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Resumen

El objetivo general de la investigacion fue determinar la relacion entre la ansiedad
por la Covid-19 y la impulsividad en joévenes universitarios de la ciudad de
Huacho. Asimismo, para ello se empled el enfoque cuantitativo, no experimental,
correlacional de corte transversal. La muestra estuvo constituida por 271
estudiantes universitarios. Los instrumentos empleados fueron el Cuestionario
de Ansiedad por la Covid-19, el cual fue adaptado por Caycho et al., en el 2020
al contexto peruano, mientras que el Inventario de Impulsividad de Dickman fue
adaptado por Cayetano en el afio 2019. En los resultados se evidencia que la
ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad no se relacionan (r=0.174; p=0.151).
En conclusion, tales variables de estudio no evidencian una correlacion

estadisticamente significativa.

Palabras clave: Ansiedad por la Covid-19, impulsividad funcional, impulsividad

disfuncional.
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Abstract

The general aim was to determine the relationship between anxiety due to Covid-
19 and impulsivity in young university students from the city of Huacho. Likewise,
for this, the quantitative, non-experimental, correlational cross-sectional
approach was used. The sample consisted of 271 university students. The
instruments used were the Covid-19 Anxiety Questionnaire, which was adapted
by Caycho et al., In 2020 to the Peruvian context, while the Dickman Impulsivity
Inventory was adapted by Cayetano in 2019. The results show that anxiety due
to Covid-19 and impulsivity are not related (r = 0.174; p = 0.151). In conclusion,

such study variables do not show a statistically significant correlation.

Keywords: Anxiety by COVID-19, functional impulsivity, dysfunctional

impulsivity.
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l. INTRODUCCION

El aislamiento social obligatorio o involuntario es una reclusiéon sin
consentimiento a razon de la pandemia por el coronavirus, que ha forzado a la
sociedad a recluirse contra su voluntad afin de evitar la propagacion
desmesurada del letal virus; sin embargo, esto conlleva consecuencias en el
ambito social ocasionando problemas emocionales, psicologicos y del
comportamiento, debido a que las personas ven sus aspiraciones destruidas o

postergadas por el confinamiento (Santana et al., 2020).

Reyes y Trujillo (2020) sefialan que internacionalmente la sociedad vive
en peligro como resultado de la crisis sanitaria suscitada por la Covid-19,
llevandola al escenario de la virtualidad en todos los niveles. Respectivamente,
la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU, s.f.) sefiala que 1500 millones de
educandos de 165 paises estan impedidos de acudir a sus centros de
ensefanzas a causa de la pandemia, obligandolos a adaptarse a la educacion a
distancia y en linea. Esta situacion estaria afectando en gran medida
psicologicamente a los estudiantes universitarios, ya que el encierro provoco
cambios drasticos en su estilo de vida, viéndose alterados la conducta, los

pensamientos y el manejo de sus emociones (Reyes y Trujillo, 2020).

En Estados Unidos Son et al. (2020) indican que los estudiantes
universitarios (71%) manifestaron un aumento de estrés y ansiedad, lo cual
estaba asociado a una preocupacion por su salud y la de su familia (91%), asi
como a la dificultad para concentrarse (89%), reduccion de las relaciones
sociales por el distanciamiento (86%) y alteraciones en la calidad del suefio
(86%). De igual modo, Scotta et al. (2020) reportaron que en Argentina durante
el aislamiento social a razén de la Covid-19, los estudiantes universitarios
manifestaron dificultades funcionales (70%), alteraciones en el estado de animo
(72%) y sintomas fisicos (45%), asi como también una prevalencia del 45% de
insomnio subumbral. En relacion a estos hallazgos, Choueiry et al. (2016)
sefialan que la ansiedad es mucho mas frecuente en aquellos estudiantes que

duermen mal o padecen insomnio.



De acuerdo a Sanchez et al. (2020), el impacto causado por la presencia
de la Covid-19 no ha sido distinto en el Per(, ya que los estudiantes en su
mayoria del nivel superior muestran altos indicadores de desajuste del
comportamiento psicosocial, encontrdndose sefiales de desesperanza (24%),
somatizacion (23%), temores (23%), ansiedad (21%) e intolerancia hacia
opiniones distintas a la propia (20%).

En ese sentido, el estado de confinamiento obligatorio como medida
preventiva contra la Covid-19 ha significado para muchas personas estar
expuestos a situaciones de estrés como la pérdida de sus empleos, una
reduccién en sus ingresos mensuales y una convivencia de 24 horas con todos
los miembros de la familia a pesar de sus conflictos y diferencias; lo cual con el
correr de los dias y meses crea niveles significativos de ansiedad y estrés y, por
ende, un gran malestar emocional expresado en miedo, desesperacion y falta de
control de impulsos (Pacheco et al. 2020). Porque estar bajo un prolongado
aislamiento trae consigo graves consecuencias psicologicas, siendo estas el
desequilibrio y la dificultad para mantener un comportamiento funcional (Cuenya
et al. 2011; Ramirez et al. 2020). Este desequilibrio provoca conflictos familiares,
asi como irritabilidad y respuestas impulsivas y violentas entre sus miembros
(Galiano, Prado y Mustelier, 2020).

Un estudio en Canada encontr6 que los jovenes sin precedentes de
problemas de salud mental reportaron una disminucion de su bienestar de salud
mental relacionado a un incremento del aislamiento social (Mac, Jiménez y
Martinez, 2021). De igual modo, segun la encuesta basada en la Escala de
Bienestar Mental de Warwick-Edimburgo realizada a jovenes de 18 a 29 afios de
Europa, Asia y Africa, respecto a como la emergencia sanitaria por la Covid-19
esta afectando su bienestar mental, reportd que un 5% de los encuestados nunca
“afronta bien los problemas”, un 15% declaré que rara vez lo hace y un 36%
afirmo que lo hace algunas veces; también el 14% de los jovenes afirmaron que
rara vez “piensan con claridad” y el 31% expresa que lo hace algunas veces.
Siendo los joévenes mas afectados en su salud mental quienes quedaron
desempleados y/o vieron interrumpidos sus estudios (Organizacion Internacional
del Trabajo [OIT], 2020). Asimismo, un estudio realizado en personas mayores
de 18 afios en Peru explica que a mayor ansiedad por el coronavirus eleva los

problemas para el control de sus impulsos (Bricefio, 2021). Esto debido a que el
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miedo los induce a un proceder impulsivo de rechazo o discriminacion hacia otros

sujetos al percibirlas como una posible fuente de contagio (Gallegos et al. 2020).

Por lo expuesto, se formul6 el siguiente problema, ¢En qué medida la
ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad se relacionan en jovenes
universitarios de la ciudad de Huacho?

Por otro lado, esta investigacion cumple con una justificacion tedrica, pues
existen pocos estudios respecto a la relacién de ambas variables, por lo cual se
va a desarrollar estos conceptos tedricos mas recientes lo cual contribuira al
desarrollo de futuras investigaciones. Asimismo, cumple con una justificacién
practica pues se obtendra evidencia estadistica que permitan desarrollar
programas de intervencion por parte de las autoridades universitarias, asi como
también instituciones del estado. Finalmente, cumple con una justificacion social,
pues permite tener un mayor conocimiento sobre la poblacion universitaria
durante la pandemia, lo cual permitira realizar cambios con el objetivo de mejorar

el bienestar de los estudiantes.

De esta manera, el objetivo principal de investigacion fue determinar la
relacion entre la ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad en jovenes
universitarios de la ciudad de Huacho; asimismo, los objetivos especificos
fueron; a) Determinar la relacion entre la ansiedad por la Covid-19 y la
impulsividad funcional en jovenes universitarios de la ciudad de Huacho, b)
Determinar la relacion entre la ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad
disfuncional en jévenes universitarios de la ciudad de Huacho, c) Identificar el
nivel predominante de ansiedad por la Covid-19 en los jévenes universitarios de
la ciudad de Huacho, d) Identificar el nivel de impulsividad en los jovenes
universitarios de la ciudad de Huacho. Por dltimo, se espera que exista relacion
entre la ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad en jovenes universitarios de
la ciudad de Huacho, siendo sus hipotesis especificas: a) Existe relacion entre la
ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad funcional en jévenes universitarios de
la ciudad de Huacho, b) Existe relacion entre la ansiedad por la Covid-19 y la

impulsividad disfuncional en jovenes universitarios de la ciudad de Huacho.



1. MARCO TEORICO

A continuacion, se presentaran algunos trabajos relacionados con el tema
de investigacién. Por lo cual se hace necesario detallar que, luego de una
exhaustiva busqueda de trabajos cientificos no hallaron antecedentes donde se
estudien ambas variables. Por tal razon, se decidio seleccionar aquellos articulos

donde intervenga al menos una de las variables.

