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Resumen

El objetivo general de la presente investigacion es: Determinar la relacién entre el
Estrés Postraumatico por la pandemia COVID 19 y sus efectos psicologicos en
Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacion Social, Trujilo — 2022. La
metodologia es de tipo basica, con un disefio de tipo no experimental, descriptivo y
correlacional. Mediante una muestra de 52 adultos mayores que asistan al Centro
de Salud Liberacién Social — Trujillo, aplicando como instrumentos de recoleccion
de datos 2 cuestionarios que miden el nivel de estrés postraumatico y los efectos
psicolégicos. Se obtuvo como resultados que existe un nivel bajo de Estrés
Postraumatico por la pandemia COVID 19 en Adultos Mayores con un indice 42.3%;
asimismo, asimismo, el 50% no presenta Efectos psicoldgicos. Se concluye que
existe relacion entre el Estrés Postraumatico por la pandemia COVID 19 y sus
efectos psicologicos en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacién Social -

Trujillo, con una significancia de 0.00.

Palabras claves: Estrés Postraumatico, Efectos Psicologicos, Adultos Mayores.
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Abstract

The general objective of the present research is: To determine the relationship
between Post-traumatic Stress due to the COVID 19 pandemic and its psychological
effects in Elderly of the Social Liberation Health Center, Trujillo - 2022. The
methodology is of a basic type, with an experimental, descriptive and correlative
design. Through a sample of 52 older adults attending the Social Liberation Health
Center - Trujillo, applying as data collection tools 2 questionnaires that measure the
level of post-traumatic stress and psychological effects. The results showed that
there is a low level of post-traumatic stress due to the VOCID 19 pandemic in older
adults with a rate of 42.3%; also, 50% do not present psychological effects. It is
concluded that there is a relationship between Post-traumatic Stress due to the
COVID 19 pandemic and its psychological effects in Senior Health Center Social

Liberation - Truijillo, with a significance of 0.00.

Keywords: Post-traumatic stress, Psychological effects, Elderly
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INTRODUCCION

El estrés postraumatico (TEPT) es una de las alteraciones mentales con mayor
prevalencia en los ultimos afios, es denominado como un trastorno producto de
un evento adverso que genera una conducta de temor y una imposibilidad de
restablecerse a la vida cotidiana por un determinado periodo, conllevando a

cambios de nivel fisico y psicoldgico. @

Esta alteracion mental suele desarrollarse ante diversos eventos traumaticos,
donde se incluyen factores fisicos, psicologicos, sanitarios, emocionales,
educativos, sexuales y sociales. En la actualidad, el principal factor esta
relacionado con el estado de emergencia, que ha generado un contexto
desfavorable para los pobladores ante los diversos cambios sociales, por el
aumento de la vulnerabilidad al contagio, por los cambios laborales, el aumento

del indice de mortalidad, entre otros. @

A nivel internacional, segun la informacion obtenida por la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS), durante el estado de emergencia se ha alcanzado un 22%
de pobladores con estrés postraumatico. No obstante, segun los indices dados
por la Revista de Neuropsiquiatra, al afio 2020, se determind que en paises
occidentales como Nigeria existe un predominio del estrés postraumatico en el
42.8% de los pobladores, asimismo en Iran se dio un registro del 18% de
pobladores; y en paises europeos como el Reino Unido se dio un 21.5% de casos
sobre la poblacion total. 4 ©)

A nivel nacional, el Instituto Peruano de Orientacién Psicoldgica (IPOPS) realiz6
un estudio sobre los indices de las alteraciones mentales, determinando un
14.9% de casos de trastorno por estrés postraumatico, relacionado a factores
como el temor al contagio por COVID-19 y los cambios en los estilos de vida que

se han adquirido en el estado de emergencia. ©

Por otro lado, al afio 2021 en nuestro Perq, el Instituto Nacional de Estadistica e
Informatica (INEI), registré un 39.1% de hogares con al menos un adulto mayor,

siendo las zonas rurales con mayor prevalencia con un 42.6%. Lo que indica que



este grupo poblacional presenta mayor probabilidad de presentar estrés

postraumatico. ()

El adulto mayor durante la pandemia por coronavirus se ha visto expuesto a
multiples factores estresantes, como el alto riesgo a la mortalidad por infeccion
del SARS COV-2, el confinamiento social, los altos indices de morbilidad, la
desercién laboral, la crisis econdmica e incluso por los diversos medios de
comunicaciéon que emitian informes sobre la situacion de la salud de las personas

mayores de 60 afios, lo que generaba una gran preocupacion. @)

En un estudio a nivel mundial realizado por la Revista Médica de Trastornos
Afectivos, se identificd durante la pandemia diversos efectos psicologicos en los
adultos mayores como la ansiedad en un 31%, la depresion en un 27% y la
hostilidad en un 13%, las cuales estan relacionadas al estrés postraumatico. No
obstante, se determiné el indice de adultos mayores con estrés postraumatico
siendo un total de 41%, el cual es una cifra mucho mayor a la que se tenia

previamente a la pandemia por coronavirus, cuyo valor era de 4%. ©

El trastorno por estrés postraumatico genera una serie de efectos a nivel
fisioldgico y psicoldgico en la persona, alterando su conducta y las perspectivas
para de su vida. No obstante, son los efectos psicolégicos que predominan
durante esta alteracion, debido a un proceso neuroldgico que provoca diversos

cambios en las emociones, pensamientos y conductas. 10

Por lo tanto, se ha seleccionado el Centro de Salud Liberacion Social de Truijillo,
como el ambito de investigacién; debido a la capacidad asistencial que presenta
en el programa adulto mayor, en el cual se ha evidenciado diversas alteraciones
mentales, incluyendo el estrés postraumético. Esto es debido al aislamiento
social que han presentados los adultos mayores de la localidad de Truijillo,
también por causas como el temor al contagio, los cambios en la rutina diaria, el
aumento de la tasa de mortalidad, las complicaciones del SARS COV-2, entre
otros. Asimismo, esta experiencia pandémica ha generado grandes efectos de
nivel psicologico alterando sus conductas, emociones, pensamientos y su

calidad de vida.



Ante ello, se plantea la siguiente pregunta ¢Cual es la relacién entre el Estrés
Postraumatico por la pandemia COVID 19 y sus efectos psicolégicos en Adultos

Mayores del Centro de Salud Liberacion Social, Trujillo - 20227

La investigacion se justifica de forma tedrica por que utiliza informes y datos del
estrés postraumatico en el adulto mayor para la ampliacion del conocimiento en
la atencion de enfermeria. De igual forma, se utilizara el modelo teorico de
Hildegard Peplau denominado Enfermeria Psicodindmica; logrando comprender
el pensamiento, los sentimientos y la conducta del adulto mayor generado por el

estado de emergencia, con la finalidad de buscar una estabilidad mental.

La investigacion se justifica en lo practico, porque mediante el analisis situacional
del estado mental de los adultos mayores, se planificardn programas y
actividades para reducir los indices de estrés postraumatico. Ademas, se justifica
en lo metodolégico, porque los resultados obtenidos en la investigacién, serviran
como antecedentes para el desarrollo de futuros estudios en base a la salud

mental de las personas de tercera edad.

Ante ello, el objetivo general del presente estudio es: Determinar la relacion entre
el Estrés Postraumatico por la pandemia COVID 19 y sus efectos psicolégicos

en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacion Social, Trujillo — 2022.

Los objetivos especificos de la investigacion son: Determinar el nivel de Estrés
Postraumatico por la pandemia COVID 19 en Adultos Mayores del Centro de
Salud Liberacién Social, Trujillo — 2022; e Identificar los efectos psicolégicos en

Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacion Social, Trujillo — 2022.

La hipétesis plateada es:

H1 = Existe relacion entre el Estrés Postraumatico por la pandemia COVID 19y
sus efectos psicolégicos en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacion
Social, Trujillo — 2022.
HO = No existe relacion entre el Estrés Postraumatico por la pandemia COVID
19y sus efectos psicoldgicos en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacién
Social, Trujillo — 2022.



