %, ademas, la ansiedad se asoci6 a

sobrecarga del cuidador (5).



La sobrecarga del cuidador, ocasiona efecto fisico, emocional y financiero como parte de
la atencion en este grupo de paciente. En Paraguay en un estudio, se pudo evidenciar que 40% de
los casos los cuidadores eran familiares de primer grado de los pacientes y en este grupo en un
25% se present6 una sobrecarga en el cuidado (6).

En el Pera, 12, 067 de personas con compromiso renal de nivel V se sometieron a
hemodialisis porque no tenian acceso a un trasplante de rifiones. Por lo tanto, la dependencia segun
la gravedad de la enfermedad genera que, los cuidadores en su labor diaria acumula diferentes
cargas, dando lugar a manifestaciones corporales (incremento en las labores, alteraciones en la
vida intima), sociales (retiro del entorno, reduccion de interacciones, modificaciones en el vinculo
con la persona asistida), financieras (costos relacionados con atencion médica y tratamientos),
espirituales y afectivas (como sensaciones de melancolia, desgaste y frustracion, entre otras) (7).

En un estudio nacional se observd que la mayoria de cuidadores de los pacientes con
insuficiencia renal cronica son mujeres mayores y las que presentan carga en un 22% se
relacionaba con la dependencia del paciente en un 53.3% (8). Otro estudio en Lima del 2019
encontrd que en un 51% la sobrecarga del cuidador fue intensa, lo que se incrementaba con un
menor nivel de experiencia del cuidador y con la dependencia del paciente con insuficiencia renal
9.

En ese sentido, se logra evidenciar en una investigacion que el 54,54% de los cuidadores
manifesto sefiales compatibles con estados depresivos; de ellos, el 9,09% presentaba una condicion
moderadamente severa, el 18,18% moderada y el 27,27% leve; inicamente el 3,03% indico el
consumo de farmacos antidepresivos. Todos aquellos con niveles moderados y severos de

depresion sefialaron alguna dificultad en el desempefio de sus tareas. Detectar la presencia de



depresion en cuidadores principales resulta clave para orientar acciones enfocadas en salvaguardar
su equilibrio emocional (10).

En el sitio de investigacion del estudio en el area de nefrologia se hizo la observacion que
algunos familiares y amigos de los pacientes son los que mayormente son sus cuidadores, ellos
manifiestan que desempefiar este rol les genera mucha carga y estrés hacia su personas, se
preocupan de manera significativa por la salud de su paciente, y muchas veces pueden generar
cuadros de ansiedad que perjudica su vida personal, es por ello importante evaluar como el nivel
de sobrecarga del cuidador puede relacionarse con la ansiedad que podria presentar los cuidadores

evaluados, formulando las siguientes interrogantes:

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
(Como la sobrecarga se relaciona con la ansiedad del cuidador de pacientes con

insuficiencia renal cronica, Hospital Edgardo Rebagliati Martins - Lima, 2025?

1.2.2. Problemas especificos
(Como la dimension impacto del cuidador de la sobrecarga se relaciona con la ansiedad

del cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica?

(Como la dimension relaciones interpersonales de la sobrecarga se relaciona con la

ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica?



(Como la dimension expectativas de autoeficacia de la sobrecarga se relaciona con la

ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica?

1.3.  Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Determinar la relacion que existe entre la sobrecarga y la ansiedad del cuidador de

pacientes con insuficiencia renal cronica Hospital Edgardo Rebagliati Martins - Lima, 2025

1.3.2. Objetivos especificos
Establecer la relacion que existe entre la dimension impacto del cuidador de la sobrecarga

y la ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica.

Establecer la relacion que existe entre la dimension relaciones interpersonales de la

sobrecarga y la ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal crdonica.

Establecer la relacion que existe entre la dimension expectativas de autoeficacia de la

sobrecarga y la ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica.

1.4.  Justificacion

1.4.1. Justificacion tedrica

La disertacion permitira brindar informacion relevante de como la sobrecarga se asocia con
el nivel de ansiedad de los cuidadores de pacientes renales, en el caso de la sobrecarga del cuidador

se basara en le escala de Zarit que considera aspectos para estudiar la relevancia de esta



problematica, y para la ansiedad se estudiara a través del enfoque William y Zung, que mide esta
ansiedad considerando elementos como los sintomas somaticos, cognitivos, el estado de &nimo y
los sintomas psicomotores, igualmente el estudio considera a la teoria de autocuidado propuesto
por Dorothea Orem en donde resalta la importa de del apoyo para que el paciente pueda ejercer su
autocuidado, ademas de considerar la teoria de Callista Roy donde refiere que el paciente tiene la

capacidad de controlar y adaptarse a su entorno necesario para el control de la ansiedad.

1.4.2. Justificacion metodologica

Desde un enfoque metodologico, la disertacion adoptara un disefio cuantitativo, no
experimental y con un alcance correlacional. Este enfoque permitird la obtencién de datos
relevantes mediante instrumentos de recoleccion validados y con alta fiabilidad, facilitando el
acceso a la informacidn esencial para el andlisis. Los hallazgos obtenidos podrian constituir un
punto de referencia para investigaciones futuras con metas semejantes.

1.4.3. Justificacion practica

Se demostrard como la sobrecarga del cuidador se asocia con el grado de ansiedad,
permitiendo comprender la magnitud de reducir esa sobrecarga. Esta informacion sera util para las
autoridades del hospital, quienes podran desarrollar estrategias y métodos para mejorar el cuidado
del cuidador y evitar el aumento de ansiedad que afecta su salud y desempefio. Se propone
implementar programas de asistencia de nivel psicoldgico, técnicas de relajacion, capacitaciones
en manejo del tiempo y cuidados, ademas de fomentar redes de apoyo social, fortalecer el entorno
familiar, y establecer servicios de relevo, dias de descanso, y lineas de ayuda. También se
recomienda promover actividades recreativas, evaluaciones regulares de salud y facilitar el acceso

a recursos, mejorando el bienestar y desempeio del cuidador.