A nivel nacional, Bricefio (2021) en su estudio no experimental,
correlacional. Donde el objetivo fue determinar la relacion entre la ansiedad por
el Covid-19 y el Bienestar Psicolégico en personas adultas. La muestra estuvo
constituida 300 personas, donde mas de la mayoria de los evaluados contaban
con estudios superiores. Los resultados obtenidos demuestran que, el bienestar
psicoldgico y la ansiedad a la Covid-19 se relacional negativamente y de manera
significativa (r= -,229; p< 0,00); mientras que la relacion entre las dimensiones
del bienestar psicoldgico y ansiedad a la Covid-19, se encuentra lo siguiente que,
Control de situaciones/aceptacion y la Covid-19 (rs= -,138; p=0,016); Vinculos
psicosociales y Ansiedad a la Covid-19 (rs=-,189; p=0,001); Autonomia y
Ansiedad a la Covid-19 (rs=-,160; p=0,006); y, Proyecto de vida y Ansiedad a la
Covid-19 (rs=-,194; p=0,001). Se concluye que, el bienestar psicologico y

ansiedad a la Covid-19 se relacionan negativamente de manera significativa.

Clemente et al. (2018) en su investigacion empirica de disefio
correlacional. Donde el objetivo fue investigar la relacion entre adiccion a redes
sociales e impulsividad. Para esto se obtuvo una muestra de estudiantes
universitarios de la ciudad de Cusco, integrada por 566, Los resultados
evidencian que, la dimension falta de premeditacion se relaciona con la obsesién
por las redes sociales de manera estadisticamente significativa (rho=,222,
p=,000). En cuanto a la variable impulsividad, se observa que el 62.2% presenta

un nivel bajo, seguido del nivel medio (36%), y del nivel alto (3.7%).

Vivanco et al. (2020) en su investigacion transversal comparativo. Donde
el objetivo fue determinar la relacion entre ansiedad por la Covid — 19 y salud
mental. La muestra estuvo constituida por universitarios que provenian de
universidades publicas y privadas siendo un total de 356. Los resultados
demuestran que, de acuerdo al modelo de relacion de variables latentes se
observa que la ansiedad por la Covid-19 se relaciona negativamente con la salud
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mental (p = -.67, p <.01). En cuando a su comparacion sexo, respecto a la
ansiedad a la Covid-19, las mujeres presentan una media (4,11) mayor que los
hombres (2,77); mientras que, al comparar la salud mental segun sexo, los

hombres presentan un mejor promedio (9,71) a diferencia de las mujeres (8,54).

Velasquez et al., (2018) realizaron una investigacion correlacional. Donde
el objetivo fue evaluar la relacion entre la evitacion experiencial, la rumiacién y la
impulsividad en universitarios de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos.
La muestra estuvo constituida por 2859 estudiantes universitarios, 1477 son del
género masculino y del femenino 1182. Los resultados fueron que, la evitacién
experiencial y la impulsividad de la edad (jévenes) se relacionan se relacionan
(Rho= .410; p=000), asimismo, la rumiacion y la impulsividad en funcién de la
edad (jovenes) se relacionan (Rho= .471; p= .000). En conclusion, a mayor

evitacion experiencial, mayor es la impulsividad.

Estrada (2019) en su trabajo correlacional, no experimental, cuyo objetivo
fue estudiar la influencia que existe en la variable impulsividad frente al estrés en
los estudiantes universitarios. La poblacion estudiantil fue de 1848, mientras que
la muestra no probabilistica fue de 344 estudiantes universitarios de primeros
ciclos. Los resultados obtenidos demuestran que la impulsividad se relaciona con
el estrés académico (r=, 418, p< ,05); ademas se observa que la impulsividad
motora y el estrés académico se relacionan positivamente y estadisticamente
significativa (r=,335; p<,000), de igual forma, la impulsividad cognitiva y el estrés
académico se relacionan positivamente y estadisticamente significativa (r=,335;
p<,000).

A nivel internacional, Dixon et al. (2021) en su investigacion no
experimental. Donde el objetivo fue examinar el impacto del COVID-19 en las
primeras etapas de la pandemia en los estudiantes universitarios de los EE. UU.
Mediante el andlisis del papel unico de la ansiedad COVID-19 en los resultados
de salud mental. La muestra estuvo constituida por 263 estudiantes. Los
resultados demuestran que, la ansiedad por Covid-19 se asoci6é positivamente
con sintomas de salud mental; asimismo, los estudiantes dieron positivo en la
prueba de ansiedad por la salud (6,5%), sintomas de obsesivos compulsivos
(48,7%) y depresion (29,7%). Se concluye que, los hallazgos demuestran el

impacto de Covid-19 en la salud mental.



Pérez (2020) realizaron una investigacion no experimental, correlacional.
Donde el objetivo fue determinar la relacion de la impulsividad y la
procrastinacién en el rendimiento académico de estudiantes universitarios. La
muestra estuvo constituida por universitarios de 19 a 27 afos, siendo un total de
62, sin embargo, luego de aplicar criterios de inclusion y exclusion fueron 43,
donde 35 fueron mujeres y 8 hombres. Los indicadores cuantitativos demuestran
que la impulsividad y la procrastinacion se relacionan (Rho=,302; p<0,049). En
cuanto a los niveles de impulsividad, se encuentra que en la escala cognitiva el
9,3% presenta un nivel bajo, el 88,4% un nivel medio y el 2,3% alto; mientras
gue en la escala motora el 23,3% tiene un nivel bajo, no obstante, el 74,4% tuvo
un nivel medio y, el 2,3% un nivel alto. Finalmente, el 24,6% present6 un nivel

bajo, mientras que en el nivel medio el 74,4%.

Wismans et al. (2021) en su investigacion no experimental, correlacional.
Donde el objetivo fue Investigar la relacion entre la impulsividad y el descuento
por retraso. La muestra de 6759 universitarios provenia de 10 paises, el 61,7%
fueron mujeres, mientras que 38,3% fueron hombres. Los resultados demuestran
que, la impulsividad autoinformada esta relacionada negativamente con el
cumplimiento del distanciamiento social (B = -0,10; p <.001) y con el
cumplimiento de la higiene (B = -0,12, p <.001). Empero, la tasa de descuento
esta relacionada positivamente, aunque débilmente, con el cumplimiento del
distanciamiento social (B = 0.03, p =.004); y con el cumplimiento de la higiene
(B =0.03, p =.008). Se concluye que, existe un vinculo negativo entre el rasgo
de personalidad de la impulsividad y el cumplimiento de las medidas de COVID-
19. Por el contrario, también se encuentra un vinculo positivo pero débil entre la

tasa de descuento y el cumplimiento, esto justifica mayor investigacion.

Gecaite et al. (2021) en su investigacion no experimental, transversal,
cuyo objetivo fue probar que el uso problematico del internet afecta la ansiedad
y los sintomas depresivos a través del papel mediador de la impulsividad. La
muestra estuvo constituida por 619 estudiantes universitarios, donde el 7,1%
fueron hombres y el 92,9% mujeres. Los resultados demuestran que, el 45,1%
de los estudiantes tienen un probleméatico uso del internet, el 38,1% expresa
sintomas de ansiedad marcada, mientras que el 43,6% informa sintomas

depresivos significativos. El uso problematico del internet se correlacioné
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positivamente con la ansiedad (r de Pearson = 0,288, p <0,001), los sintomas
depresivos (r de Pearson = 0,356, p <0,001) y la impulsividad (r de Pearson =
0,394, p <0,001).

Hamdan et al. (2018) en su investigacion descriptivo correlacional
transversal. Donde el objetivo fue investigar la relacion entre el uso de sustancias
y la impulsividad y los rasgos de personalidad de busqueda de sensaciones. La
muestra fue de 655 estudiantes universitarios. Los resultados evidencian que,
existe relacion entre el nivel de impulsividad de los estudiantes y la frecuencia
de uso de sustancias (r = 0.11, p <0.05); asimismo, se encuentra correlacion
positiva entre la frecuencia de consumo de sustancias y los niveles de busqueda
de sensaciones (r = 0,2, p <0,05), de igual forma entre los niveles de impulsividad
(r=0,31, p <0,01). Se concluye que, laimpulsividad y los rasgos de personalidad
gue buscan sensaciones son predictores significativos para caer en el consumo

de sustancias.

A continuacion, se procedera a desarrollar la fundamentacion teorica del

trabajo.