MARCO TEORICO

En relacion a los estudios para nuestra investigacion, se han considerado

antecedentes de nivel internacional, latinoamericano, nacional y local:
A nivel internacional:

Aranda Y, et al. (2020) en su investigacion donde analizaron el impacto para la
salud mental en el adulto mayor generado por el padecimiento de COVID-19 en
una localidad de Espafa; de tipo estudio de caso. Obtuvieron como resultados
que el estrés postraumatico se desarrolla como consecuencia en el 96% de
adultos mayores que han presentado COVID-19, cuyos efectos psicolégicos con
mayor prevalencia son las alteraciones emocionales, la falta de suefio, los
recuerdos perturbadores y la incertidumbre. Por lo cual, se concluye que el
COVID-19 genera un impacto negativo para el estado mental de las personas de
tercera edad. %

Véasquez A, et al. (2021) en su investigacion donde se evalué el confinamiento
social por coronavirus como causa de la soledad; de tipo revisién sistémica,
realizado en Espafa. Se obtuvo como resultados que, los diversos articulos en
revision demuestran que existe un predominio del estrés postraumatico causado
por el confinamiento social en adultos mayores, donde se presentan efectos
psicolégicos como la ira, confusion y la soledad misma. Se concluye que, la
soledad se relaciona como efecto psicoldgico del estrés postraumatico causado
por la pandemia COVID-19. 12

A nivel latinoamericano:

Broche Y, et al. (2021) en su estudio donde analizaron las consecuencias
psicolégicas del confinamiento social por Coronavirus; de tipo revision
bibliografica, realizado en Cuba. Cuyos resultados evidenciaron que la ira, el
insomnio, la apatia y el agotamiento emocional son los sintomas mas
prevalentes. Se concluye que el impacto psicologico dado en la poblacion es
debido a la restriccion de la libertad, las cuales deben ser tratadas

oportunamente, mediante actividades recreativas en el domicilio. 13



Aguilar A. y Arciniega A. (2022) en su estudio donde identificaron las secuelas
post COVID-19 en adultos que asisten a un centro de salud de Ecuador; de tipo
cuantitativa. Se obtuvo como resultados que el 40% de los participes presentaron
estrés postraumatico, sin embargo, el 93% no indicé algun sintoma psicolégico.
Por lo tanto, se concluye que la pandemia por coronavirus ha influenciado en el
desarrollo del estrés postraumatico, con mayor predominio en los efectos

psicolégicos. (14)
A nivel nacional:

Ramos C. (2021) en su estudio donde se exploré los sintomas psicopatoldgicos
del estrés postraumatico en pobladores de etapa adulta que estuvieron bajo la
cuarentena por COVID-19; de tipo exploratorio, correlacional y transversal,
realizado en Lima. Teniendo como resultados que el 33% de los pobladores
limefios presentan estrés postraumatico, de los cuales el 75% presentaron
sintomas de tipo psicolégico como temor, pensamientos constantes del evento y
ansiedad. Se concluye que existe una correlacion del estrés postraumatico y los
diversos efectos psicoldgicos, desarrollados en la pandemia por COVID-19, con

una significancia menor a 0.05. 1%

Gonzales D. (2021) en su estudio en el cual se reconocio la sintomatologia que
describe el estrés postraumatico en pacientes diagnosticados con COVID-19 que
asisten a un centro hospitalario de Lambayeque; de tipo revision sistematica. Se
obtuvo como resultados que existe un predominio de sintomas de tipo
psicolégico como la hiperactividad, el sobresalto y el recordatorio de los sucesos
en el 44% de los participantes, no obstante, el 22% no presentd efectos
psicoldgicos. Concluyendo que el padecimiento por coronavirus impacta en la
integridad de la salud mental de los sujetos de estudio, por lo cual se genera

mayor prevalencia en la sintomatologia de nivel psicoldgico. (16)

Fernandez J. y Solano J. (2022) en su investigacion donde determinaron la
asociacion del estrés postraumatico por la pandemia del coronavirus y el riesgo
de suicidio en pobladores de una comunidad de Huancayo; de tipo analitico y

transversal. Se obtuvieron como resultados que, el 59% de los pobladores fueron



diagnosticados con estrés postraumatico, de los cuales el 23% no presento
cambios psicoldgicos. Se determina la existencia de una correlacién entre el
padecimiento de estrés postraumatico por la pandemia COVID-19 y el riesgo al
suicidio, asi como la aparicion de trastornos psicologicos; debido a una

significancia de 0.02. @7

Reyes A, et al. (2022) en su estudio por el cual describieron ciertas
caracteristicas y los factores que inducen el estrés postraumatico por el
confinamiento por COVID-19 en ciudadanos de la region Lima; de tipo
retrospectivo. Los resultados obtenidos demostraron que el 60% de ciudadanos
presentan estrés postraumatico por la pandemia COVID-19, caracterizados por
sintomas de tipo psicolégico. En conclusién, existe una relacion significativa

entres la sintomatologia psicologica y el estrés postraumatico por COVID-19. (18)
A nivel local:

Asenjo C, et al. (2018) en su estudio donde se determiné el indice de estrés
postraumatico en pobladores de una localidad de La Libertad; de tipo transversal
y descriptivo. Cuyos resultados demostraron que existe un indice medio de
estrés postraumatico en el 35% de los participes del estudio, de los cuales el
25% son adultos mayores. Se concluye que los eventos adversos son las
principales consecuencias para el desarrollo de esta problematica de salud

mental, siendo los adultos mayores los mas vulnerables. (19

Aldea V. (2021) en su investigacion donde se identifico el nivel depresivo,
ansioso y estresor en las personas de tercera edad que acuden a un centro
hospitalario de La Libertad; de tipo no experimental y transeccional causal. Se
obtuvo como resultados que el estrés genera un impacto en el bienestar de las
personas de tercera edad, con un indice del 83%. Se concluye que existe una

influencia negativa del estrés en el estado mental de los adultos mayores. (20

Carranza A. (2021) en su estudio en el cual se identifico la correlacion entre el
estrés postraumatico y el grado de severidad del COVID-19 en hospitalizados de
un centro de salud de La Libertad; de tipo descriptivo, correlacional y

observacional. Teniendo como resultados que existe un predominio de pacientes



con estrés postraumatico y una alta severidad de COVID-19 a comparacion de
quienes presentan esta alteracion mental con COVID-19 de nivel moderado,
asimismo el grupo poblacional mas afectado es el adulto mayor. De tal forma, se
evidencia una correlacion significativa entre la severidad del COVID-19 vy el
desarrollo del estrés postraumatico, con mayor influencia en los adultos mayores

por su alta vulnerabilidad fisica y mental. ¢V

Rioja M. (2022) en su investigacion donde se determin6 aquellos factores que se
relacionan con el estrés postraumatico en pacientes dados de alta médica al
COVID-19; de tipo transversal y correlacional. Se identific6 como datos
relevantes que el 51.6% de participes del estudio cuentan con trastorno por
estrés postraumatico, de los cuales el 11% son adultos mayores, cuyos efectos
mas prevalentes son de nivel psicolégico y los factores mas predisponentes son
los sociales. De tal forma, se evidencia una relacion significativa entre el
trastorno por estrés postraumatico y el impacto generado por la pandemia, con

mayores consecuencias en las poblaciones vulnerables. 22

En relacion a los conceptos de nuestra investigacion, la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) conceptualiza como adulto mayor a toda persona con una
edad igual a 60 afios 0 mas. A su vez, esta etapa de vida presenta diversas
fases, la primera denominada tercera edad que incluye a personas de 60 hasta
74 afos, luego la edad cuarta entre 75 hasta los 89 afios, seguido de la
longevidad de 90 hasta 99 afios y por ultimo los centenarios quienes presentan

una edad mayor o igual a 100 afios. ®®

Un adulto mayor, se caracteriza por los cambios en el aspecto fisico, mental y
social; conllevando a procesos como el alejamiento laboral, la disminucion de
actividades mentales que inducen a enfermedades cognitivas, desarrollo de
enfermedades biologicas debido a la disfunciéon organica como la artrosis,
diabetes, catarata, Parkinson, osteoporosis, entre otros; también se da un
aislamiento social, la reduccién de la participaciéon familiar, refugio en los

pensamientos del pasado, entre otros aspectos. ¢4



Algunos adultos mayores pueden adaptarse rapidamente a los cambios en la
vida cotidiana, llevando su ultima etapa en Optimas condiciones para la salud,
presentando una estabilidad fisica, mental y social; e incluso se desarrollan como

personas dependientes, contribuyendo en la sociedad. %

En ocasiones, los cambios importantes en la vida del adulto mayor pueden
conllevar a un alto riesgo de alteraciones mentales, debido a la susceptibilidad
emocional propia de la edad y también por los procesos degenerativos de la
actividad cognitiva. Ante ello, el adulto mayor puede presentar diversos
escenarios que comprometan su salud mental, como altos niveles de estrés,

temor, inseguridad, sentimiento de inferioridad, etc. %

Ante ello, el trastorno por estrés postraumatico es considerado una alteracion
mental que se desarrolla por experimentar sucesos impactantes o de alto riesgo,
conduciendo a una sintomatologia de tipo psicolégico y fisiologico. Esta
condicion muestra una dificultad para readaptarse a la vida diaria, disminuyendo

el cumplimiento de las actividades, impactando en su interaccion social. 26

Investigaciones neurobiolégicas determinaron que esta patologia se origina de
forma bioquimica y endocrina, donde un estimulo estresante y adverso conduce
a la respuesta neuronal del cerebro como forma de compensacion fisiologica y

psicolégica. (26)