1.5. Delimitacion
1.5.1. Temporal

Fl estudio se desarrollara durante los meses de marzo- abril del 2025

1.5.2. Espacial

FEl estudio se desarrollara en el servicio de hemodialisis

1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

Cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica.



2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes de la investigacion

2.1.1. Antecedentes internacionales

Lopezetal. (11), en el 2023 en México. Buscaron “Determinar la relacion de la sobrecarga
y el estrés percibido en familiares de pacientes en tratamiento sustitutivo de la funciéon renal”.
Investigacion cuantitativa, retrospectiva, observacional, transversal, analitica, en el cual se aplicd
la escala de valoracion de Zarit y de estrés a una muestra 148 pacientes. Los resultados mostraron,
En mas del 80 % de los entrevistados, la intensidad del estrés percibido fue categorizada como
frecuente, seguida de muy frecuente en un 10 %. Respecto a la sobrecarga del cuidador medida
mediante la escala de Zarit, el 66 % de los sujetos evaluados no evidenciaron carga excesiva.

Concluyen, no hay relacion entre los fendémenos llevados a cabo en la investigacion, con un

p=0.849.

Nazir et al. (12), en 2023 en Pakistan contaron con el proposito “evaluar la ansiedad y la
carga de los cuidadores de pacientes en hemodialisis”. En el presente estudio correlacional y
cuantitativo, se entrevistd a los cuidadores primarios no remunerados 218 mediante dos
cuestionarios. Se hallo que el 90,4% tenia ansiedad y depresion significativas. Con mayor
incidencia en madres cuidadoras (67%), con una edad menor a 30 afios (22%). Concluyen, la
ansiedad y la depresion se asociaron significativamente con la carga del cuidador con un p valor
menor al 0.05.

Rafati et al. (13), En Iran en el 2020, manifestaron su investigacion con el propoésito de

“Examinar la relacion entre la carga del cuidador y el bienestar espiritual en los cuidadores de



pacientes en hemodialisis”. Estudio correlacional, corte transversal; se aplicé en 382 cuidadores.
Los datos se recopilaron empleando el Inventario de carga del cuidador y el instrumento Ellison y
Paloutzian. Los hallazgos mostraron que 11,8% tenian una carga leve 56% media y 32,2% alta,
asimismo, 3% presentaron bienestar espiritual leve, 92,4% moderado y 8,4% alto. Concluyen, se

hall6 una asociacion inversa entre la carga del cuidador y el bienestar espiritual.

2.1.2. Antecedentes nacionales

Huailla (14), en el 2022 en Lima, contd con el propodsito de “determinar la relacion que
existe entre la sobrecarga del cuidador primario y el grado de dependencia del adulto mayor en
dialisis peritoneal”. Investigacion aplicada, hipotética, deductiva, cuantitativa y no experimental.
Se cont6 con 100 usuarios de edad avanzada. Se emple6 un instrumento para cada fendmeno en
cuestion con la finalidad de recopilar la informacién. Los hallazgos evidenciaron que el 25% de
los individuos tienen sobrecarga, el 55% leve y el 20% intensa. Lleg6 a la conclusion que no hay

asociacion entre ambos fenOmenos.

Roca (15), en el 2022 en Lima, cuyo objetivo fue: “Determinar el nivel de sobrecarga,
depresion y ansiedad en cuidadores primarios informales de pacientes”. Estudio descriptivo
observacional y cuantitativo. Se encuest6 a 75 cuidadores primarios con el test de Zarit, un
instrumento para evaluar la gravedad de la sintomatologia depresiva y el (BAI). Se hall6 que el
nivel de sobrecarga intensa en mas del 38%. La mayor parte exhibidé un grado reducido de ansiedad
en un 41,3% y depresion 56%; nivel leve de ansiedad 25,3% y depresion 26,7%. Concluye, existe

un grado elevado de sobrecarga, acompainiado de niveles bajos de trastornos de &nimo y estados de



inquietud emocional, por lo que se evidencia que no hay asociacion entre la sobrecarga de trabajo

y los grados de depresion y ansiedad.

Sanchez et al. (16), en 2019 en Chiclayo, contaron con el propdsito de “determinar el nivel
de sobrecarga del cuidador del paciente con tratamiento de didlisis peritoneal”. Estudio
cuantitativo, transversal descriptiva, con la colaboracion de 75 cuidadores. La recopilacion de
informacion se llevo a cabo utilizando un cuestionario para evaluar la carga asistencial de pacientes
en dialisis. Los hallazgos indican que mas del 94% de los cuidadores padecieron una carga ligera.
Se analizaron tres ambitos: la sujecion del usuario con mas del 53%, el autocuidado del cuidador
con mas del 95% y las repercusiones sociales y parentales con un aproximado del 79% Se concluye
que la carga del cuidador es moderada, y el patron méas comuin, conforme a la informacion
sociodemografica, corresponde a mujeres adultas, esposas de los pacientes, que conviven con

ellos.

2.2. Bases teoricas

2.2.1. Sobrecarga del cuidador

Alude a una condicion de extenuacion integral, tanto animica como corporal, que padecen
quienes consagran una porcion considerable de su tiempo al acompafiamiento continuo de una
persona en situacion de dependencia, lo cual interfiere significativamente en sus esparcimientos,

vinculos interpersonales, vida intima e incluso en su rendimiento dentro del ambito laboral (17).

La sobrecarga en los cuidadores principales hace alusion a la percepcion que tienen

respecto a las consecuencias que enfrentan en distintas areas de su vida al asumir la responsabilidad
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de atender a una persona con algun nivel de limitacion funcional. Este efecto abarca tanto las tareas
propias del cuidado como los obstaculos que deben sortear al llevarlas a cabo (18). De manera
recurrente, debido a la exigencia desbordante del rol, los cuidadores del entorno familiar
manifiestan reacciones adversas frente a las diversas exigencias del acompanamiento, afectando
su bienestar en dimensiones corporales, relacionales, espirituales, emocionales y financieras,
generado por la sobrecarga que significa el cuidado del paciente (19).