La ansiedad se caracteriza porque la persona se anticipa a futuros
peligros o desgracias, ademas de sentimientos de angustia e inclusive de
sintomas somaticos; el objeto que genera la ansiedad puede ser interno o
externo (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2021). De similar forma Sue
et al., (2010) lo definen como un trastorno que se caracteriza por sentimientos
de intranquilidad constante, pero esta es una emocion basica de los seres
humanos. Asimismo, la ansiedad puede llegar a manifestarse por situaciones
cotidianas (rendir un examen, realizar una presentacion, etc.) e inclusive
volverse tan intensa que llega a limitar a las personas en sus acciones, lo cual
se observa como: a) Autoderrotismo; b) Conductas de evitacion, y c¢) Inseguridad
e inferioridad, etc. (Coon y Mitterer, 2016). Por su parte, Pailhez y Balbuena
(2009) indica que en la ansiedad se observa inquietud, irritabilidad, asi como
alteraciones del suefio, entre otros. Ademas, de acuerdo con Sarason y Sarason
(2006) en la ansiedad también se evidencian sintomas fisiol6gicos tales como la
aceleracion del ritmo cardiaco, la respiracion entrecortada, sudoracion, micciéon

frecuente e insomnio.



En relacion a esto, tales sintomas también se han hecho presente ante el
rapido avance epidemioldgico de la COVID-19, que trajo consigo mucho miedo
y ansiedad (Gonzalez et al., 2020). Esta situacion ha afectado a la psiquis
humana, debido a que facilito que las personas experimenten —constantemente—
la ansiedad y la depresion, mermandose asi la salud mental de las personas
(Benke et al., 2020; Ozamiz et al., 2020).

De esta manera, la ansiedad por la COVID-19 se caracteriza por el miedo
e incertidumbre ocasionados por el coronavirus; el cual se manifiesta a nivel
cognitivo, mediante pensamientos repetitivos y de preocupacién; sesgos en el
procesamiento, entre otros; en lo conductual, dado que la persona evita el
contacto con el objeto que le genera ansiedad, asimismo, también se observa
conductas compulsivas; en lo emocional, pues manifiesta miedo, ansiedad e ira;
y, finalmente, también se observan respuestas fisioldgicas, pues el suefio se ve
alterado, existe angustia somatica e inmovilidad tonica (Lee, 2020). De similar
forma, otros autores describen esta de sintomatologia de la siguiente manera: a)
Mareo, experimentado como vértigo e inestabilidad; b) Trastorno del suefio,
teniendose cambios en el ritmo y calidad del descanso, c¢) Inmovilidad tonica,
verse paralizado hacia algo que causa temor, d) Disminucion de apetito,
experimentandose la ausencia de hambre y e) Malestar abdominal, teniéndose
molestias o dolor en el lugar abdominal (Asmundson y Taylor, 2020; Wheaton et
al., 2012). Esto debido a una sobreinformacion sobre el aumento en el nimero
de infectados por la COVID-19, lo cual causo que las personas vivan las medidas
sanitarias como una etapa agobiante, experimentandose el temor y la ansiedad
por la existencia de un virus letal fuera de sus hogares (Centro para el Control y
la prevencion de Enfermedades [CDC], 2020).

La COVID-19 impact6 en la salud mental de las personas, dandose un
aumento considerable de pacientes con ansiedad, entre otros males
emocionales (Torales, et al., 2020). Siendo habitual y frecuente que durante la
pandemia los individuos experimenten el estrés, la ansiedad, la depresion o se
sientan mas irritables, teniéndose reacciones emocionales muy variadas (Wang
y Zhao, 2020).



Respecto a la impulsividad, Elvira (2015) sefiala que el impulso permite al
ser humano cambiar y adaptarse, debido a que esta ligado a la voluntad. Sin
embargo, tener un débil manejo de las emociones posibilita la ocurrencia de
conductas impulsivas disfuncionales. Siendo las personas impulsivas descritas
como excitables, irritables, perezosas, malhumoradas y desorganizadas (Costa
y McCrae, 1995). Para Moeller, et al. (2001) los individuos altamente impulsivos
demuestran lo siguiente: 1. Que, conductualmente, evidencian una sensibilidad
aminorada a las conclusiones negativas de sus acciones y una velocidad de
respuesta muy alta que impide un adecuado procesamiento de la informacion; y
2. Que, socialmente, es aprendida dentro de un seno familiar donde se consigue
lo que se quiere por medio de reacciones rapidas e inmediatas. De acuerdo con
Pueyo (2003) la sociedad sefiala a la impulsividad como una caracteristica
negativa, a pesar de que pueda distinguirsela en tres aspectos: 1. Como un
comportamiento brusco, irreflexivo y circunstancial; 2. Como una cualidad que
facilita la reaccion y toma de decisiones; y 3. Como un sintoma de enfermedad
mental. Si bien la impulsividad ha sido generalmente entendida como la
inclinacion humana a responder de forma rapida e irreflexiva, cayendo de forma
recurrente en respuestas incorrectas, asi como en reacciones irascibles y de
agresividad, que no miden las consecuencias del acto (Barratt, 1959; 1963; 1981;
Eysenck y Eysenck, 1977; Eysenck y Eysenck, 1978; Eysenck, 1987; 1993; Haro
et &l., 2004).

Otros autores proponen a la impulsividad como un rasgo de personalidad
propio de la extraversion y en menor grado en el neuroticismo y el psicoticismo
(Eysenck y Eysenck, 1977); porque, al estar relacionada al Psicoticismo o
Neuroticismo, la impulsividad se expresara como bajo control de impulsos y
desconsideracion de los riesgos; por el contario, al estar ligada a la Extroversion,
se mostrara desde su faceta positiva como audacia y aceptacion de riesgos
(Eysenck y Eysenck, 1977; Eysenck y Eysenck, 1978; Eysenck, 1987; Eysenck,
1997; Vigil-Colet y Codorniu-Raga, 2004) En ese sentido, el inconveniente de no
poder relacionarla a una dimensién especifica de la personalidad ha traido
consigo que sea estudiada de manera independiente (Squillace et al. 2011).
Siendo variados los constructos teoricos propuestos sobre la impulsividad,

debido a que cambian segun la perspectiva del estudio y de la bibliografia



revisada (Dalley y Roiser, 2012). Por ello, Dickman (1990) entiende a la
impulsividad mas como una habilidad que una desventaja para los sujetos
impulsivos, ya que les permite un rendimiento superior en paralelo a quienes son
no impulsivos. En ese sentido, la impulsividad los invita a actuar sin pensarlo
mucho, permitiéndoles respuestas rapidas y con menos errores en un breve

lapso de tiempo, siendo todavia méas acertadas al afrontar tareas motoras.

Barratt et al. (1999) sostienen un analisis estructural de la impulsividad,
describiéndola en tres subtipos: a) La Impulsividad Motora, representa el
comportamiento desinhibido producto de las reacciones emocionales; b) La
Impulsividad Atencional, hace referencia a las dificultades para el sostenimiento
de la atencién debido a un pobre control de la irrupcion de los pensamientos; y
c) La Impulsividad por Imprevision, se reconoce por la toma de decisiones
inmediatas y no meditadas sobre lo que acontece en ese instante, debido a un

precipitado procesamiento de la informacion.

Por otro lado, Whiteside y Lynam (2009) proponen un modelo
multifactorial de la impulsividad, identificando en la impulsividad importantes
aspectos y dividiéndola en tres factores: 1. La impulsividad por defecto de
planificacion, hace referencia a las acciones sin uso del pensamiento, donde
dificultades como la inconstancia y el aburrimiento se hacen evidentes cuando
hay ausencia de gratificaciones inmediatas en las actividades realizadas. Esto
expresado en ausencia de constancia, tendencia al aburrimiento, etc.; 2. La
impulsividad por Basqueda de Excitacion, acontece cuando el sujeto motivado
por estimulos condicionados como gratificantes lo inclinan conductualmente a
perseguirlos; y 3. La impulsividad por Urgencia, se caracteriza por la inhabilidad
para controlar los impulsos y ser de elevada carga emocional, estando mas

ligada a conductas compulsivas.

Asimismo, Dickman distingue en la impulsividad dos clases distintas; a) la
impulsividad funcional, es expresada con vehemencia, conducta arriesgada y
niveles supremos de actividad y osadia, resultando en un accionar rapido debido
a un veloz y efectivo procesamiento de la informacion; b) la impulsividad
disfuncional, entendida como respuestas imprecisas y desordenadas a causa de
un rapido e ineficiente procesamiento de la informacién, resultando en una toma
de decision que no considera todas las alternativas ni las consecuencias de sus
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actos (Brunas et al. 1995; Dickman, 2000; Dickman, 1990). Asimismo, en
actividades de desempefio, laimpulsividad funcional demuestra mayor velocidad
para el procesamiento de la informacion; en comparacion de la impulsividad
disfuncional demostro ser susceptible a las interferencias de pensamiento y, con

ello, se puede caer en el error (Brunas et al., 1995; Dickman, 1990).