Cuando existe la respuesta neuronal, el organismo produce cambios
hemodindmicos, respiratorios, metabdlicos, hidroelectroliticos e incluso
cognitivos. (Por otro lado, el estrés postraumatico mantiene una periodicidad al
menos de 6 meses, en otros casos puede durar incluso mas tiempo, por lo que
se necesita con urgencia de una asistencia médica en salud mental, el cual
diagnostique dicha patologia y se mantenga un tratamiento, el cual puede ser de

actividades de afrontamiento y de tipo farmacolégico. 6

Con respecto a la sintomatologia, podemos categorizar a esta condicion
patolégica como una alteracibn mental que presenta mdultiples respuestas o
efectos de nivel psicoldgico, las cuales son mas predominantes a comparacion

de las respuestas de tipo fisiologica. Por lo tanto, conceptualizamos los efectos



psicolégicos como un conjunto de sintomas que interfiere en la cognicion,

emociones y conducta de la persona, a partir de un suceso traumatico. ¢ (28)

A nivel cognitivo, el estrés postraumatico genera déficit de atencidn, perdida
constante de memoria a largo y corto plazo, también conduce a trastornos del
suefio ante pensamientos constantes sobre el suceso traumatico, reduce el nivel
de conocimiento, dificulta la atencion laboral e incluso se puede desarrollar
pensamientos distorsionados de la realidad. En el adulto mayor, el estado
cognitivo va en un proceso degenerativo, debido a las condiciones fisioldgicas
que se desarrollan por el avance de la edad; por lo cual son una poblacion muy
susceptible a los estimulos estresores. (29 (30)

En relacién a la conducta, el estrés postraumatico origina un aislamiento social,
reduciendo las probabilidades de comunicacion e interaccion. Generalmente,
esta condicion trae consigo una serie de trastornos mentales que provoca una
serie de comportamientos insanos como hiperactividad, nerviosismo, autolesion,

consumo adictivo, agresion, entre otros. G

En el estado emocional, el estrés postraumatico produce una inestabilidad de los
sentimientos y una respuesta emotiva, es por ello que se origina la ira, la
frustracién el llanto, la sensibilidad, la melancolia, la penuria, la soledad, entre
otros. Ante ello, los adultos mayores, debido a los cambios de interaccion y
conducta, son muy vulnerables a sufrir situaciones que reduzcan su estabilidad
emocional, mas aun si atraviesas un suceso trauméatico que le impidan estar

activo en la sociedad, sintiéndose inferiores y con baja autoestima. 2

La investigacibn mantiene los conceptos de Hildegard Peplau en su teoria
denominado Enfermeria PsicodinAmica; donde se resalta la capacidad del
paciente en reconocer aquellos aspectos que reducen su estabilidad mental,
logrando alcanzar el maximo bienestar; por lo cual necesitan del apoyo de
enfermeria para lograr restablecerse en el ambito social. Peplau en su teoria
determina que la enfermera debe reconocer las conductas, pensamientos y
sentimientos de la persona con alteracion mental, para lograr la interaccion entre

enfermero — paciente y contribuir en la mejora de su propia salud. ©3)



Con respecto a los conceptos que se incluye en la teoria de Peplau, se
encuentran 4 metaparadigmas, el cual se relacionan con nuestra temética de
estudio: el estrés y sus efectos psicolégicos. Como primer metaparadigma se
tiene a la persona que se hace referencia al sujeto por el cual se busca el
equilibrio entre el estado de la mente, el cuerpo y el estado espiritual, generando

el maximo bienestar. 34

En segundo lugar, se describe la salud siendo el proceso por el cual la persona
busca el desarrollo y mejora continua de sus actitudes, reduciendo a su vez los
multiples factores de riesgo que pone en peligro su integridad. Como tercer
metaparadigma, se encuentra la enfermera, quien es capaz de aplicar sus
destrezas y conocimientos en la busqueda de su propio bienestar, manteniendo
una estabilidad mental. Por Ultimo, se encuentra el entorno, siendo el &mbito por
el cual se desarrollan los sucesos relacionados a la salud, asi como las
condiciones y circunstancias que se dan en el dia a dia, e influyen en el

comportamiento humano. ©®
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lIl. METODOLOGIA
3.1.Tipo y disefio de investigacion
3.1.1. Tipo de investigacion

El estudio fue de tipo aplicada, donde se buscé la ampliacion del conocimiento
cientifico en base a la conceptualizacion de las teorias y la obtencion de datos
estadisticos, con la finalidad de alcanzar la modificacion de las variables sobre
una poblacién especifica. (6

3.1.2. Disefio de investigacion
El estudio presentd un disefio no experimental, descriptivo y correlacional.

Fue no experimental, porque se basoé en la observacion de las variables y como
se desarroll6 en el contexto actual, sin alterar o modificar su naturaleza. Fue
descriptivo por que se detallé el comportamiento y las propiedades de la
poblacién de estudio. También, fue correlacional porque se determind la
existencia o no de la asociacion de las variables: estrés postraumatico y efectos
psicoldgicos. €7

El disefio de la investigacion, presentd el siguiente esquema:

e

r

M\
02

M: Adultos mayores del Centro de Salud Liberacion Social, Trujillo — 2022.

Dénde:

O1: Estrés postraumatico
0O2: Efectos psicologicos

r: Relacion entre la variable estrés postraumatico y efectos psicolégicos.
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3.2.

3.3.

Variables y operacionalizacion
Variable independiente: Estrés Postraumatico. (Anexo 1)
Variable dependiente: Efectos psicoldgicos. (Anexo 1)

Poblacién, muestray muestreo

3.3.1. Poblacion

La poblacion estuvo conformada por 60 adultos mayores que asistieron al Centro
de Salud Liberacion Social, Trujillo — 2022.

Criterios de inclusién

Adultos mayores del Centro de Salud Liberacion Social — Truijillo, que aceptaron
de forma voluntaria participar en el desarrollo del cuestionario.

Adultos mayores del Centro de Salud Liberacién Social — Trujillo, de ambos
géneros.

Adultos mayores del Centro de Salud Liberacion Social — Trujillo, con capacidad

cognitiva y fisica para el desarrollo del cuestionario.
Criterios de exclusion

Adultos mayores del Centro de Salud Liberacion Social — Trujillo, que se negaron
a desarrollar el cuestionario.

Adultos mayores del del Centro de Salud Liberacion Social — Trujillo, que no
podian leer y escribir.

3.3.2. Muestra

Mediante la férmula para poblacion finita, se obtuvo una muestra de 52 adultos
mayores que asistan al Centro de Salud Liberacion Social, Trujillo — 2022.

3.3.3. Muestreo
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Probabilistico aleatorio simple.
3.4.Técnicas e instrumentos de datos:
Técnica: Encuesta

Instrumento de recoleccidn: El cuestionario nos permitié recolectar los datos
para determinar el nivel de Estrés Postraumatico por la pandemia COVID 19 e
identificar sus efectos psicologicos en Adultos Mayores del Centro de Salud

Liberacion Social, Trujillo — 2022. Los cuestionarios a utilizar son:
Instrumento 1: Nivel de estrés postraumatico

El presente cuestionario fue disefiado y elaborado por las autoras del estudio,
contando con una sola dimensién y 5 items. Cada item fue evaluado mediante
una valoracion dicotomia, utilizando el Siy No. Al responder con un Si, se asigné
1 punto y al responder No se asigno 0 puntos.