Asimismo, la sobrecarga son las exigencias del cuidado del paciente que superan las
habilidades del cuidador, lo que genera el estrés por asumir dicha obligacion, lo que dificulta la
gestion de su propio tiempo y conlleva el descuido de su bienestar, haciéndolo proclive al
desarrollo de afecciones (20).

La sobrecarga en quienes ejercen labores de cuidado deriva del desgaste tanto corporal
como psiquico que implica atender de manera constante a otro individuo, en especial cuando se

trata de personas con edad avanzada que manifiestan compromisos en sus facultades cognitivas

21).

2.2.1.1. Modelo de Equilibrio Esfuerzo-Recompensa de Siegrist, se aplica a la
sobrecarga del cuidador en usuarios con IRC al analizar como el desequilibrio entre los esfuerzos
realizados por el cuidador, como brindar atencion constante, manejar complicaciones emocionales
y fisicas del paciente, y las recompensas percibidas, como reconocimiento, apoyo emocional o
retribuciones tangibles, puede generar estrés cronico y afectar su bienestar. Este enfoque teorico
permite comprender como la percepcion de falta de reciprocidad en este rol intensivo puede
agravar el desgaste afectivo y fisica del asistente, destacando la necesidad de estrategias que

equilibren estas demandas mediante apoyo institucional, familiar y comunitario (22).
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2.2.1.2. Teoria del déficit del autocuidado de Dorothea Orem, se centra en la
importancia del cuidado como una necesidad humana fundamental y establece que las personas
requieren apoyo cuando no pueden satisfacer sus propias necesidades de autocuidado. En el
contexto de la sobrecarga del cuidador en pacientes con IRC, esta teoria es relevante para entender
como los cuidadores asumen el rol de suplir estas deficiencias de autocuidado en el paciente, lo
que puede generar un esfuerzo continuo y desgaste fisico y emocional. Segiin Orem, es esencial
identificar las demandas especificas de cuidado y promover estrategias que fortalezcan la
capacidad del paciente con el fin de involucrarse en la gestion de su propio bienestar, asi como
proporcionar al cuidador herramientas, educacion y apoyo para reducir su carga y mejorar su

bienestar (23).

2.2.1.3. Dimensiones de la sobrecarga del cuidador

Dimension impacto del cuidador: El cuidador no profesional se ve compelido a responder
simultdneamente a las exigencias asistenciales del paciente y a preservar su funcion dentro del
nucleo familiar; el cumplimiento de estas responsabilidades no retribuidas lo expone a

repercusiones somaticas, emocionales y vinculadas a su desempefio ocupacional (24).

El sindrome de sobrecarga del cuidador se manifiesta como una condicion de colapso
integral, tanto fisioldégico como psiquico, originado por la exposicion prolongada a contextos
tensionantes vinculados a la asistencia constante, lo cual propicia el menoscabo de la autonomia

personal, el deterioro del bienestar general y el abandono de aspiraciones vitales. Esta situacion
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repercute negativamente en la dinamica familiar, la interaccion social y la estabilidad financiera

del cuidador (25).

Dimension relaciones interpersonales: Los vinculos interpersonales emergen entre dos o mas
sujetos y constituyen un pilar esencial para la armonia dentro del entramado social. En todo ambito
sociocultural, un sujeto interactia con otros, lo que le posibilita tanto el conocimiento de los demas

como el autoconocimiento (26).

Los vinculos interpersonales facilitan en las personas el ejercicio de destrezas relacionales
que les resultaran valiosas a lo largo de su existencia, favoreciendo la creacion de lazos estrechos,
la comunicacion eficaz, la resolucion de desacuerdos y el fortalecimiento de la confianza hacia los

demas (27).

Dimension expectativas de autoeficacia: Alude a la autopercepcion o valoracion que una persona
tiene sobre sus propias habilidades para lograr el triunfo en los propositos que se propone. Estos
juicios estan influenciados por las expectativas que la persona tiene acerca de su aptitud para

satisfacer las exigencias de una actividad. (28).

La autoeficacia es un tipo de pensamiento autorreflexivo que ejerce una funcion crucial en
la operatividad del ser humano. Estas creencias contribuyen a explicar la conducta mediante
mecanismos cognoscitivos, motivacionales, emotivos y selectivos.. En otras palabras, las creencias

sobre la autoeficacia influyen en las emociones, pensamientos, motivacion y conductas de las
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personas. En este sentido, las expectativas de autoeficacia impactan en las conductas de los

individuos de distintas formas (29).

2.2.2. Ansiedad
Constituye un fenémeno afectivo que emerge como reaccion ante estimulos particulares
ligados a vivencias concretas; no obstante, cuando su intensidad se incrementa, puede

desencadenar trastornos tanto en el equilibrio psiquico como en el bienestar corporal (30).

Asimismo, es una manifestacion emocional que se distingue por pensamientos
perturbadores, sensaciones de inquietud, alteraciones en la conducta y reacciones fisiologicas
afines al temor, originando respuestas cognitivas marcadas por la hiperactivacion del sistema
nervioso autdbnomo y expresiones motoras que reflejan patrones conductuales poco funcionales y
escasamente regulados (31). De igual manera, se reconoce como una reaccion afectiva habitual
presente en todos los seres humanos, integrada en los sistemas primarios de preservacion, y surge
ante circunstancias del entorno que se perciben como imprevistas, desconocidas o potencialmente
perjudiciales (32). Para eludir estas sensaciones, la persona podria rehuir determinados entornos o
circunstancias, una conducta que puede originarse en la infancia o adolescencia y prolongarse

hasta la etapa adulta (33).