De acuerdo con Dickman (1990) tanto la impulsividad funcional como la
impulsividad disfuncional conforman un constructo llamado Impulsividad
Superior, haciéndose referencia a la inclinaciéon humana para responder de
manera eficaz en condiciones diversas. De igual modo, al estudiarse la relacion
entre ambos tipos de impulsividad y el nivel de energizacion cognitiva, se hallé
gue una elevada impulsividad disfuncional conlleva a niveles mas altos de
energizacion y, por ende, se evidencia un rendimiento mas rapido al no exigirse
el sostenimiento de la atencion; en cambio, la impulsividad funcional demostro
estar ligada a la cautela expresado en la capacidad para generar cambios

inmediatos en el foco atencional (Dickman, 2000).
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lIl. METODOLOGIA
3.1. Tipo y Disefio de investigacion

Esta investigacion es empirica, dado que se hizo uso de teorias ya
existentes que permitan evaluar la correlacion entre la ansiedad por la Covid-19
y la impulsividad (Ato, Lépez y Benavente, 2013). Asimismo, su enfoque es
cuantitativo, ya que se encuentra vinculado a métodos matematicos, estadisticos
y, se cifie a un estricto proceso secuencial para su desarrollo (Hernandez-

Sampieri y Mendoza, 2018).

En cuanto a su disefio, es no experimental dado que no se manipularon
las variables, y es de corte transversal porque las variables fueron recopiladas y
analizadas en un tiempo Unico, y, finalmente, es correlacional porque mide la

relacion entre dos o mas variables (Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018).

3.2. Variables y operacionalizacion
Variable 1. Ansiedad por la COVID-19.

Definicion conceptual: la ansiedad por la COVID-19 se caracteriza por el miedo
e incertidumbre ocasionados por el coronavirus, manifestandose a nivel cognitiva
(pensamientos repetitivos, preocupacion y sesgos de procesamiento),
conductual (actividades disfuncionales, compulsivas y de evitacion), emocional
(miedo, ansiedad, ira) y fisiologicos (alteracion del suefio, inmovilidad tonica,

somatico) a causa del coronavirus (Lee, 2020).

Definicion operacional: La ansiedad al coronavirus sera medida con el Escala
de ansiedad por la COVID-19 (CAS), la cual fue traducida y validada al contexto
peruano (Caycho et al., 2020).

Indicadores: El instrumento va de una puntuacion de 0 a 20, donde a mayor
valor indica mayor frecuencia de los sintomas de ansiedad a causa de la Covid-
19.

Escala de medicién: el instrumento cuenta con una escala ordinal.
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Variable 2: Impulsividad.

Definicién conceptual: Es la tendencia que tiene la persona a realizar actos
poco premeditados a diferencia de otras personas con iguales capacidades. Esta
puede ser negativa, empero, ésta también puede mejorar el desenvolvimiento de
la persona frente al comportamiento que demuestran los sujetos no impulsivos
(Dickman, 1990).

Definiciébn operacional: La impulsividad sera medida con el Inventario de
Impulsividad de Dickman (DIl), la cual fue adaptada al contexto peruano
(Cayetano, 2019).

Indicadores: En cuando a la dimensién impulsividad funcional, esta es
reconocida por ser de procesamiento rapido y efectivo de la informacion lo cual
resulta beneficioso para la persona pues en esta se calcula el riesgo a correr;
por otra parte, respecto a la dimension disfuncional, se caracteriza por ser de
procesamiento rapido, pero no metodico, lo cual genera un desempefio
impreciso en circunstancias no optimas, no se actia con prevision (Dickman,
1990).

Escala de medicion: el instrumento cuenta con una escala ordinal.

3.3. Poblacion, muestray muestreo

Poblacién: La poblacién viene a ser todo el conjunto de personas que cumplen
con los criterios que el investigador persigue en la investigacion (Hernandez-
Sampieri y Mendoza, 2018). De acuerdo con el Instituto Nacional de Estadistica
e Informatica (INEI, 2018) la universidad en donde se realiz6 la investigacion

cuenta con 13.565 estudiantes.

= Criterios de inclusion:

= Estudiantes matriculados en la universidad.
= Estudiantes de 18 a 44 afios.

= Estudiantes de ambos sexos.

= Estudiantes ingresantes a las carreras que ofrece la universidad.
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= Criterios de exclusion

= Estudiantes menores de 18 y mayores de 44 afios.

= Estudiantes que no acepten el consentimiento informado.
= Estudiantes que entreguen el cuestionario incompleto.

= Estudiantes de universidades privadas.

Muestra: De acuerdo con Cruz et al. (2014) la muestra viene a ser un
subconjunto de la poblacién. En ese sentido, para este estudio se evaluaron
inicialmente a 355 estudiantes, sin embargo, luego de aplicar los criterios de

inclusion y exclusion se retiraron 84, quedado de esta manera 271 universitarios.

En la tabla 1, se observa el total de estudiantes universitarios encuestados en la
Universidad de Huacho, la distribucién de la muestra respecto a la edad, se
muestra un mayor porcentaje de 18 afios (42%); mientras que las edades de 26,
30 y 3lafos presentan un porcentaje de ,4% cada una de ellas. Por otra parte,
en cuanto al sexo, se observa una mayor frecuencia en el sexo femenino con
167 mujeres (61.6%), mientras que los hombres con 104 (38,4%). Finalmente,
en cuanto al ciclo académico, se muestra que en el | ciclo se encuentra 255
estudiantes (94,1%), mientras que con una menor frecuencia se encuentran el Il

ciclo con 14 estudiantes (5,9%).
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Tabla 1

Datos descriptivos de las variables sociodemogréficas (n=271)

Edad i % M DE
18 114 42,1
19 73 26,9
20 35 12,9
21 25 9,2
22 5 1,8
23 5 1,8
24 2 7
25 3 11 19,52 2,63
26 1 4
27 2 7
30 1 4
31 1 4
33 2 7
36 2 7

Sexo

Femenino 167 61,6
Masculino 104 38,4
Ciclo
I 255 94,1
Il 14 5,9

Nota: Elaboracion propia.

Muestreo: Se aplicé la bola de nieve, la cual consiste en identificar a los sujetos
gue cumplan con las caracteristicas que el estudio persigue, quienes a su vez
se encargan de localizar a otros anélogos a ellos; esto facilita que puedan ser

encuestados (Quezada, 2010).

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
La técnica empleada fue la encuesta, tal como indica Martinez (2012) esta

consiste en recolectar informacién mediante la utilizacién de instrumentos con el

objetivo de obtener informacion especifica.



Respecto a la variable Ansiedad por la Covid-19, se hizo empleo de la
Escala de ansiedad por la COVID-19 (CAS), la cual es una escala unidimensional
y que fue creado por Lee en el 2020, posteriormente, adaptada al contexto
peruano (Caycho et al., 2020). El instrumento estd compuesto por 5 items, con
5 opciones de respuesta (0 = de ninguna manera a 4 = casi todos los dias). El
instrumento evidencia validez esta basada en la relacion con otras variables, las
puntuaciones del CAS se correlacionan con las medidas de depresion y
bienestar psicolégico. En cuanto a la relacién positiva de la ansiedad a la COVID-
19 y la depresion (r = .52, p < .01) y negativamente con el bienestar subjetivo (r
= -.50, p < .01). Respecto a su confiabilidad, se evaluo a través del método de
consistencia interna, empleando el coeficiente de alfa ordinal (a = .89), asi como
el coeficiente de Omega (w = .89) los valores obtenidos fueron satisfactorios
(Caycho et al., 2020).

Para esta investigacion se verifico las propiedades psicométricas de la
escala de la ansiedad por la Covid-19 con apropiadas evidencias de validez,
hallandose que, la evaluacién de la bondad de ajuste, que X? es de 11.916,
donde el grado de libertad gl = 5, y que la proporcion es <5 (X?/gl=2.3832) dicho
resultado es considerado como aceptable (Wheaton et al., 1977). También se
observa un CFI de 0.994 lo cual es considerado como esperado (Carlson y
Mulaik, 1993); en cuanto a su SRMR obtiene un valor de 0.035 el cual es
considerado como bueno (Hu y Bentler, 1999). Para mayor referencia véase la
tabla 2 y Anexo 1. En cuanto a la confiabilidad (véase anexo 3) del instrumento
de la ansiedad por la Covid-19 se observa un alfa ordinal de 0.896 en cual es
aceptable (Dominguez, 2012), y un coeficiente Omega bueno de 0.843 (George
y Mallery, 2003).