Instrumento 2: Efectos psicolégicos

El presente cuestionario fue disefiado y elaborado por las autoras del estudio,
contando con 3 dimensiones y 15 items. Cada item fue evaluado mediante una
escala Likert con 5 niveles, asignando un puntaje de 0 si es Nunca, 1 si es Casi

Nunca, 2 si es A veces, 3 si es Casi Siempre y 4 si es Siempre.

Validez: Ambos instrumentos fueron validados mediante el juicio de expertos,
por 3 enfermeros con especialidad en salud mental, los cuales valoraran los
criterios de pertinencia, coherencia y redaccion. El resultado demostré que

ambos instrumentos son favorables para el estudio. (Anexo 4)

Confiabilidad: Se realiz6 una prueba piloto a una proporcion significa del
namero poblacional, siendo 20 adultos con caracteristicas similares a los sujetos
del estudio. Las respuestas obtenidas pasaron por un método estadistico
denominado Kuder Richardson 20 para el primer instrumento y Alpha de

Cronbach para el segundo instrumento, los cuales determinaron un nivel de
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3.5.

3.6.

3.7.

confiabilidad 0.813 y 0.861 respectivamente; calificAndolos como buenos para

su aplicacion. (Anexo 5)
Procedimientos

Se emitié una solicitud para la autorizacion de la aplicacion del cuestionario a la
directora general del Centro de Salud Liberacién Social, donde nos otorgé el
permiso correspondiente, bajo el cumplimiento de las normativas del area de
docencia e investigacion. Asimismo, se presentd la autorizacién a la jefa de
enfermeria del programa adulto mayor, el cual nos facilito el acceso con la
poblacién de estudio y el area para el desarrollo del cuestionario, el cual fue

pasiva y sin distractores.

El cuestionario se desarroll6 en un periodo de 25 minutos, en el area asignada,
donde se tuvo como requisito los aspectos de inclusion y exclusién planteados
para la poblacion. No obstante, se ofrecié un consentimiento informado (Anexo
6) el cual fue firmado, para corroborar la autonomia y voluntariedad de los

participantes del estudio.

Al aplicar el cuestionario, se tuvo que detallar los objetivos, finalidad y tiempo de
desarrollo; también, se resolvieron dudas de manera generalizada. Por ultimo, al
culminar el tiempo asignado de desarrollo, se tuvo que pedir los cuestionarios,

los cuales fueron archivados para su respectivo procesamiento estadistico.
Método de analisis de datos

En respuesta de los objetivos, se elabord 3 tablas de frecuencia y 3 graficos
estadisticos, haciendo uso del programa Microsoft Excel 2019, donde se aplicé
la tabulacién de resultados por dimensiones y el procesamiento de datos por
formulas propias del programa. Para la validacion de la hipétesis, se aplico la
férmula de correlacion de variables Rho de Spearman en el programa IBM SPSS

STATISTICS 26, el cual determind el nivel de significancia y relacién.

Aspectos éticos
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Autonomia: Este principio se mantuvo en la libre eleccion de participar o
abstenerse del estudio, debido a que cada adulto mayor preservé su derecho a

la dignidad humana y de libertad para la toma de decisiones. (38

Beneficencia: Este principio se mantuvo al buscar el bienestar psicologico en la
poblacién adulta mayor, mediante un estudio conductual sobre el estrés
postraumatico, preservando la integridad de los participantes en todos los

tiempos posibles, ya sea antes, durante y después de la entrevista. ©8)

Justicia: Este principio se mantuvo al aplicar un trato equitativo sobre los
participantes del estudio, preservando el derecho a un trato humanitario,
generando beneficios a nivel poblacional y no solo para las investigadoras. 9

Veracidad: Este principio se mantuvo al mostrar los datos estadisticos segun la
realidad de los hechos, sin alterar su naturaleza. Asimismo, los conceptos
utilizados fueron citados segun la fuente del autor, favoreciendo la originalidad

informativa. 49

Consentimiento informado: Este principio mantuvo mediante la elaboracion de
un consentimiento informado, el cual fue el documento legal que aval6 la

voluntariedad de cada sujeto para participar en el estudio. %
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IV. RESULTADOS

Tabla 1. Nivel de Estrés Postraumatico por la pandemia COVID 19 en Adultos

Mayores del Centro de Salud Liberacion Social, Trujillo — 2022.

Nivel de estrés postraumatico N° %
Bajo 22 42.3%
Medio 18 34.6%
Alto 12 23.1%
Total 52 100%

Fuente: Aplicacion del cuestionario sobre el nivel de Estrés Postraumético por la pandemia
COVID 19 en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacién Social, Trujillo — 2022.

Se observa en la Tabla 1, un predominio del nivel bajo de estrés postraumético

en los adultos mayores con un 42.3% (22), seguido del nivel medio con un 34.6%

(18), por ultimo, el nivel alto con un 23.1% (12).
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Tabla 2. Efectos psicologicos en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacién
Social, Trujillo — 2022.

Efectos psicoldgicos N° %
Sin efectos 26 50.0%
Bajo 11 21.2%
Medio 13 25.0%
Alto 2 3.8%
Total 52 100%

Fuente: Aplicacion del cuestionario sobre los efectos psicoldgicos en Adultos Mayores del Centro
de Salud Liberacién Social, Trujillo — 2022.

Se observa en la Tabla 2, un predominio de la ausencia de efectos psicolégicos
en los adultos mayores con un 50.0% (22), seguido del nivel medio con un 25.0%

(13), el nivel bajo con un 21.2% (11), por ultimo, el nivel alto con un 3.8% (2).
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Tabla 3. Relacion entre el Estrés Postraumatico por la pandemia COVID 19 y
sus efectos psicolégicos en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacion
Social, Trujillo — 2022.

Efectos psicolégicos

Nivel de
estrés Sin fal Vied Al Total Rho de Signifi
ajo edio 0 :
post efectos Spearman ¢ancia
traumatico NP % N 9% N° % N 9% NP %
Bajo 18 346% 3 6% 1 19% 0 0.0% 22 42.3%
_ p = 0.000
Medio 7 135% 5 10% 6 11.5% 0 0.0% 18 34.6% rs=0.792
(p <0.05)

Alto 1 19% 3 6% 6 115% 2 3.8% 12 23.1%

Total 26 50.0% 11 21% 13 25.0% 2 3.8% 52 100%

Fuente: Aplicacion de los cuestionarios sobre el Estrés Postraumatico por la pandemia COVID
19 y sus efectos psicolégicos en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacion Social, Truijillo
—2022.

Se observa en la Tabla 3, un predominio del nivel bajo del estrés postraumatico
y la ausencia de efectos psicolégicos en los adultos mayores con un 34.6% (18)
de asociacion. Asimismo, se acepta la H1, el cual determinaba la relacién entre

las variables.
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V. DISCUSION

Hildegard Peplau, conceptualiza la capacidad cognitiva de la persona como el
proceso de adaptacién ante los diversos estimulos estresores; reduciendo las
probabilidades de generar alteraciones en la salud mental. No obstante,
determina que los cambios emocionales, conductuales y de percepcién son
causados a partir de diversos agentes que condicionan el estado mental; tal cual
se da en el proceso del estrés postrauméatico que genera una sintomatologia que
altera la personalidad y conducta humana.

En la Tabla 1 Nivel de Estrés Postraumético por la pandemia COVID 19 en
Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacion Social, Trujillo — 2022; se
determind que, el 42.3% (22) presenta un nivel de estrés postraumatico bajo, el
34.6% (18) un nivel medio y el 23.1% (12) un nivel alto. Por lo tanto, existe un
predominio del nivel bajo de estrés postraumético en los adultos mayores con un
indice de 42.3%.

Estos resultados guardan relacién con el estudio de Ramos C. *° en Lima al afio
2021, donde identific6 que el 33% de pobladores en etapa adulta mayor,
presentaron estrés postraumatico durante el estado de emergencia por COVID-
19. Asimismo, se asemeja con el estudio de Fernandez J. y Solano J. 17 en
Huancayo al afio 2022, donde determin6 que el 59% de los participantes de
estudio presenta estrés en un nivel bajo. Por ultimo, se relaciona con los
resultados obtenido por Reyes A, et al. 18 en Lima al afio 2022, identificando que
el 60% de adultos mayores presentan estrés postraumatico de nivel bajo, debido

al aislamiento social por la pandemia COVID-19.