2.2.2.1. Dimensiones de la ansiedad
Sintomas somaticos: Los sintomas somaticos de la ansiedad incluyen una amplia gama de
manifestaciones fisicas que resultan de la activacion del sistema nervioso autonomo. Entre los mas

comunes se encuentran la taquicardia, la percepcion de constriccion toracica, la disnea, sudoracion
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excesiva, temblores, molestias gastrointestinales como nauseas o diarrea, tension muscular,
mareos, fatiga, y sensacion de debilidad o desmayo. Estos sintomas, aunque no representan un
peligro fisico directo, pueden ser intensos y agravarse en situaciones de estrés, lo que contribuye

a un circulo vicioso que refuerza la percepcion de amenaza y perpetta la ansiedad (34).

En cuanto a los sintomas somaticos, el énfasis se encuentra en los aspectos fisicos, como
el dolor o la fatiga, que estan relacionados con estresores emocionales evidentes y dificultades en
la vida diaria. Puede coexistir con otras patologias vinculadas a estos signos, pero su reaccion ante
ellos es anormal (35).

Vale la pena mencionar que la depresion, més frecuente en mujeres que en varones, puede
presentarse de forma prolongada o reaparecer con el tiempo, afectar gravemente el trabajo, la
escuela y en la realizacion de tareas cotidianas y, en el peor de los casos, puede conducir al suicidio

(36).

Sintomas cognitivos: La ansiedad puede manifestarse a través de diversos sintomas cognitivos
que afectan el procesamiento mental de los individuos. Entre estos sintomas se incluyen la
inquietud mental, donde la persona experimenta una constante sensacion de nerviosismo o
agitacion; el miedo, que implica una percepcion intensa de amenaza o peligro inminente; y la
anticipacion de lo peor, caracterizada por pensamientos recurrentes de que sucederan eventos
negativos. Ademas, es comun la dificultad para concentrarse, lo que afecta la capacidad de
enfocarse en tareas especificas; y el pesimismo generalizado, que se traduce en una visién negativa

y desesperanzada sobre el futuro (37).
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Estado de animo: Se refiere a una disposicion emocional sostenida que influye en la percepcion
y el comportamiento de una persona. A diferencia de las emociones, que son mas intensas y
momentaneas, el estado de animo es mas duradero y menos especifico, pudiendo variar desde
sentimientos positivos como alegria y satisfaccion, hasta negativos como tristeza, irritabilidad o
apatia. Los factores que afectan el estado de animo incluyen el estrés, la salud fisica, los patrones
de suefio, los eventos de la vida y, en algunos casos, desequilibrios quimicos en el cerebro. Un
estado de animo negativo persistente puede ser un indicador de trastornos como la depresion o la
ansiedad, mientras que un estado de animo positivo suele asociarse con bienestar emocional y
mejor calidad de vida (38).

Sintomas psicomotores: Los sintomas psicomotores son alteraciones en la actividad motora que
estan relacionados con factores emocionales o psicoldgicos. Pueden incluir retardo psicomotor,
caracterizado por movimientos lentos y una disminucién de la actividad, comtn en la depresion;
agitacion psicomotora, que involucra movimientos excesivos o inquietud, frecuente en trastornos
de ansiedad; temblores o tics nerviosos, que se intensifican con el estrés; rigidez o posturas
alteradas, vinculadas a trastornos neurologicos o psiquiatricos; y alteraciones en la coordinacién
motora, que dificultan realizar tareas complejas. Estos sintomas son importantes en la evaluacion
clinica, ya que pueden indicar trastornos psicoldgicos o neurologicos y ayudan en el diagnostico y

tratamiento adecuado (39).

2.2.2.2 Teoria del modelo de adaptacion de Callista Roy
Roy plantea que los individuos logran ajustarse mediante procesos de aprendizaje
desarrollados a lo largo del tiempo. Por ello, las enfermeras deben considerar a las personas como

entes singulares, valiosos, independientes y libres, quienes forman una unidad inseparable de su
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contexto. Este enfoque esta intrinsecamente vinculado a la idea de adaptacion y, en consecuencia,
a la manera en que interpretan las circunstancias que les toca vivir, las cuales difieren entre un

individuo y otro (40).

Al realizar un andlisis, se destaca la importancia de llevar a cabo una evaluacion integral
de la persona, considerando tanto los aspectos fisicos como psicosociales. Esto no solo ofrece la
oportunidad de comprender el estado de salud del individuo, sino también de entender como se
siente frente a la situacion y como responde. Ademads, permite conocer como perciben los
cuidadores el proceso y coémo planean apoyar su adaptacion. Esto posibilita disefar las tacticas
mas adecuadas para alcanzar de manera colaborativa las metas de atencion, las cuales, seglin lo
plantea el modelo, pueden favorecer la capacidad de ajuste, concebida como una condicion de

equilibrio en los individuos (41).

2.2.2.3. Teoria del Estrés de Lazarus y Folkman

Esta teoria puede aplicarse al contexto de los cuidadores estudiados al enfocarse en como
perciben y manejan el estrés asociado con el cuidado de un ser querido. Segln esta teoria, el estrés
surge cuando un individuo evalia una situacidén como amenazante 0 que sobrepasa sus recursos
propios para afrontarla. En el caso de los cuidadores, el estrés puede derivar de las demandas
emocionales, fisicas y psicologicas de brindar atencidon constante a un paciente con una
enfermedad croénica. La percepcion del cuidador sobre si tiene los recursos necesarios, como el
apoyo social, la informacion adecuada o el tiempo suficiente, influira en su experiencia de ansiedad

y en cdmo manejan esa tension. Las estrategias de afrontamiento, como la busqueda de apoyo
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emocional, el uso de recursos institucionales o la reestructuracion cognitiva de la situacion, seran

claves para mitigar el estrés y la ansiedad que puedan experimentar (42).

2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipétesis general

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la sobrecarga y la ansiedad del
cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica, en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins-

Lima, 2025.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre la sobrecarga y la ansiedad del
cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica, en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins -

Lima, 2025.