Tabla 2

indice de bondad de ajuste

X? Gl X2/l CFI TLI SRMR
El 11.916 5 2.3832 0.994 0.989 0.035
E2 370.822 103 3.6002 0.917 0.903 0.071

Nota. X?: Chi-cuadrado, gl: grado de libertad, X?/gl: Chi-cuadrado sobre grado de libertad, CFI:
indice de ajuste comparativo, TLI: indice de Taker-Lewis, SRMR: raiz residual estandarizada
cuadrética media.
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Para la variable Impulsividad, se empleoé el Inventario de Impulsividad de
Dickman (DII), el cual estd compuesto por dos dimensiones y 16 items. El
instrumento fue adaptado al contexto peruano (Cayetano, 2019). Las respuestas
son de tipo Likert que van desde totalmente en desacuerdo (1) a totalmente de
acuerdo (5). De acuerdo con Cayetano (2019) el instrumento evidencia validez
de contenido, evaluado a través de V de Aiken, obteniendo valores de .78 a 1, lo
cual es una puntuacion éptima. Respecto a la confiabilidad se evalué a través
del método de consistencia interna utilizando el coeficiente de Alfa y Omega
(,70,).

En cuanto al segundo instrumento, se evidencia la validez hallada en esta
investigacion, se evidencia que, de acuerdo a la evaluacion de la bondad de
ajuste, que el X? es de 370.822, siendo el grado de libertad gl = 103, y que su
proporcion es <5 (X?/gl=3.6002) lo cual es un resultado aceptable (Wheaton et
al., 1977). También se observa un CFl de 0.917 lo cual se considera como
esperado (Carlson y Mulaik, 1993); en cuanto a su SRMR obtiene un valor de
0.071 siendo esto aceptable (Hu y Bentler, 1999). Para mayor referencia véase
la tabla 2 y anexo 2. Finalmente, en lo que respecta a la confiabilidad de la
variable impulsividad (véase anexo 3), se observa que para la impulsividad
funcional se halla un alfa ordinal de 0.792 el cual es aceptable (Dominguez,
2012), y un Coeficiente Omega de McDonald's bueno de 0.759 (George y
Mallery, 2003). En cuanto a la impulsividad disfuncional se observa un alfa
ordinal de 0.880, siendo este aceptable (Dominguez, 2012), y un coeficiente de
Omega bueno de 0.859 (George y Mallery, 2003).

17



3.5. Procedimientos

El desarrollo de este estudio se realizé haciendo una revision a la base de
datos de revistas cientificas que guien la investigacioén, tales como APA PsyNET,
Scopus, Servier, Web of Science y Sage of Journal, tanto en idioma espafiol
como en inglés. En ese sentido, en el idioma espafiol se utilizaron las siguientes
palabras: ansiedad por la Covid-19 e Impulsividad; mientras que en el idioma

inglés se utilizaron las siguientes: anxiety of COVID-19 and impulsivity.

Por otra parte, se contacté y solicitd permiso a los autores de ambos
instrumentos utilizados en esta investigacion y, Unicamente al tener la

aprobacion se procedié con la aplicacién de los mismos.

En cuanto a la aplicacion de las encuestas, estas se incorporaron al
Google Forms, el cual fue difundido a través de las redes sociales, tales como
Facebook y WhatsApp donde se invitaba a participar a todos aquellos
estudiantes que pertenezcan a la universidad de Huacho; asimismo se les
solicité que puedan difundir dicho formulario tanto entre sus comparieros de aula

como aquellos que estudien en otras facultades.

El cuestionario en mencion esta dividido en 5 secciones. En la primera
seccion, se hace una presentacion acerca de la investigacion y su objetivo; en la
segunda seccion, se presenta el consentimiento informado a los estudiantes; en
la tercera seccion, se solicitan los datos sociodemograficos salvaguardando la
identidad del estudiante; en la cuarta seccion, se muestra el Cuestionario de
Ansiedad por la Covid-19; finalmente, en la quinta seccién, se expone el

Inventario de Impulsividad de Dickman.

3.6. Métodos de analisis de datos

Los datos fueron recolectados y ordenados en la hoja de calculo Microsoft
Excel 2016. Esto facilitd transformar las respuestas cualitativas a puntuaciones
tipo Likert tal como indica cada instrumento. Posteriormente, la hoja de célculo
permitié trabajar los criterios de evidencia de validez en ambas pruebas, luego

se importé al SPSS version 26 donde se sistematizd las respuestas de los
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instrumentos para luego ser importado al software estadistico The Jamovi
Proyect (2021) para obtener el coeficiente de consistencia interna de Alfa y
Omega tanto para la escala de ansiedad por la Covid-19 e impulsividad. Siendo

el punto de corte aceptable > ,70 (George y Mallery, 2003).

Por Ultimo, se hizo empleo del software estadistico JASP Team (2021)
con el cual se hizo un andlisis de la asimetria, curtosis y modelo de ecuaciones
estructurales para conocer la distribucion de los datos. También se emplearon
tablas de distribucion de frecuencias y su frecuencia porcentual para la

descripcién de ambas variables (Triola, 2018).

Finalmente, se aplicaron técnicas de la estadistica inferencial para la
comprobacién de hipétesis, con esto se conocera si existe o no relacion entre las
variables de estudio toda vez que los valores de alfa se encuentren entre ,01 a
,05 (Clifford y Taylor, 2008; Espinoza, 2014).

3.7. Aspectos éticos

En este estudio se consideraron tres aspectos fundamentales:

Para el desarrollo de este estudio, la experimentacién con seres humanos,
animales o medio ambiente no se llevaron a cabo (Consejo Nacional de Ciencia,
Tecnologia e Innovacion Tecnologica [CONCYTEC], 2019)

La Resolucién de Consejo Universitario N° 0262 — 2020, de la Universidad
Cesar Vallejo, en su articulo 9°, respecto a la politica de anti plagio, todos los
trabajos utilizados para el desarrollo de esta investigacion fueron correctamente
citados y referenciados de tal manera que no perjudique la autoria de los

investigadores.

Finalmente, la Resolucién N° 190 — 2018, del Colegio de Psicélogos del
Perd, en su capitulo Ill, de la investigacién, en su articulo 24°, sefiala que, el
consentimiento informado es necesario durante el desarrollo de una
investigacion, por lo cual debe ser presentada a la poblacion de estudio, por esta
razon, previo a la aplicacibn de los cuestionarios se hizo entrega dicho

documento a los participantes.
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IV. RESULTADOS

A continuacion, se presentan los hallazgos de esta investigacion.

En la tabla 3, se declaran las puntuaciones extremas que fueron calculadas a
través de la asimetria y curtosis, siendo el umbral de este dato + 1.5, asimismo,
se aprecia que G2=29.424, cabe resaltar que dicho valor se halla por encima del
maximo establecido (G2<5.0) (Mardia, 1970; 1974). De esta manera, tal como
sugiere Bentler (2005) aquellos valores por encima de 5.00 son un indicativo de

que la distribucién de los datos presentaria una distribucién no normal.

Tabla 3

Normalidad multivariada

M DE gl g2
Ansiedad por la Covid-19 2.661 3.002 1.45 2.443
Impulsividad 42.365 9.592 0.083 0.185
Impulsividad Funcional 14.21 3.683 -0.156 -0.292
Impulsividad Disfuncional 28.155 7.085 0.346 0.223
Multivariante (G2) 29.424

Nota. M=Media; DE=Desviacion estandar; gl=asimetria; g2=curtosis.

Hipotesis General

En la tabla 4, se observa que no existe relacion entre la ansiedad por la Covid-
19 e impulsividad, dado que el valor de p > 0,05, esto significa que la relacién no
es estadisticamente significativa, por lo cual no se rechaza la hipoétesis nula
(Triola, 2018).

Tabla 4

Correlacién entre ansiedad por la Covid-19 e impulsividad

V1 V2 r DE z p r2
F1 > F2 0.174 0.127 1435 0.151 0.03

Nota. V1: variable 1, V2: variable 2, r: Pearson, DE: desviacién estandar, Z: puntuacion Z, p:
indice significador de significancia, r?: tamafio del efecto.
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Figura 1. Correlacion de las variables de estudio
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Hipotesis Especifica 1

En la tabla 5, se observa que no existe relacion entre la ansiedad por la Covid-
19 e impulsividad funcional dado que el valor de p > 0,05, lo cual indica que la
relacidbn no es estadisticamente significativa, en ese sentido, no rechaza la

hipétesis nula (Triola, 2018).

Tabla 5

Correlacion entre ansiedad por la Covid-19 e impulsividad funcional

V1 D1 r DE z P r2

mpulsividad 6 096 0,127 1435 051 0.009
funcional

Nota. V1: variable 1, D1: dimension 1, r: Pearson, DE: desviacion estandar, Z: puntuacion Z, p:
indice significador de significancia, r>: tamafio del efecto.