Esta situaciéon se debe a que el estado de emergencia por Coronavirus ha
generado diversos cambios en la calidad de vida, ya sea de tipo econémico,
educativo, politico, social, familiar y en la salud. No obstante, es la poblacion
adulta mayor quien present6 una gran vulnerabilidad, debido al estado fisiologico
propio de la edad, determinandose como un grupo de riesgo para la mortalidad
por SARS COV2. Ante ello, se tuvieron que tomar acciones sanitarias como el

aislamiento social, con la finalidad de resguardar la salud comunitaria.
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No obstante, esta experiencia fue desarrollado de una forma caotica, generando
estimulos estresores para los adultos mayores quienes estuvieron privados de
su libertad, también aumento el temor al contagio y el poder fallecer a causa de
ello, generando diversos pensamientos que alteraron el estado mental. Sin
embargo, con el paso del tiempo se ha ido controlando este contexto caético,
gracias al trabajo de los establecimientos de salud para reducir las
probabilidades de contagio y fortalecer el acceso a una vacuna segura,;
generando la adaptacion del adulto mayor a un nuevo estilo de vida. Por lo tanto,
el estrés fue desarrollandose en altos niveles, para ir disminuyendo con el paso

del tiempo, estabilizandose en un nivel bajo; el cual puede ser controlable.

En la Tabla 2 Efectos Psicologicos en Adultos Mayores del Centro de Salud
Liberacion Social, Trujillo — 2022; se identificé que, el 50% (26) no presenta
efectos psicoldgicos, el 21.2% (11) presenta en un nivel bajo, el 25% (13) en un
nivel medio y el 3.8% (2) en un nivel alto. Por lo tanto, existe un predominio de
la ausencia de efectos psicoldgicos en los adultos mayores con un indice de
50%.

Estos resultados se asemejan al estudio de Aguilar A. y Arciniega A. en Ecuador
al afio 2022, donde se determiné que el 93% de adultos mayores no presentd
efectos psicoldgicos durante la pandemia COVID-19, aun siendo diagnosticado
gran parte de la poblacion con estrés postraumatico. Asimismo, se asemeja al
estudio de Gonzales D. en Lambayeque al afio 2021, donde logré identificar un
22% de adultos mayores con ausencia de efectos psicolégicos durante la
pandemia por COVID-19. Tambien, guarda relacion con el estudio de Fernandez
J. y Solano J. en Huancayo al afio 2022, donde identificé que el 23% de sujetos
no presenta efectos psicoldgicos, donde la mayoria fue diagnosticada con estrés

postraumatico.

La situacion presentada se debe a la capacidad del sistema sanitario para
identificar las principales problematicas de la salud mental en poblaciones
vulnerables. Asimismo, fue el estrés que obtuvo mayor predominio durante el

estado de emergencia debido a las condiciones sociales y de salud que se han
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ido desarrollando de forma compleja. Sin embargo, para reducir los efectos
negativos que genera esta condicion, los establecimientos de salud desarrollaron
actividades promotoras para la mejora del estado mental, asimismo las grandes
direcciones sanitarias incentivaron las técnicas de relajacion emocional y otras
medidas de distraccion social como la comunicacion y la reunion intrafamiliar
siempre bajo las medidas de bioseguridad. Por otro lado, la adaptacién a las
nuevas condiciones de vida, permitido que las personas puedan ir manejando el
estrés, evitando el agravamiento del cuadro clinico y sus efectos psicolégicos
gue esto conlleva. Por lo tanto, el estrés genero el riesgo de desarrollarse como
una alteracién de gran impacto para la calidad de vida, pero ante el trabajo del
sistema de salud y la adaptacion del adulto mayor, se redujo significativamente

los efectos psicolégicos.

En la Tabla 3 Relacion entre el Estrés Postraumatico por la pandemia COVID 19
y sus Efectos Psicoldgicos en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacion
Social, Trujillo — 2022; se obtuvo como resultados que, en aquellos adultos
mayores con un nivel bajo de estrés postraumatico: el 34.6% (18) no presenta
efectos psicologicos, el 6% (3) presenta en un nivel bajo, el 1.9% (1) en un nivel
medio y ninguno en un nivel alto; en quienes obtuvieron un nivel medio de estrés
postraumatico: el 13.5% (7) no presenta efectos psicologicos, el 10% (5)
presenta en un nivel medio y el 11.5% (6) en un nivel bajo; con respecto a los
que alcanzaron un nivel alto de estrés postraumatico: el 1.9% (1) no presenta
efectos psicolégicos, el 6% (3) presenta en un nivel bajo, el 11.5% (6) en un nivel
medio y el 3.8% (2) en un nivel alto. Ante ello, se concluye que hay predominio
del nivel 34.6% (18) de adultos mayores con nivel bajo de estrés postraumatico

y la ausencia de efectos psicoldgicos.

No obstante, al aplicar el proceso estadistico Rho de Spearman, se obtuvo una
significancia de 0, el cual es menor a 0.05; ante ello se descarta la Hipo6tesis Nula
(HO) y se valida la Hipoétesis Alterna (H1): Existe relacion entre el Estrés
Postraumatico por la pandemia COVID 19 y sus efectos psicologicos en Adultos

Mayores del Centro de Salud Liberacion Social, Trujillo — 2022.
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Los resultados obtenidos se asemejan al estudio de Ramos C. en Lima al afio
2021, donde determind una correlacion proporcional entre los efectos
psicoldgicos y el estrés postraumatico, con una significancia menor a 0.05, en el
cual se aplicé el Chi cuadrado. No obstante, guarda relacion con el estudio de
Ferndndez J. y Solano J. en Huancayo al afio 2022, donde identific6 una
correlacion entre el estrés y los efectos psicologicos, debido a una significancia

de 0.02, en el cual se aplicé el Rho de Spearman.

La relacién dada entre el estrés y los efectos psicologicos se debe al estado
cognitivo de la persona; donde los diversos estimulos estresores generan una
alteracion del bienestar, evidenciado en un cuadro clinico que incluye sintomas
como la ansiedad, el temor, la hiperactividad, el aislamiento, el descontrol
emocional, entre otros efectos; los cuales pueden reducir la calidad de vida. Por
lo tanto, se estima que el estrés ya sea en nivel alto, medio o0 bajo puede generar
una serie de sintomas con mayor predominio en las de tipo psicolégico, por ser

una condicion para la salud mental.
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VI.

CONCLUSIONES

El nivel de Estrés Postraumatico por la pandemia COVID 19 en Adultos Mayores
del Centro de Salud Liberacién Social, Trujillo — 2022; es bajo con un 42.3%,

medio con un 34.6% y alto con un 23.1%.

Los efectos psicolégicos en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacion
Social, Trujillo — 2022; es de nivel bajo con un 21.2%, medio con un 25% y alto
con un 3.8%; no obstante, el 50% no presentd efectos.

Existe relacion entre el Estrés Postraumético por la pandemia COVID 19 y sus
efectos psicologicos en Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacién Social,

Trujillo — 2022; con una significancia de 0, aceptando la hipétesis alterna.
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VII.

RECOMENDACIONES
Al concluir con el estudio, se sugiere las siguientes recomendaciones:

A las entidades prestadoras de salud, reforzar las politicas de salud mental en
poblaciones vulnerables, con la finalidad de aplicar nuevas normas que mejoren
la atencién hospitalaria en el adulto mayor, asimismo, se realice un seguimiento
continuo a nivel comunitario de aquellas personas con diagnéstico de estrés
postraumatico, evitando el agravamiento del cuadro clinico y la adquisicion de

posibles complicaciones.

A los profesionales de enfermeria, asistir a cursos de capacitacion para el
manejo de pacientes con diagndstico de estrés postraumatico, con la finalidad
de ayudar a las poblaciones mas vulnerables como los adultos mayores, a que
puedan adquirir la habilidad de reducir los estimulos estresores.