2.3.2. Hipaotesis especificas
Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimensién impacto del cuidador

de la sobrecarga y la ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension relaciones
interpersonales de la sobrecarga y la ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal

cronica.
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Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension expectativas de
autoeficacia de la sobrecarga y la ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal

cronica
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3. METODOLOGIA
3.1. Meétodo de investigacion

Se empleara el método hipotético deductivo, es aquel que se origina a partir de una
suposicion respaldada por el marco conceptual de una ciencia especifica y que, siguiendo
principios racionales de inferencia, posibilita derivar hallazgos novedosos y anticipaciones
observables, las cuales posteriormente son puestas a prueba (43).
3.2. Enfoque investigativo

Se hara uso del enfoque cuantitativo, en donde se utilizara la recopilacion y la evaluacion
de datos con el proposito de responder interrogantes planteadas y contrastar conjeturas formuladas
con anterioridad; se apoya en la cuantificacion, el registro de cantidades y, habitualmente, en la
aplicacion de métodos estadisticos para identificar con precision tendencias conductuales dentro
de un grupo poblacional (44).
3.3. Tipo de investigacion

La investigacion sera de tipo aplicada dado que su finalidad es intervenir de forma concreta
en la resolucion del problema planteado, haciendo uso del saber adquirido y llevandolo a un
contexto practico (45).
3.4. Diseiio de la investigacion

El estudio sera de disefio observacional ya que que la funcién del investigador se restringe
unicamente al registro de los fendémenos contemplados en la investigacion (46)

Asimismo, el estudio sera del nivel o alcance correlacional, porque lo que se buscara
establecer el grado de intensidad en que se encuentran asociadas las variables del estudio (47).

De igual manera serd descriptivo, debido a que se pretende identificar y detallar las

propiedades esenciales de los fendmenos considerados (48).
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En el caso del corte del estudio sera el transversal porque la investigacion se llevara a cabo

en un solo instante y en un sitio especifico (49).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion
Conjunto total de individuos o unidades que cumplen con una serie de caracteristicas y que
son objeto de investigacion (50). En esta ocasion, se trabajara con la totalidad de la poblacion 90
cuidadores de pacientes, dada que la poblacion sera finita no aplica muestra.
Criterios de inclusion
e Cuidadores de pacientes con ERC
e Cuidadores de pacientes con ERC con mas 18 afios edad
e Cuidadores de pacientes con ERC que otorguen su aprobacion mediante
consentimiento informado.
e Cuidadores de pacientes con ERC con Seguro Essalud
Criterios de exclusion
o Cuidadores pacientes con ERC que no quieran colaboracion en la investigacion
. Cuidadores pacientes con ERC menores de 18 afios de edad
. Cuidadores de pacientes con ERC con otras comorbilidades
o Cuidadores de pacientes con ERC no asegurados

o Cuidadores de pacientes con ERC de otros hospitales



3.6. Variables y operacionalizacion

Matriz de operacionalizacion de variable 1

Tabla 1. Operacionalizacion de variable 1 sobrecarga del cuidador
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Dimensiones Indicadores Escala Escala
Definicion s . valorativa
Definicion Operacional de .
Conceptual o r (niveles o
medicion
rangos)
agotamiento desgaste emocional y fisico  Impacto del Alteracion en relaciones
emocional y fisico que presentan los  cuidador sociales
que experimenta cuidadores de los pacientes Dependencia Alta
quien asume el con ERC, serd medido por Confidencialidad (66 - 88)
cuidado de un U cuestlonquo . quej' Dificultades sanitarias Ordinal Media
paciente con una comprende las dimensiones: (44 - 65)
enfermedad  crénica impacto  del cuidador, Relaciones Conflictos intrafamiliares Baja
5) " relaciones interpersonales, interpersonales Incertidumbres (22 - 43)
(52) expectativas de autoeficacia
53). Expectativas Cuidado
p
de autoeficacia Economia




Matriz de operacionalizacion de variable 2

Tabla 2. Operacionalizacion de variable 2 ansiedad del cuidador
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Dimensiones Indicadores Escala
Definicion cos . Escala de valorativa
Definicion Operacional  or .
Conceptual medicion (niveles o
rangos)
expresiones de indole estado emocional  Sintomas somaticos  Tension miofascial
emocional y cognitiva  caracterizado por Disconfort
que no se relacionan inquietud o miedo en abdominal
con amenazas relaciébn con su salud o Incomodidad
concretas, 'y que tratamiento, en donde se toracica
pueden evidenciarse medira con un Miccion
como episodios subitos  cuestionario, el cual toma aumentada
o como una condicién en cuenta las dimensiones;
prolongada; estas  sintomas somaticos,  Sintomas cognitivos  Temor Alta
expresiones pueden dar  sintomas cognitivos, Respuesta colérica (60-80)
lugar a momentos estado de 4&nimo, sintomas Mal humor Ordinal Media
intensos de angustia  psicomotores (55). Inquietud (40-59)
(54). persistente Baja
(20-39)
Estado de &nimo Nerviosismo
anticipatorio
Expectativa
catastrofica

Sintomas
psicomotores

Interrupciones del
suefio
Pesadillas
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Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica

Con el fin de recopilar la informacién se empleara la encuesta, la cual facilita
abordar cuestiones tanto en términos de descripcion como de vinculo entre fendémenos,
mediante la obtencion ordenada de informacion conforme a un esquema previamente

definido que garantice la fiabilidad de los resultados recopilados (56).

3.7.2. Descripcion
a) Instrumento para medir la variable sobrecarga del cuidador:

Se usard el cuestionario elaborado por Ccatamayo (53), en Pert en 2018 el cual fue
utilizado para medir el nivel de sobrecarga del cuidador primario en pacientes con
enfermedad renal crénica sometidos a hemodialisis para optar el titulo profesional de
licenciada en enfermeria.