F1

Figura 2. Correlacion de la variable 1 con la dimension 1 de la variable 2
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Nota. Modelo creado en RStudio
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Hipoétesis especifica 2

En la tabla 6, se observa una correlacién estadisticamente significativa entre la
ansiedad por la Covid-19 e impulsividad disfuncional dado que el valor de p<0,05
(Triola, 2018). Sin embargo, el grado de correlacién es muy baja donde r=0.171
(Séenz y Tamez, 2014). En cuanto a su tamafio del efecto, se observa un valor
de 0.029, el cual es bajo (Cohen, 1992).

Tabla 6

Correlacion entre ansiedad por la Covid-19 e impulsividad disfuncional

V1 D2 r DE z P r2
Impulsividad
F1 disfuncional 0.171 0.247 2522 0.012 0.029

Nota. V1: variable 1, D1: dimension 1, r: Pearson, DE: desviacidn estandar, Z: puntuacioén Z, p:
indice significador de significancia, r>: tamafio del efecto.

Figura 3. Correlacién de la variable 1 con la dimension 2 de la variable 2
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Objetivo especifico 3

En la tabla 7, se observa los niveles de ansiedad por la Covid-19, donde se
observa que predomina el nivel bajo, que agrupa al 93% de los evaluados,

mientras que en el nivel promedio solo 6.6%, finalmente en el nivel alto el 0.4%.

Tabla 7

Distribucién de porcentajes de ansiedad por la Covid-19

Niveles I %
Bajo 252 93,0
Promedio 18 6,6
Alto 1 A4
Total 271 100,0

Nota. f: Frecuencia; %: Porcentaje.

Objetivo especifico 4
En la tabla 8, se observa los niveles de impulsividad, donde se observa que en
el nivel bajo se encuentra el 30.3%, mientras que en el nivel promedio el 63.1%,

finalmente en el nivel alto el 6.6%.

Tabla 8

Distribucién de porcentajes de impulsividad

Niveles [ %
Bajo 82 30,3
Promedio 171 63,1

Alto 18 6,6
Total 271 100,0

Nota. f: Frecuencia; %: Porcentaje.
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V. DISCUSION

Este capitulo se fundamenta en funcién de los resultados entre las
variables de estudio, donde se rechaza la hipotesis de investigacion, es decir no
existe relacion entre la ansiedad por la Covid-19 e impulsividad en los

estudiantes universitarios.

La hipotesis general plantea que existe relacion entre ambas variables
mencionas anteriormente, sin embargo, luego de una exhaustiva blusqueda no
se hallaron antecedentes similares que permitan comparar tales resultados. En

consecuencia, se procedio a sustentar en funcién de las referencias teéricas.

Para la hipotesis general de esta investigacion, el cual plantea que existe
relacién entre ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad, cuya hipétesis busco
conocer si existe relacion entre ambas variables de estudio, donde se concluye
que no existe relacion (r=0.174; p=0.174; r>=0.03), tales resultados no son
estadisticamente significativos (Triola, 2018); esto indicaria que, aquellos que
presentan ansiedad por la Covid-19 no necesariamente van a presentar
impulsividad (alta o baja) y viceversa. En la ansiedad, las personas pueden
caracterizarse por una intranquilidad de manera constante (Sue et al., 2010); asi
como también inquietud e irritabilidad en quienes lo padecen (Pailhez y
Balbuena, 2009). Este trastorno, aunque en menor medida, se experimenta en
las mismas actividades de manera cotidiana (examenes, exponer ante un grupo,
etc.) que desensibilizan a las personas para hacer frente a las situaciones que
les toca vivir (Coon y Mitterer, 2016). En ese sentido, si los individuos llegasen a
experimentar y/o expresar alguna reaccion impulsiva ésta seria a consecuencia

del mismo estrés diario (Estrada, 2019) y, no a causa de una ansiedad.

En relacion a las hipotesis especificas, se orient6 a relacionar ansiedad
por la Covid-19 y la impulsividad funcional, asi como también la ansiedad por la
Covid-19 y la impulsividad disfuncional, sin embargo, luego de la basqueda no
se hallaron antecedentes, por lo cual se procedid a sustentar mediante las

referencias tedricas.

La hipotesis especifica 1 plantea que existe relacidén entre ansiedad por la
Covid-19 y la impulsividad funcional, concluyéndose que no existe relacion

(r=0.096; p=0.151; r?=0.009), tales resultados no son estadisticamente
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significativos (Triola, 2018). Esto indicaria que aquellos que evidencian
preocupacion, pensamientos repetitivos e incertidumbre (Lee, 2020); no
presentan un repertorio conductual que involucre una rapida capacidad de
respuesta que permita mas aciertos que errores en el ejercicio de una tarea. Esto
a consecuencia de la calidad y agilidad en su procesamiento de la informacién
(Brunas et al. 1995; Dickman, 2000; Dickman, 1990). En ese sentido, todo
individuo que muestre un comportamiento impulsivo puede que sea funcional al
momento que le ordenan y tener claridad en sus ideas y pensamientos antes de
tomar decisiones (Costa y McCrae, 1995); ya que la funcionalidad también es
una caracteristica propia de un cierto grupo de personas impulsivas. Siendo
estos capaces de afrontar las exigencias del medio de una forma correcta e
inmediata sin la intrusidbn de pensamientos que paralicen o menoscaben su
accionar (Dickman, 1990). Esta hipotesis especifica viene a ser un resultado
predecible, ya que la principal cualidad de los sujetos con impulsividad funcional
es que no muestran apertura a pensamientos que afecten negativamente la
calidad de sus respuestas motoras y/o cognitivas (Brunas et al., 1995; Dickman,
1990).

La hipotesis especifica 2, el cual plantea que existe relacion entre
ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad disfuncional, concluyéndose que
existe una relacion estadisticamente significativa (r=0.171; p=0.012; r2=0.029),
sin embargo, tal grado de correlacidn que se presenta es muy baja (Saenz y
Tamez, 2014), de igual forma, el tamafio del efecto es pequefio (Cohen, 1992).
Esto indicaria que tales pensamientos repetitivos, conductas compulsivas e ira
(Lee, 2020), al parecer, se estaria relacionando con los frecuentes errores en las
respuestas a causa de un rapido y desordenado procesamiento de la informacion
por parte de los estudiantes; lo cual los perjudica en su accionar y la toma de
decisiones, pues no contemplan todas las ideas, alternativas y posibles
consecuencias (Brunas et al. 1995; Dickman, 2000; Dickman, 1990). En ese
sentido, los individuos que se vean afectados por la intrusion de ideas o
pensamientos seran quienes tengan alterado su estado de animo debido a la
evaluacion y conclusién negativa producto de la baja calidad de sus respuestas
(Barratt, 1959; 1963; 1981; Brunas et al. 1995; Dickman, 2000; Dickman, 1990;
Eysenck y Eysenck, 1977; Eysenck y Eysenck, 1978; Eysenck, 1987; 1993; Haro
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et &l., 2004). Siendo estas personas conductualmente disfuncionales a causa de
una impulsividad que las condiciona a un desorden ideativo y una velocidad de
respuesta que Unicamente aumenta sus probabilidades de fallo; y el pensar de

manera repetida acerca de ello, solo los hace caer facilmente en el enojo.

En cuanto al objetivo especifico 3, orientado a identificar el nivel de
ansiedad por la Covid-19 en los jovenes universitarios de la ciudad de Huacho,
se encuentra que la mayoria de los evaluados presentan un nivel bajo (93%),
mientras que en el nivel promedio se encuentra el 6.6% y, en cuanto al nivel alto
se ubica unicamente el 4%, de esto se observa que a medida que se asciende
de un nivel inferior a otro superior, el porcentaje de evaluados desciende. De
acuerdo con Lee (2020) esto indicaria que existe un bajo temor e incertidumbre
a la Covid-19; este bajo nivel se observa en lo cognitivo, mediante pensamientos
poco angustiosos; las interrupciones en el procesamiento de las ideas son
manejables, por tanto, no son perjudiciales, entre otros; en lo conductual, se tiene
en cuenta que la persona no evitaria tener cercania con el objeto o situacion que
le provoca ansiedad, sino todo lo contrario; también evidencia una baja
ocurrencia de respuestas compulsivas; en lo emocional, no tienden a demostrar
miedo, irritabilidad e ira; y, por ultimo, se presentarian bajas respuestas
fisiologicas en relacion a la alteracion del suefio, angustia soméatica o inmovilidad
tonica. Estos resultados se deberian a que no se trata de una poblacion clinica,
ademas, de inicio se supo que este grupo etario no se encontraba entre la
poblacién de riesgo, sumado a los nuevos avances tecnologicos que hicieron
posible trabajar y obtener una vacuna que haga frente al virus de la Covid-19.
Ademas, los jévenes universitarios que continlan estudiando de manera virtual
en la comodidad de su hogar, permanecen sin estrés ni ansiedad frente a la
posibilidad de enfermarse de la Covid-19, ya que no se exponen diariamente al
letal virus por motivos laborales ni en asistir presencialmente a sus centros de
estudios superiores o técnicos, encontrandose ellos en permanente aislamiento
en casa y distantes de lo que pudieran considerar como peligroso o nocivo para
su salud, asimismo, su estilo de vida no se habria visto tan afectado pues dicha
poblacién vive en constante contacto con la tecnologia, generandose asi