A la poblacion adulta mayor, que adquiera mayor compromiso en la participacion
de estrategias para la salud mental que ofrece los establecimientos de salud,
como las reuniones sociales, la comunicacion con el personal sanitario, las

sesiones educativas, las actividades recreativas, entre otros.
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ANEXOS

Anexo 1. Matriz de Operacionalizacion de las variables

VARIABLE DE DEFINICION DEFINICION OPERACIONAL DIMENSION INDICADORES ESCALA DE
ESTUDIO CONCEPTUAL MEDICION
Alteracién mental que | Mediante un cuestionario se midié el nivel de estrés = Presencia de sintomas
se desarrolla  por | postraumético, cuya estructura present6 una dimension = Periodicidad del suceso
experimentar sucesos | y 5 indicadores. Cada pregunta estuvo sujeto a una = |mpacto en la vida diaria
. impactantes o de alto | valoracion dicotomica, bajo dos opciones de respuesta = Asistencia medica
Estrés - 26) - . Suceso . . . .
- riesgo. (SI = No). Teniendo como resultados: . = Diagnostico médico. Ordinal
postraumatico traumatico
Estrés postraumatico bajo = 0 — 1 puntos
Estrés postraumatico medio = 2 — 3 puntos
Estrés postraumatico alto = 4 — 5 puntos
Conjunto de sintomas | Mediante un cuestionario se midid el nivel de efectos = Pensamiento
qgue interfiere en la | psicolégicos por estrés postraumatico, cuya estructura = Memoria
L . Y ; . . Estado -
cognicién, emocionesy | se bas6 en 3 dimensiones y 15 indicadores. Cada cognitivo = Concentracion
conducta de la | pregunta estuvo sujeto a una valoracion Likert con 5 = Alucinaciones
persona, a partir de un | escalas (0 = Nunca, 1 = Casi Nunca, 2 = A veces, 3 = = Suefio / descanso
suceso traumatico. @9 Casi Siempre, 4 = Siempre). Teniendo como resultados:
A nivel dimensional: = Desmotivacion
Efectos Sl_n efec_tos =0 -5 puntos Estado L] Dt_esesperanza .
sicolégicos Nivel bajo = 6 — 10 puntos emocional = Miedo Ordinal
P Nivel medio = 11 — 15 puntos * Llanto
Nivel alto = 16 — 20 puntos = Enojo/ira
A nivel general:
Sin efectos = 0 — 15 puntos = Hiperactividad
Nivel bajo = 16 — 30 puntos = Ansiedad
. . Estado . . .
Nivel medio = 31 — 45 puntos conductual = Ajslamiento social
Nivel alto = 46 — 60 puntos = Asombro
= Violencia




Anexo 2. Instrumento de recoleccién de datos

Estimado (a) sefior (a):

Las estudiantes Diaz Deza Claudia Lisseth y Altamirano Chapilliquen Gabriela
Isabel, han desarrollo un cuestionario con el objetivo de Determinar la relacion entre
el Estrés Postraumatico por la pandemia COVID 19 y sus efectos psicoldgicos en
Adultos Mayores del Centro de Salud Liberacion Social, Trujillo — 2022. Ante ello,

agradecemos su participacion y recordarle los siguientes criterios:

— Usted puede desistir su participacion de la encuesta en cualquier momento.

— Lainformacion y resultados obtenidos sera registradas de forma andénima.

— Las dudas presentadas durante el desarrollo de las preguntas, pueden ser
resueltas por parte del encuestador.

— Avalamos su sinceridad durante el desarrollo del cuestionario.

— El tiempo maximo para el cuestionario es de 25 minutos.

Nivel de estrés postraumatico por la pandemia COVID - 19

. NO Sl

N° SUCESO TRAUMATICO 5 I
1 El contexto de la pandemia COVID-19 ha afectado gravemente su salud

fisica y mental, ademas considera lo vivido como un suceso traumético.
) El impacto sobre su salud generado por el contexto de la pandemia

COVID-19, ha durado mas de un mes.
3 El impacto sobre su salud generado por el contexto de la pandemia

COVID-19, le impide seguir con su vida diaria.
4 Debido a la experiencia durante la pandemia COVID-19, ha necesitado

asistencia psicologica y/o psiquiatrica.

5 | Ha sido diagnosticado con estrés postraumatico.




Efectos psicoldgicos por la pandemia COVID - 19

Nunca Casi A .CaS' Siempre
N° ESTADO COGNITIVO Nunca | veces | Siempre
0 1 2 3 4
1 Piensa constantemente en los sucesos
de la pandemia COVID-19.
2 | Ha presentado pérdida de memoria.
Se le hace dificil concentrarse en sus
3 o I
actividades diarias.
4 Alucina situaciones sobre la pandemia
COVID-19.
5 Tiene un suefio fraccionando y mantiene
pesadillas sobre la pandemia CVOID-19.
Nunca Casi A .Ca5| Siempre
N° ESTADO EMOCIONAL Nunca | veces | Siempre
0 1 2 3 4
6 Se siente desmotivado en los Ultimos
dias.
7 No mantiene esperanzas que la
situacién pandémica mejore.
8 Presenta temor con respecto a los
sucesos de la pandemia COVID-19.
Llora al recordar los sucesos vividos en
9 | la pandemia COVID-19 o por hechos
relacionados a ello.
10 Se enoja o frustra al sentirse
psicolégicamente inestable.
Nunca Casi A .Ca5| Siempre
N° ESTADO CONDUCTUAL Nunca | veces | Siempre
0 1 2 3 4
Se mantiene tembloroso e incontrolable
11 | al recordar los sucesos de la pandemia
COVID-19.
12 Se siente ansioso al recordar los
sucesos de la pandemia COVID-19.
13 | Se ha asilado de su entorno social.
Se asombra o reacciona rapidamente al
14 | recordar los sucesos de la pandemia
COVID-19.
Se muestra violento con su entorno,
15 | cuando le ofrecen ayuda o se acercan a

usted.




Anexo 3. Célculo del tamafo de la muestra

n= N Z2 pq
(N-1) E?>+Z2 pq

Dénde:

n: Poblacion Total.

Z: 1.96 al que es una seguridad de 95%.

p: Proporcién esperada (en este caso el 50% = 0.5).
g: (1-p) que es 0.5.

E = precision de 5% que es 0.05

n= 60 x 1.962 x (0.50 x 0.50)
(60-1) x 0.052+1.962 x (0.5 x 0.5)

n=>57.624
1.1079

n=>52.01
n =52



Anexo 4. Validez de los instrumentos

INFORME DE JUICIO DE EXPERTOS DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION j P
ﬁ‘ CESAR VALLEJO
I. DATOS GENERALES
1 | Apellidos y nombres del informante: | Esquivel Quifie Ana Maria
2 | DNI 17830522
3 | Grado académico Licenciada en Enfermeria
4 Profesion Enfermera
5 | Institucién donde labora CS.MI. Sagrado Corazon
6 | Cargo que desempefa Jefa de la Microred Trujillo
7 | Autores del instrumento Diaz Deza Claudia Lisseth
Altamirano Chapilliqguen Gabriela
8 | Nombre del instrumento Nivel de estrés postraumatico por la pandemia COVID — 19
Efectos psicolégicos por la pandemia COVID — 19
Il. VALIDACION
N.° ] Instrumento 1 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
NIVEL DE ESTRES POSTRAUMATICO POR LA PANDEMIA Si No Si No Clara Continua
COVID - 19
SUCESO TRAUMATICO
1 El contexto de la pandemia COVID-19 ha afectado gravemente su salud X X X

fisica y mental, ademas considera lo vivido como un suceso traumatico.

Si( ) No ()

El impacto sobre su salud generado por el contexto de la pandemia
COVID-19, ha durado mas de un mes.