Integrado por 22 preguntas que toma en cuenta las dimensiones: impacto sobre el
cuidador ( 1 - 12), relaciones interpersonales (13 - 18), y expectativas de autoeficacia (del

19 - 22).

Con una escala de Likert, Casi nunca: 1, Algunas veces: 2, bastante veces: 3, Casi

Siempre: 4.

Con el fin de categorizar la variable, se empleard las siguientes escalas de

valoracion:

Sobrecarga del cuidador alta (66 - 88)
Sobrecarga del cuidador media (44 - 65)

Sobrecarga del cuidador baja (22 - 43)
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b) Instrumento para medir la variable ansiedad

Con la finalidad de evaluar la “ansiedad”, se empleara un cuestionario de William
k. Zung conformada por 20 preguntas con preguntas cerradas, tomando en cuenta las
dimensiones: Sintomas somaticos (del 1 - 8), Sintomas cognitivos ( 9 - 16), estado de &nimo
(17 - 18) y sintomas psicomotores (19 - 20) validado por Patricio (55). en el afio 2020 el
cual fue utilizado con el proposito de evaluar el nivel de ansiedad en pacientes para optar
el titulo profesional de Licenciada en Enfermeria

Con el fin de calificar las contestaciones se hara uso de la escala tipo Likert: Nunca

(1), A veces (2), Casi siempre (3), Siempre (4). Para categorizar la variable, se
empleara las siguientes escalas de valoracion:
Ansiedad del cuidador alta (60-80)
Ansiedad del cuidador media (40-59)

Ansiedad del cuidador baja (20-39)

3.7.3. Validacion
Validacion del cuestionario de la sobrecarga del cuidador

Respecto a la validacion de contenido del instrumento se consultd a 5 expertos dos
doctores y tres magister y se tomaron en cuenta sus juicios con un resultado de la prueba

binomial de 0.0313 inferior al 0.05 indicando una alta validez (53).

Validacion del cuestionario de la ansiedad del cuidador
Se efectud la validacion por medio del juicio de expertos, contando con 5 expertos,

y posteriormente se aplico la prueba binominal que arrojo un valor de 0.03, siendo inferior
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al 0.05, por ende, el grado de concordancia de los jueces resulta significativamente alto,
indicando una alta validez (55).
3.7.4. Confiabilidad
Confiabilidad del cuestionario de sobrecarga del cuidador
Se efectud una prueba piloto con 20 individuo en donde por medio de Alfa de

Cronbach se alcanz6 un valor 0,789 evidenciando una confiabilidad alta (53).

Confiabilidad del cuestionario de ansiedad del cuidador
Se llevo a cabo una prueba piloto en 15 pacientes, la confiablidad se efectud por
medio de Alfa de Cronbach, alcanzando un valor de 0.949, lo que permite inferir que posee

una confiabilidad alta (55).

Plan de procesamiento y analisis de datos

Tras la aprobacion del proyecto por parte del comité de ética de la universidad, se
proporcionara una carta de presentacion que se adjuntard a la solicitud de autorizacion para

la aplicacion de los instrumentos de recoleccion de datos.

A continuacion, se llevara a cabo una reunion con los participantes, donde se les
explicara el proceso y se les hard firmar el consentimiento informado, asegurando su
autonomia en la decision de participar. Ademas, se les proporcionara instrucciones sobre

como completar los instrumentos, los cuales se estima tomaran un promedio de 25 minutos.
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Tras la recoleccion completa de la informacion requerida, esta serd sistematizada
en una tabla de registros mediante la aplicacion Microsoft Excel 2021. Consecutivamente,
se procedera al procesamiento estadistico de los datos empleando el SPSS version 25.0,
generando tablas de doble entrada y célculos de porcentajes para su interpretacion
estadistica.

El analisis inferencial, se utilizara pruebas estadisticas como paramétricas ( Rho de

Spearman ) y no paramétricas ( Pearson ) para la contratacion de hipdtesis.

Aspectos éticos

El desarrollo de la investigacion tomard en cuenta los siguientes 4 principios
bioéticos (57):

El principio de la justicia: Los cuidadores en la investigacion, seran atendidas con
consideracion durante toda la indagacion, sin ningun tipo de diferenciacion.

El principio de la autonomia: Los cuidadores participaran de forma autoénoma lo
que se constatara mediante la firma del consentimiento informado. El principio de la
beneficencia: Los que se busca con el estudio es aportar en un mejor desarrollo del
cuidador del paciente con IRC, favoreciendo su labor, pero resaltando la importancia de
cuidar su salud mental en el proceso principalmente de un factor tan perjudicial como la
ansiedad. El principio de la no maleficencia: Esta investigacion tiene fines
exclusivamente académicos y, en consecuencia, se implementaran todas las disposiciones
pertinentes con el fin de resguardar la seguridad y bienestar de los participantes a lo largo

del proceso.



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma
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2024 2025
ACTIVIDADES Octubre Noviembre Diciembre Enero Febrero
1 2 3 41 2 3 412 3 41 2 3 41 2 3 4

Determinacion de la

problematica

Revision de fuentes

documentales

Contexto del problema,

fundamentacion teoérica y

antecedentes

Relevancia y justificacion de
la disertacion

Propésitos de la disertacion
Perspectiva y estructura del
estudio

Identificacion de la

poblacién,  seleccion  de
muestra y método de
muestreo

Herramientas y métodos para
la recopilacion e informacion
Estrategias de interpretacion
informativa

Consideraciones éticas
Elementos organizativos de
la investigacion y principios

Apéndices
Validacion del plan de
investigacion
Defensa formal de la

propuesta investigativa
Ejecucion del trabajo

Tareas ejecutadas [T]

Tareas por ejecutar [l



4.2. Presupuesto
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2025
RECURSOS TOTAL
Enero Febrero Marzo  Abril Mayo