reuniones via medios digitales.
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Para el objetivo especifico, orientado a identificar el nivel de impulsividad
en los jovenes universitarios de la ciudad de Huacho. Se observa que en el nivel
bajo se ubica el 30.3%, mientras que en el nivel promedio el 63.1%, y en el nivel
alto el 6.6%. De esto se observa que la mayoria de los evaluados se ubica en el
nivel promedio seguido por el nivel bajo. Lo cual difiere de los hallazgos de
Clemente et al. (2018) quienes encuentran que, respecto a la variable
impulsividad, el 62.2% presenta un nivel bajo, seguido del nivel medio (36%), y
del nivel alto (3.7%). Acorde a lo expuesto por Dickman (1990) existe una
impulsividad superior que abarca tanto aspectos funcionales como
disfuncionales, llegadndose a un nuevo paradigma acerca de la impulsividad que
hace visible dicha inclinacién de actuar en modo mas acertado o equivocado
ante distintas situaciones o condiciones. Esto expone que cada ser humano
guarda en su repertorio conductual un tipo de impulso en mayor medida que el
otro, siendo unicamente uno de ellos el que dirigira su performance, pero que en
ambos casos sera destacable lo rapido que procesan la informacion. En ese
sentido, los jovenes universitarios evaluados del primer ciclo tendrian una rapida
capacidad de respuesta y de accion, debido a la agilidad con la que procesan la
informacion que reciben del medio, haciéndose evidente la facilidad con la que
se actualizan y estan dispuestos a involucrarse o ejecutar una tarea especifica 'y
gue, ademas, al ser de un nivel promedio, no existiria una diferencia tan marcada

en la calidad de las respuestas si son realmente acertadas o desacertadas.

Finalmente, para el desarrollo de este estudio se presentaron como
limitaciones las pocas referencias bibliogréaficas respecto a la variable ansiedad
por la Covid-19, pues al tratarse de un virus nuevo, no existen muchos estudios
al respecto; otra limitacion fue el acceso a la muestra, por lo cual se tuvo que
convocar e invitar a través de diversos grupos en las redes sociales para cumplir
con los objetivos, no pudiendo evaluar de manera sincronica afin de disipar las
posibles dudas que coadyuven al correcto llenado de los instrumentos. Por otro
lado, nuestros principales aportes son: por una parte, la investigacion devela el
nivel que agrupa a la mayoria de los evaluados respecto a la impulsividad, siendo
esto una alerta para las autoridades académicas para direccionar mediante
talleres tales impulsos. Por otra parte, se expone como viene presentandose la

ansiedad por la Covid-19, lo cual es una referencia que guie futuros estudios.
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VI. CONCLUSIONES

A continuacion, se presentan las conclusiones de este estudio:

PRIMERA: De acuerdo al objetivo general se concluye que, no existe
relacion entre la ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad. Es decir, no
existe evidencia estadisticamente significativa, ademas, las personas con
ansiedad pueden mostrarse intranquilas, inquietas o inclusive irritables,
sin embargo, esto no necesariamente las llevara a actuar impulsivamente.
SEGUNDA: En el primer objetivo especifico se concluye que no existe
relacion entre ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad funcional. Es
decir, para esta muestra de estudio, aun cuando las personas estén ante
el objeto que les genera ansiedad, no evidenciaran una preocupacion
exagerada, continuaran siendo conductualmente agiles y funcionales,
adecuandose a su contexto y dotados de aciertos.

TERCERA: En cuanto al segundo objetivo especifico se concluye que si
relacion entre ansiedad por la Covid-19 y la impulsividad disfuncional, sin
embargo, esta correlacién se presenta en un grado menor, y su tamafo
del efecto es bajo (r=0.171; p=0.012; r>=0.029).

CUARTA: En relacion al tercer objetivo especifico, orientado a identificar
el nivel predominante de ansiedad por la Covid-19, se observa que la
mayoria de los estudiantes se encuentran en un nivel bajo (93%). Lo cual
se deberia, al tratarse de una poblacion universitaria, siendo en su
mayoria del primer ciclo (94.1%), son entonces un grupo que por su
misma modalidad de estudio no estan expuestos al contacto social,
sumado a que desde el inicio se conocia que los jovenes (edad promedio
de la poblacién=19.52) no son un grupo de riesgo frente a este virus.
QUINTA: Finalmente, respecto al cuarto objetivo especifico orientado a
identificar los niveles de impulsividad, respecto a los valores observados
en la poblacion de estudio, indicaria una rapida capacidad de
procesamiento de la informacion, lo cual facilita una mejor adaptaciéon a

su entorno social.
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VIl. RECOMENDACIONES

A continuacion, se presentan las siguientes recomendaciones:

PRIMERA: Realizar estudios explicativos entre la ansiedad por la Covid-
19 y la impulsividad en una poblacién diagnosticada con trastorno de
ansiedad.

SEGUNDA: Realizar estudios explicativos entre la ansiedad por la Covid-
19 y la impulsividad funcional en una muestra probabilistica estratificada
por sexo.

TERCERA: Realizar estudios explicativos entre la ansiedad por la Covid-
19 y la impulsividad disfuncional aplicando muestreo probabilistico, dicha
muestra debe ser estratificado por clinicas y no clinicas afin de comparar
la relacion entre las variables.

CUARTA: Realizar estudios descriptivos sobre la variable ansiedad por la
Covid-19 en una poblacion que incluya a grupos etarios de adultos y
adultos mayores, dado que se trata de una poblacién de riesgo.
QUINTA: Realizar estudios descriptivos respecto a la variable
impulsividad en grupos etarios (adolescencia, adulto y adulto mayor) afin

de comparar los valores obtenidos.
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ANEXOS

Anexo 1: Propiedades psicométricas de la escala de la ansiedad por la

Covid-19.

0.21

Nota. Modelo creado en RStudio
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Anexo 2: Validez del Inventario de Impulsividad.

0.57

0.50

Nota. Modelo creado en RStudio

42



Anexo 3: La confiabilidad del instrumento de la ansiedad por la Covid-19y
la confiabilidad de la variable impulsividad.

Coeficiente de consistencia interna.

Ansiedad por la

Covid-19
0.896
Qordinal
0.843
w
Impulsividad funcional Impulsividad
disfuncional
, 0.792 0.880
QOordinal
0.759 0.859
w

Nota. dordinai: Coeficiente Alfa ordinal; w: Coeficiente Omega de McDonald's.
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Anexo 4: Operacionalizacién variable — Ansiedad por la Covid-19.

Variable Definicion Definicién operacional Dimensiones Indicadores NUmero Valor final Criterios para
conceptual de items asignar valores
Ansiedad por coronavirus.  La ansiedad por La ansiedad por coronavirus Mareo Presencia de ftem 1 Sin ansiedad Los pacientes con
coronavirus se refiereal se  refiere al  estado mareo i disfuncional puntuacién 29 se
estado emocional que emocional que se da en las ltem 2 clasifican como
se da en las personas personas residentes en el B Presencia del ) Ansiedad pacientes con
por la preocupacién y Asentamiento Juan Pablo Il 1rastorno de suefio trastorno del ltem 3 disfuncional ansiedad
miedo intenso, debido a por la preocupacién y miedo . - sueno. . disfuncional
. -, . . . L, Inmovilidad ténica Item 4 .
la situacion de intenso, debido a la situacion ] asociada con la
pandemia por de pandemia por Presencia de item 5 crisis de COVID-19.
coronavirus (13). coronavirus, el cual se inmovilidad
e . ténica.

expresa en mareo, en pgrdida de apetito

trastorno del suefio, .

. . L e Presencia de

inmovilidad ténica, pérdida .

. pérdida de
de apetito, malestar .
apetito.

abdominal, el cual sera
medido por la Escala de
Ansiedad por Coronavirus
(CAS).

Malestar abdominal

Presencia de
malestar
abdominal.

Nota: Mareo, Trastorno de suefio, Inmovilidad ténica, Pérdida de apetito, Malestar abdominal.
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Anexo 5: Operacionalizacién variable — impulsividad.