Si() No ()




N.° Instrumento Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
Nivel de estrés postraumatico por la pandemia COVID - 19 Si No Si No Clara Continua
El impacto sobre su salud generado por el contexto de la pandemia
3 COVID-19, le impide seguir con su vida diaria. X X X
Si() No ( )
Debido a la experiencia durante la pandemia COVID-19, ha necesitado
4 | asistencia psicoldgica y/o psiquiatrica. X X X
Si() No ( )
Ha sido diagnosticado con estrés postraumatico.
5 X X X
Si() No ( )




N.° Instrumento 2 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
EFECTOS PSICOLOGICOS POR LA PANDEMIA COVID - 19 Sj No Si No Clara Continua
ESTADO COGNITIVO
1 Piensa constantemente en los sucesos de la pandemia COVID-19. X X X
Si() No ( )
Ha presentado pérdida de memoria.
2 X X X
Si() No ( )
Se le hace dificil concentrarse en sus actividades diarias.
3 X X X
Si() No ()
Alucina situaciones sobre la pandemia COVID-19.
4 X X X
Si() No ()
Tiene un suefio fraccionando y mantiene pesadillas sobre la pandemia
5 CVOID-19. X X X
Si() No ()
ESTADO EMOCIONAL
6 Se siente desmotivado en los Ultimos dias. X X X
Si() No ()
No mantiene esperanzas que la situacion pandémica mejore.
7 X X X
Si() No ()




N.° Instrumento 2 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
EFECTOS PSICOLOGICOS POR LA PANDEMIA COVID - 19 Sj No Si No Clara Continua
ESTADO COGNITIVO
8 Presenta temor con respecto a los sucesos de la pandemia COVID-19. X X X
Si() No ()
Llora al recordar los sucesos vividos en la pandemia COVID-19 o por
9 hechos relacionados a ello. X X X
Si() No ( )
Se enoja o frustra al sentirse psicolégicamente inestable.
10 X X X
Si() No ( )
ESTADO CONDUCTUAL
11 Se mantiene tembloroso e incontrolable al recordar los sucesos de la X X X
pandemia COVID-19.
Si() No ()
Se siente ansioso al recordar los sucesos de la pandemia COVID-19.
12 X X X
Si() No ()
Se ha asilado de su entorno social.
13 X X X
Si() No ( )




N.° Instrumento 2 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
EFECTOS PSICOLOGICOS POR LA PANDEMIA COVID - 19 Si No Si No Clara Continua
Se asombra o reacciona rapidamente al recordar los sucesos de la
14 pandemia COVID-19. X X X
Si() No ()
Se muestra violento con su entorno, cuando le ofrecen ayuda o se acercan
15 | 2 usted. X X X
Si( ) No ()
ll. RESULTADOS DE LA VALIDACION
Favorable

Debe Mejorar

No Favorable

" o

Firma del experto informante:
CEP: 20414




INFORME DE JUICIO DE EXPERTOS DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

|. DATOS GENERALES

N

U NIV ERSI1IDATD

CESAR VALLEJO

1 | Apellidos y nombres del informante: | Vargas Rodriguez Vilma Carolina
2 DNI 17800922
3 | Grado académico Licenciada en Enfermeria
4 Profesién Enfermera
5 Institucién donde labora C.S. Liberacién Social
6 | Cargo que desempefa Asistencial
7 | Autores del instrumento Diaz Deza Claudia Lisseth
Altamirano Chapilliquen Gabriela
8 | Nombre del instrumento Nivel de estrés postraumético por la pandemia COVID — 19
Efectos psicol6gicos por la pandemia COVID — 19
Il. VALIDACION
N.° ] Instrumento 1 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
NIVEL DE ESTRES POSTRAUMATICO POR LA PANDEMIA Si No Si No Clara Continua
COVID - 19
SUCESO TRAUMATICO
1 El contexto de la pandemia COVID-19 ha afectado gravemente su salud X X X
fisica y mental, ademas considera lo vivido como un suceso traumatico.
Si() No ()
El impacto sobre su salud generado por el contexto de la pandemia
COVID-19, ha durado mas de un mes.
2 X X X
Si( ) No ()




N.° Instrumento Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
Nivel de estrés postraumatico por la pandemia COVID - 19 Si No Si No Clara Continua
El impacto sobre su salud generado por el contexto de la pandemia
3 COVID-19, le impide seguir con su vida diaria. X X X
Si() No ( )
Debido a la experiencia durante la pandemia COVID-19, ha necesitado
4 | asistencia psicoldgica y/o psiquiatrica. X X X
Si() No ( )
Ha sido diagnosticado con estrés postraumatico.
5 X X X
Si() No ( )




N.° Instrumento 2 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
EFECTOS PSICOLOGICOS POR LA PANDEMIA COVID - 19 Sj No Si No Clara Continua
ESTADO COGNITIVO
1 Piensa constantemente en los sucesos de la pandemia COVID-19. X X X
Si() No ( )
Ha presentado pérdida de memoria.
2 X X X
Si() No ( )
Se le hace dificil concentrarse en sus actividades diarias.
3 X X X
Si() No ()
Alucina situaciones sobre la pandemia COVID-19.
4 X X X
Si() No ()
Tiene un suefio fraccionando y mantiene pesadillas sobre la pandemia
5 CVOID-19. X X X
Si() No ()
ESTADO EMOCIONAL
6 Se siente desmotivado en los Ultimos dias. X X X
Si() No ()
No mantiene esperanzas que la situacion pandémica mejore.
7 X X X
Si() No ()




N.° Instrumento 2 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
EFECTOS PSICOLOGICOS POR LA PANDEMIA COVID - 19 Sj No Si No Clara Continua
ESTADO COGNITIVO
8 Presenta temor con respecto a los sucesos de la pandemia COVID-19. X X X
Si() No ()
Llora al recordar los sucesos vividos en la pandemia COVID-19 o por
9 hechos relacionados a ello. X X X
Si() No ( )
Se enoja o frustra al sentirse psicolégicamente inestable.
10 X X X
Si() No ( )
ESTADO CONDUCTUAL
11 Se mantiene tembloroso e incontrolable al recordar los sucesos de la X X X
pandemia COVID-19.
Si() No ()
Se siente ansioso al recordar los sucesos de la pandemia COVID-19.
12 X X X
Si() No ()
Se ha asilado de su entorno social.
13 X X X
Si() No ( )




Debe Mejorar

No Favorable

.JlmaC Vargas ;
Lic. en Enhrmoﬂ-

C.EP. 20241

Firma del experto informante:

CEP: 20241

N.° Instrumento 2 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
EFECTOS PSICOLOGICOS POR LA PANDEMIA COVID - 19 Si No Si No Clara Continua
Se asombra o reacciona rapidamente al recordar los sucesos de la
14 pandemia COVID-19. X X X
Si() No ()
Se muestra violento con su entorno, cuando le ofrecen ayuda o se acercan
15 | 2 usted. X X X
Si( ) No ()
ll. RESULTADOS DE LA VALIDACION
Favorable




INFORME DE JUICIO DE EXPERTOS DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

|. DATOS GENERALES

N

U NIV ERSI1IDATD

CESAR VALLEJO

1 | Apellidos y nombres del informante: | Loja Cérdova Jackeline
2 DNI 44275793
3 | Grado académico Licenciada en Enfermeria
4 Profesién Enfermera
5 Institucién donde labora C.S. Liberacién Social
6 | Cargo que desempefa Programa Adulto mayor
7 | Autores del instrumento Diaz Deza Claudia Lisseth
Altamirano Chapilliquen Gabriela
8 | Nombre del instrumento Nivel de estrés postraumético por la pandemia COVID — 19
Efectos psicol6gicos por la pandemia COVID — 19
Il. VALIDACION
N.° ] Instrumento 1 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
NIVEL DE ESTRES POSTRAUMATICO POR LA PANDEMIA Si No Si No Clara Continua
COVID - 19
SUCESO TRAUMATICO
1 El contexto de la pandemia COVID-19 ha afectado gravemente su salud X X X
fisica y mental, ademas considera lo vivido como un suceso traumatico.
Si() No ()
El impacto sobre su salud generado por el contexto de la pandemia
COVID-19, ha durado mas de un mes.
2 X X X
Si( ) No ()




N.° Instrumento Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
Nivel de estrés postraumatico por la pandemia COVID - 19 Si No Si No Clara Continua
El impacto sobre su salud generado por el contexto de la pandemia
3 COVID-19, le impide seguir con su vida diaria. X X X
Si() No ( )
Debido a la experiencia durante la pandemia COVID-19, ha necesitado
4 | asistencia psicoldgica y/o psiquiatrica. X X X
Si() No ( )
Ha sido diagnosticado con estrés postraumatico.
5 X X X
Si() No ( )




N.° Instrumento 2 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
EFECTOS PSICOLOGICOS POR LA PANDEMIA COVID - 19 Sj No Si No Clara Continua
ESTADO COGNITIVO
1 Piensa constantemente en los sucesos de la pandemia COVID-19. X X X
Si() No ( )
Ha presentado pérdida de memoria.
2 X X X
Si() No ( )
Se le hace dificil concentrarse en sus actividades diarias.
3 X X X
Si() No ()
Alucina situaciones sobre la pandemia COVID-19.
4 X X X
Si() No ()
Tiene un suefio fraccionando y mantiene pesadillas sobre la pandemia
5 CVOID-19. X X X
Si() No ()
ESTADO EMOCIONAL
6 Se siente desmotivado en los Ultimos dias. X X X
Si() No ()
No mantiene esperanzas que la situacion pandémica mejore.
7 X X X
Si() No ()