Red global S/. 81.20 S/.81.20 S/.81.20 S/.81.20 S/.81.20 S/. 406.00
Portatil S/.2100.70 S/.2100.70
Disco duro S/.43.20
Boligrafos S/.3.50 S/.3.50 S/.3.50 S/.3.50 S/.3.50 S/. 17.50
Papel A4 S/. 6.30 S/.6.30 S/.630 S/.6.30 S/.6.30 S/. 6.30
Copias S/.9.20 S/.920 S/.920 S/.9.20 S/.9.20 S/.9.20
Material impreso S/.9.20 S/.920 S/.920 S/.9.20 S/.9.20 S/. 46.00
Encuadernado S/.11.50 S/.11.50 S/.11.50 S/. 11.50
Transporte S/.32 S/.32 S/.32 S/.32 S/.32 S/. 156.00
Alimentacion S/. 47 S/. 47 S/. 47 S/. 47 S/. 47 S/. 235.00
TOTAL S/. 3031.40
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Titulo: Sobrecarga y ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica, en un hospital de Lima, 2025.

Formulacion del problema Objetivos Hipétesis Variables Dlsen,o .
Metodologico
Problema general: Objetivo general: Hipotesis general
(Como la sobrecarga se relaciona Determinar como la sobrecarga se Hi: Existe relacion estadisticamente V1: Sobrecarga Tipo de
con la ansiedad del cuidador de relaciona con la ansiedad del significativa entre la sobrecarga y la Impacto del investigacion:
pacientes con insuficiencia renal cuidador de  pacientes con ansiedad del cuidador de pacientes con cuidador Aplicada
crénica, en un hospital de Lima, insuficiencia renal cronica. insuficiencia renal cronica, en un Relaciones Método y
20257 hospital de Lima, 2025. interpersonales disefio de
Objetivos especificos: Expectativas de Investigacion
Problemas especificos: Identificar como la dimension Ho: No existe relacion estadisticamente —autoeficacia Método
(Como la dimension impacto del impacto del cuidador de la significativa entre la sobrecarga y la hipotético -
cuidador de la sobrecarga se sobrecarga se relaciona con la ansiedad del cuidador de pacientes con V2: Ansiedad Deductivo
relaciona con la ansiedad del ansiedad del cuidador de pacientes insuficiencia renal créonica, en un Diseiio
cuidador de pacientes con con insuficiencia renal cronica hospital de Lima, 2025. Dimensiones de corte
insuficiencia renal cronica? Sintomas transversal,
Identificar como la dimensiéon Hipotesis Especifica somaticos observacional
(Como la dimension relaciones relaciones interpersonales de la Hi: Existe relacion estadisticamente Sintomas no experimental.
interpersonales de la sobrecarga se sobrecarga se relaciona con la significativa entre la dimension impacto cognitivos
relaciona con la ansiedad del ansiedad del cuidador de pacientes del cuidador de la sobrecarga y la Estado de animo
cuidador de pacientes con con insuficiencia renal cronica ansiedad del cuidador de pacientes con Sintomas Poblacion y
insuficiencia renal cronica? insuficiencia renal cronica. psicomotores muestra

(Como la dimension relaciones
expectativas de autoeficacia de la
sobrecarga se relaciona con la
ansiedad del cuidador de pacientes
con insuficiencia renal cronica?

Identificar cémo la dimension
relaciones expectativas de
autoeficacia de la sobrecarga se
relaciona con la ansiedad del
cuidador de  pacientes con
insuficiencia renal cronica

Hi: Existe relacion estadisticamente
significativa  entre la  dimension
relaciones  interpersonales de la
sobrecarga y la ansiedad del cuidador de
pacientes con insuficiencia renal cronica.

Hi: Existe relacion estadisticamente
significativa entre la  dimension
relaciones expectativas de autoeficacia
de la sobrecarga y la ansiedad del
cuidador de pacientes con insuficiencia
renal cronica.

90 cuidadores
Y una muestra
de 90 cuidadores

Técnica
Encuesta
Instrumentos
Cuestionario
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Anexo 02: Instrumentos

CUESTIONARIOS SOBRE SOBRECARGA DEL CUIDADOR
Presentacion
Soy la estudiante de la especialidad, en este estudio cuyo objetivo es conocer la relacion entre la
sobre carga y la ansiedad en el cuidador de pacientes con insuficiencia renal cronica, para ello

necesito de sus participar en la resolucion de los siguientes cuestionarios.

Instrucciones. Lea detenidamente y con atencion las preguntas que a continuacion se le presentan,
marque con un aspa o la respuesta que usted estime verdadera. Se agradece de antemano su

colaboracion.

Marca con una (x) la respuesta correcta

Casi nunca (1)
Alguna veces (2)
Bastante Veces (3)
Casi siempre 4)
N° ITEMS

123 4

IMPACTO SOBRE EL CUIDADOR

1 Piensa que su familiar le pide mas ayuda de lo que realmente necesita

2 Piensas que debido al tiempo que dedica a su familiar no tiene suficiente
tiempo para Ud.

3 Se siente agobiado por intentar compatibilizar el cuidado de su familiar con

otras responsabilidades (trabajo, familia)

Tiene miedo por el futuro de su familiar

Piensa que su familiar depende de Ud.