Variable

Definicién conceptual

Definicién operacional

Indicadores

Escala de medicién

Impulsividad

Dickman, mencionaba a la
impulsividad como la
predisposicion de analizar
menos a la gran parte de
las personas con la misma
capacidad antes de
actuar. Donde los efectos
de estas faltas de
consideracion para el
movimiento cognitivo que
sugieren ser vistas en
comun como acciones
negativas. (1990).

Se utilizara el Inventario
de Impulsividad de
Dickman (Dll), donde se
usara la  adaptacion
peruana de Fernando
Cayetano (2019) que esta
compuesta por 16 items y
5 respuesta en una escala
de Likert

Impulsividad Funcional 5,
6,9, 12, 15.

Impulsividad Disfuncional
1,2,3,4,7,8,10,11,13,14 y
16-

Nominal

Nota: Impulsividad Funcional - Impulsividad Disfuncional.
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Anexo 6: Matriz de consistencia.

PROBLEMA HIPOTESIS OBJETIVOS VARIABLES E ITEMS METODO
General General Variable 1: Ansiedad a la Covid-19 Tipo de
Dimensiones items investigacion:
Existe relacion entre la _ ., _ Empmca..
ansiedad por la Covid-19 y la Detérminar la relacion entre la ansiedad por la Enfoque:
impulsividad en  jovenes Covid-19y laimpulsividad en jévenes universitarios o _ Cuantitativo.
universitarios de la ciudad de g€ la ciudad de Huacho. Unidimensional 1als Disefio:
Huacho. No experimental y
¢En qué transyersal
medida la . . Nivel:
ansiedad por Especificos Especificos Correlacional.
la Covid-19 y a) Determinar la relacion entre la ansiedad _ _ . POBLACION-
la por la Covid-19 y la impulsividad funcional Variable 2: Impulsividad MUESTRA
impulsividad a) Existe relacién entre la en jovenes universitarios de la ciudad de Dimensiones items
se relg,cionan ansi'edad por la Covi'd—19 Huacho, n= 271
miveréﬁ\éﬁggs y""‘,'(“pU'S'V'SﬁS/feLr';‘t:;inoﬂ b) Determinar la relacion entre la ansiedad
de la ciudad 32 Ig)\c/:?unde;d de Huacho, p_or Ia_ COVId--,lg Y |<'_:1 ImquSIVIdad 5 6.9 12 Instrumentos
de Huacho? b) Existe relacién entre la d_|sfunC|onaI en jovenes universitarios de la Impulsividad funcional DR
ansiedad por la Covid-19 C'Uda_d_ de Huachq, . Ansiedad por la
y la impulsividad ¢ ldentificar el  nivel predomlnar):[e de Impulsividad 12347 Covid-19
disfuncional en jovenes ansiedad por la Covid-19 en los jovenes disfuncional 8 ’10’ 1'1 ’13’
universitarios de la ciudad universitarios de la ciudad de Huacho, "4 16 Inventario de
de Huacho. d) Identificar el nivel de impulsividad en los ’ Impulsividad de

joévenes universitarios de la ciudad de
Huacho.

Dickman.
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Anexo 7: Formulario virtual para la recoleccién de datos.

Ansiedad por la covid-12 e impulsividad

Preguntas Respuestas @ Configuracion

Ansiedad a la Covid g
- 12 e Impulsividad

Presentacioén.-

Bienvenido/a, recibe un cordial saludo, mi
nombre es Lisset Lizbet Lucas Falla, bachiller
en psicologia y me encuentro realizando una
investigacion para obtener el titulo profesional
de Licenciada en psicologia.

El objetivo de dicho estudio es determinar la
relacion entre ansiedad por la covid-19 e
impulsividad en jovenes universitarios de la
ciudad de Huacho.

Los datos proporcionados seran tratados de
manera confidencial. Se aplicaran 2
instrumentos breves con una duracion
aproximada de 15 a 20 minutos. Si esta presto
a participar, por favor responda con total
sinceridad y sin obviar ninguna pregunta.
Cualquier consulta que tenga usted puede
mencionarme escribiéndome a mi correo:
lizhyO0424@gmail.com
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Anexo 8: Respuesta de aceptacion para usar el Cuestionario de Ansiedad
por la Covid-19 de Lee - version peruana (Caycho.;2020).

Ay

‘S Tomas Caycho ...

Buenas tardes estimado
Jomas Caycho Rodriguez
mi nombre es Lizbet Lucas
Falla ,estoy realizando una
investigacion trtulada ™
Ansiedad por la covid e
impulsividad en jovenes
universitanos de la audad
de Huacho” , de la cual
necesitaria su autonzacion
de la traduccion del
instrumento ansiedad por
la covid 19 .

Espero su pronta
respuesta.

Tiene permiso
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Anexo 9: Cuestionario de Ansiedad por la Covid-19.

CUESTIONARIO CAS

¢ Con qué frecuencia ha experimentado las siguientes actividades en las Ultimas 2

semanas?

1. Me senti marcado, aturdido o débil cuando lei 0 escuché noticias sobre ¢l COVID-19.

Casi todos los
De ninguna Rara vez, menos | Varios dias Més de 7 dias dias
manera de un dia o dos. en las ultimas 2
semanas
0 1 2 3 4
2. Tuve problemas para quedarme dormido porgue estaba pensando en ¢l COVID-19
Casi todos los
De ninguna Rara vez, menos | Varios dias Mas de 7 dias dias
manera de un dia o dos. en las ultimas 2
semanas
0 1 2 3 4
3. Me senti paralizado o congelado cuando pensaba o estaba expuesto a informacion sobre el
COVID-19,
Casl todos los
De ninguna Rara vez, menos | Varios dias Mas de 7 dias dias
manera de un dia o dos. en las ultimas 2
semanas
0 1 2 3 4
4. Perdi interés en comer cuando pensaba o estaba expuesio a informacion sobre el COVID-19,
Casi todos los
De ninguna Rara vez, menos | Varios dias Mas de 7 dias dias
manera de un dia o dos. en las ultimas 2
semanas
0 1 2 3 4
5. Senti nduseas o problemas estomacales cuando pensaba o estaba expuesto a informacion sobre el
COVID-19.
Casl todos los
De ninguna Rara vez, menos | Varios dias Mas de 7 dias dias
manera de un dia o dos. en las ultimas 2
semanas
0 1 2 3 4
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Anexo 10: Respuesta de aceptacion para usar el Inventario de Impulsividad

de DICKMAN - versién peruana (Cayetano.;2019).

-

Fernando Cayet... v

1SOpUcHLa.

Estimada Lizbet Lucas
Falla,

Por el presente
documento te autorizo
explicitamente a
utilizar el inventario de
impulsividad de
Dickman, adaptado
por mi en el ano 2019.

Te deseo éxitos en tus
futuras investigaciones

gracias estimado cayetano
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Anexo 11: Inventario de Impulsividad de Dickman (DlII).

Inventario de Impulsividad de DICKMAN - version peruana

A continuacion, se plantean 16 items

represente. Siendo:

(Cayetano.;2019)

. Marque la opcion que mejor le

Totalmente Desacuerdo. Indiferente, De acuerdo. Totalmente
desacuerdo. Indeciso. de acuerdo.
1 2 3 4 5
N° | items Respuesta
1 | Me gusta tomar decisiones de forma rapida, aunque sean decisiones
importantes.
2 | Digo lo primero que se me ocurre sin detenerme a pensatr.
3 | Me propongo actividades sin pensar si seré capaz de llevarlas a cabo.
4 | Compro cosas sin pensar si realmente puedo comprarlas .Gasto mas de lo
gue tengo.
5 | Me siento gusto cuando tengo que decidirme rapidamente.
6 | Me gusta tomar parte de conversaciones rapidas en las que realmente no
hay mucho tiempo para pensar antes de hablar.
7 | Me decido rdpidamente sin tomarme el tiempo necesario para considerar
la situacién desde todos los puntos de vista.
8 | Actlio sin antes detenerme a pensar sobre una situacion.
9 | Disfruto realizando actividades que requieren tomar decisiones rapidas.
10 | Me veo involucrado en situaciones apuradas porque no pienso antes de
actuar.
11 | Los planes que hago no resultan bien porque antes no los he madurado
cuidadosamente.
12 | Me gustan los deportes y los juegos en los que tiene que escoger el
préximo movimiento muy rapidamente.
13 | Pierdo oportunidades debido a que tomo decisiones apresuradas.
14 | Me veo implicado en proyectos sin considerar primero los posibles
potenciales problemas.
15 | Me gusta participar en aquellas actividades donde tengo que actuar sin
tener mucho tiempo para pensar.
16 | Digo y hago cosas sin considerar las consecuencias.
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