N.° Instrumento 2 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
EFECTOS PSICOLOGICOS POR LA PANDEMIA COVID - 19 Sj No Si No Clara Continua
ESTADO COGNITIVO
8 Presenta temor con respecto a los sucesos de la pandemia COVID-19. X X X
Si() No ()
Llora al recordar los sucesos vividos en la pandemia COVID-19 o por
9 hechos relacionados a ello. X X X
Si() No ( )
Se enoja o frustra al sentirse psicolégicamente inestable.
10 X X X
Si() No ( )
ESTADO CONDUCTUAL
11 Se mantiene tembloroso e incontrolable al recordar los sucesos de la X X X
pandemia COVID-19.
Si() No ()
Se siente ansioso al recordar los sucesos de la pandemia COVID-19.
12 X X X
Si() No ()
Se ha asilado de su entorno social.
13 X X X
Si() No ( )




N.° Instrumento 2 Pertinencia Coherencia Redaccion Sugerencias
EFECTOS PSICOLOGICOS POR LA PANDEMIA COVID - 19 Si No Si No Clara Continua
Se asombra o reacciona rapidamente al recordar los sucesos de la
14 pandemia COVID-19. X X X
Si() No ()
Se muestra violento con su entorno, cuando le ofrecen ayuda o se acercan
15 | 2 usted. X X X
Si( ) No ()
ll. RESULTADOS DE LA VALIDACION
Favorable

Debe Mejorar

No Favorable

o~

=35

8
.t

Firma del experto inforntante:
CEP: 82439




Anexo 5. Confiabilidad de los instrumentos de recoleccién de datos

Instrumento: Nivel de estrés postraumético por la pandemia COVID - 19

A ™ P A AP . R
1 2 3 4 5 O
Sujeto 1 0 0 1 0 0 1
Sujeto2 1 1 1 1 1 5
Sujeto3 1 1 1 1 1 5
Sujeto 4 1 1 1 1 1 5
Sujeto 5 0 0 0 1 1 2
Sujeto 6 1 1 1 1 1 5
Sujeto 7 1 1 1 1 1 5
Sujeto 8 0 1 0 1 1 3
Sujeto 9 1 1 1 1 1 5
Sujeto 10 1 1 1 1 1 5
Sujeto 11 1 0 1 1 0 3
Sujeto 12 1 1 1 1 1 5
Sujeto 13 1 1 1 1 1 5
Sujeto 14 1 0 1 1 1 4
Sujeto 15 1 1 1 1 1 5
Sujeto 16 0 0 0 1 0 1
Sujeto 17 1 1 1 1 1 5
Sujeto 18 1 1 1 1 1 5
Sujeto 19 1 1 1 1 1 5
Sujeto 20 1 1 1 1 1 5
16 15 17 19 17

0.8 0.75 0.85 0.95 0.85

0.2 0.25 0.15 0.05 0.15

0.16 | 0.188 | 0.128 | 0.048 | 0.128

rKR20=KR

k =numero de items

Xpq =sumatoria de varianza por item
vT =varianza total

VALORES INTERPRETACION

k= 5 0.90- 1.00 Excelente
2pq = 0.65 0.80- 0.89 Bueno
vT = 1.86 0.70-0.79 Aceptable
0.60- 0.69 Debil
0.50-0.59 Pobre
<0.50 Inaceptable




Instrumento: Efectos psicolégicos por la pandemia COVID - 19

112 3 4] 5 6 | 7| 8 | 9 | 10|11 |12 | 13|14 15
Sujeto 1 33| 4 | 3] 3 3 | 4| 3 | 3|3 |3|4]3]|3]3 48
Sujeto2 4 | 4| a4 | 4| 4 4 | 4| a | 4| 4| a|a|4a]|4a]a4 60
Sujeto 3 3|1 2] 3 | 3| 3 3 | 3| 3 | 3|3 |33 ]|3]|3]3 44
Sujeto 4 4 | 4| a4 | 4| 3 4 | 4| 0o | 4| a|a|la|l0]|4a]4 51
Sujeto 5 4 | 4| a4 | o] 4 4 | a| a4 | 42| 4|a|a|a]|o> 52
Sujeto 6 4 | 4| a4 | 4| 4 1 | 4| 4 | a4 1| 4a]|4a]4a]a 54
Sujeto 7 313 2 | 3] 3 3 | 3| 3 | 3|3 |33 ]|3]|3]3 44
Sujeto 8 31 4| 4 | a]| a4 3 |1 4 |o|2|2|4|4]|0]04 43
Sujeto 9 2 14| 4 | a] o0 4 | 1| a4 | 4| a2 |4a|4a]|4a]4 49
Sujeto 10 4 | 4| a4 | 4| 4 4 | 1| a4 | 4|4l a|1|a]|a]a4 54
Sujeto 11 3 13| 3 | 3] 3 3 /3| 3 | 3|3 |3 |3|3]|3]3 45
Sujeto 12 313 3 |4 a 4 | 4| 3 | 4| 4a|lalalalalo 52
Sujeto 13 4 | 4| a4 | 4| 4 4 | a | a4 | 4| 4| a|a|a]|4a]a4 60
Sujeto 14 0l 2| 4 | a]| a 4 | a | a4 | 4| 4| a|a|a|a]as 54
Sujeto 15 olo| o 0] 0 4 o]l o |o|lo|o|lo|o]|a]4 12
Sujeto 16 4 | 4| a4 | 4| 3 4 | a| a4 | 4| 4|3 |a|a]|a]a4 58
Sujeto 17 4 | 4| 4 | o] 4 4 | 4| a4 | 40| a|4a|3]|3]3 49
Sujeto 18 4 | 4| a4 | 4| 4 1 | 4| 4 | a4 4]0][3]3]3 50
Sujeto 19 4 | 4| a4 | 4| 4 4 | a | a4 | 4| 4| a|a|a]|4a]a4 60
Sujeto 20 4 | 4| a4 | 4| 3 4 | 2| a4 | 4| a|a|2|4a]|4a]a4 55
VAR"?TNS,@ RSO | 46| 1.04|0.948|1.96|1.388 | 0.848 | 1.69 | 1.428 | 1.44 | 1.56 | 1.26 [ 1.76 | 1.41| 0.85 | 0.94

a=alfa

K =numero de items
vi =varianza poritem
vt =varianza total

VALORES INTERPRETACION

K= 15
Vi 1098 0.90-1.00 Excelente
0.80-0.89 Bueno
v 10201 0.70-0.79 Aceptable
a 0.8615752 0.60- 0.69 Debil
0.50-0.59 Pobre
<0.50 Inaceptable




Anexo 6. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

YO, i acepto participar voluntariamente
de esta investigacion, conducido por las estudiantes Diaz Deza Claudia Lisseth y
Altamirano Chapilliquen Gabriela Isabel. He sido informado que el objetivo de este
estudio es Determinar la relacion entre el Estrés Postraumatico por la pandemia
COVID 19 y sus efectos psicolégicos en Adultos Mayores del Centro de Salud

Liberacion Social, Trujillo — 2022.

Me han indicado que tendré que responder a los cuestionarios sobre el nivel
de estrés postraumatico por la pandemia COVID-19 y sus efectos psicolégicos, el

cual tomara un tiempo aproximado de 25 minutos.

Reconozco que la informacién que provea en el curso de esta investigacion
es estrictamente confidencial y no sera usada para ningun otro propdsito fuera de
los de este estudio sin mi consentimiento. He sido informado que puedo hacer
preguntas sobre el proyecto en cualquier momento. De tener preguntas sobre mi
participacion en este estudio, puedo contactar a los responsables de esta

investigacion, a los COrTeos: cdiazd25@ucvvirtual.edu.pe,

galtamiranoi@ucvvirtual.edu.pe

Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me sera entregada,
y que puedo pedir informacion sobre los resultados de este estudio cuando este
haya concluido. Para esto puedo contactarme con las autoras, a los correos

anteriormente mencionados.

DNI del participante Firma del participante


mailto:ymcespedes@ucvvirtual.edu.pe
mailto:...@ucvvirtual.edu.pe
mailto:...@ucvvirtual.edu.pe
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