Piensa que su salud ha empeorado debido a tener que cuidar de su familia

N SN 0 A

Piensa que no tiene tanta intimidad como le gustaria debido al cuidado de su
familiar
8 Piensa que su vida social se ha visto afectado de manera negativa por tener

que cuidar a su familiar
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10

11

12

Se siente incomodo por distanciarse de sus amistades debido al cuidado de su
familiar

Piensa que su familiar le considera a usted la Ginica persona que le puede
cuidar

Siente que ha perdido el control de su vida desde que comenz6 la enfermedad
de su familiar

Globalmente, Qué grado de “carga” experimenta por el hecho de cuidar a tu

familiar

RELACIONES INTERPERSONALES

13
14
15

16
17
18

Sientes vergiienza por la conducta de su familiar

Se siente enfadado cuando esté cerca de su familia

Piensa que el cuidar de su familiar afecta negativamente la relacion que usted
tiene con otros miembros de su familia

Se siente tenso cuando esta cerca de su familiar

Desearia poder dejar el cuidado de un familiar a otra persona

Se siente indeciso sobre qué hacer con su familiar

EXPECTATIVAS DE AUTOEFICACIA

19

20
21
22

Piensa que no tiene suficiente ingresos econdmicos para los gastos de cuidar a
su familiar, ademas de sus otros gastos

Piensa que nos serd capaz de cuidar a su familiar por mucho mas tiempo
Piensa que deberia hacer mas por su familiar

Piensa que podria cuidar mejor a su familiar

Fuente: https://repositorio.upsjb.edu.pe/handle/20.500.14308/2387
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Instrumento 2. CUESTIONARIO SOBRE ANSIEDAD
(*TEST DE MEDICION DE LA ANSIEDAD DE WILLIAM K. ZUNG, MD.)

L. INSTRUCCIONES. Lea detenidamente y con atencion las preguntas que a continuacion se le
presentan, marque con un aspa o la respuesta que usted estime verdadera. Se agradece de antemano

su colaboracion.

Nunca (1)
A veces (2)
Casi siempre (3)
Siempre 4)

ITEMS

Z
o

1234

Sintomas somaticos
Los brazos y las piernas le tiemblan
Le duele el cuello, la espalda o la cabeza

Siente que su corazon late con rapidez

Siente adormecimiento y hormigueos en los dedos de las manos y los pies
Ha tenido dolores de estomago o indigestiones

Ha orinado con mayor frecuencia de lo normal

Sus manos las siente secas y calientes

Siente que su cara enrojece y ruboriza con frecuencia

Sintomas cognitivos

0 N Nt AW

9  Siente miedo sin haber razén para ello
10 Se enfada con facilidad o tiene momentos de mal humor
11 Siente como si se derrumbara o fuera desintegrar
12 Se siente débil y se cansa facilmente
13  Se siente tranquilo y puede permanecer quieto
14 Siente mareos tltimamente
15 Tiene desmayos o sintomas de desmayo
16 Puede respirar bien con facilidad
Estado de animo

17 Se siente mas ansioso y nervioso de lo normal

18 Siente que todo va bien y que nada malo le va suceder
Sintomas psicomotores

19 Puede dormir con facilidad y descansar bien

20 Tiene pasadias

Fuente: https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/54484/Patricio_ EM-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Anexo 03: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION
Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores: Huamani Taquiri, Violeta
Titulo: Sobrecarga y ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal crénica en
Hospital Edgardo Rebagliati Martins Lima 2025
Propésito del estudio
Lo invitamos a participar en un estudio llamado: “Sobrecarga y ansiedad del cuidador de pacientes
con insuficiencia renal cronica en Hospital Edgardo Rebagliati Martins Lima 2025”. Este es un
estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, Huamani
Taquiri, Violeta. El propdsito de este estudio es Determinar la relaciéon que existe entre la
sobrecarga y la ansiedad del cuidador de pacientes con insuficiencia renal crénica. Su ejecucion
ayudard a mejorar el servicio que se les brinda tanto a los pacientes con IRC y a sus cuidadores
principalmente ellos para que puedan a formar de mejor manera la situacion y con ello ayuda mejor
a sus pacientes.
Procedimientos
Si usted decide participar en este estudio, se le realizard lo siguiente:

e Firmar el consentimiento informado

e Resolver los cuestionarios que se le brinde
La entrevista/encuesta puede demorar unos 40 minutos para resolver tanto la seccion dedicada a
la sobrecarga como de la ansiedad del cuidador. Los resultados del estudio se le entregaran a usted

en forma individual o almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.
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Riesgos

Su participacion en el estudio no significa ningun riesgo por lo que solo respondera preguntas en
un par de cuestionarios y no se le aplicara ninguna evaluacion clinica o fisica.

Beneficios

Usted se beneficiara con la informacién que se les brinde para mejorar el conocimiento de su
situacion asi como para aportar en las estrategias que ayuden a brindarles un mejor servicio a usted
y su paciente.

Costos e incentivos

Usted no deberé pagar nada por la participacion. Tampoco recibird ningun incentivo econdmico
ni medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad

Nosotros guardaremos la informacion con cddigos y no con nombres. Si los resultados de este
estudio son publicados, no se mostrard ninguna informacién que permita su identificacion. Sus
archivos no serdn mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del paciente

Si usted se siente incomodo durante la encuesta, podra retirarse de este en cualquier momento, o
no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud o molestia, no
dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con el (Huamani Taquiri, Violeta)
(indicar nimero de teléfono: xxxxxxxxx) o al comité que valido el presente estudio, Dra. Yenny
M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Etica para la investigacion de la Universidad Norbert

Wiener, tel. +51 924 569 790. E-mail: comite.etica@uwiener.edu.pe


mailto:comite.etica@uwiener.edu.pe
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CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué cosas pueden pasar si
participo en el proyecto. También entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya
aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada de

este consentimiento.

Participante Investigador
Nombres: Nombres:

DNI: DNI:
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Reporte de similitud

® 15% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

» 13% Base de datos de Internet » 3% Base de datos de publicaciones
 Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de
Crossref

* 12% 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.

repositorio.uwiener.edu.pe

3%
Internet
Universidad Wiener on 2023-10-14 29,
Submitted works ©
uwiener on 2023-09-03
. 2%
Submitted works
uwiener on 2023-09-24
<1%
Submitted works
Submitted on 1687388531452 <1%
Submitted works ©
hdl.handle.net <1%
Internet
uwiener on 2024-03-22
<1%
Submitted works
uwiener on 2024-03-12 <1%

Submitted works

Descripcion general de fuentes
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