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RESUMEN 

 

Objetivo: Determinar las estrategias de afrontamiento al estrés de la enfermera al 

cuidado de pacientes COVID-19 de la unidad de cuidados intensivos; Hospital Militar 

Central, 2022. Materiales y métodos: Enfoque cuantitativo, diseño metodológico 

no experimental y con un diseño descriptivo de corte transversal. La muestra está 

constituida por 37 trabajadores de UCI, quienes serán elegidos mediante la técnica 

del muestreo no probabilístico de muestreo censal en el segundo semestre del 2022 

en el Hospital Militar Central. La técnica para la recolección de datos será la 

encuesta y su instrumento: el inventario sobre afrontamiento al estrés Brief Cope - 

28. Resultados: Estos serán presentados a través de tablas y gráficos estadísticos. 

Conclusiones: esta investigación contribuirá a mejorar las estrategias de 

afrontamiento al estrés en la atención de la enfermera frente al paciente con COVID-

19.  

 

Palabras claves: Estrategias, afrontamiento, estrés, UCI, Covid-19(DeCS). 
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ABSTRACT 

 

Objective: Determine the stress coping strategies of the nurse caring for COVID-19 

patients in the intensive care unit; Central Military Hospital, 2022. Materials and 

method: Quantitative approach, non-experimental methodological design and with 

a descriptive cross-sectional design. The study sample will consist of 37 ICU workers 

who were chosen by the non probabilistic technique. For data collection will use the 

survey and its instrument the Brief Coping with Stress Inventory "COPE-28". 

Results: the results will show through tables and statical graphs Conclusions: this 

research will contribute to improving stress coping strategies in nursing care for 

patients with COVID-19. 

 

Keywords: Strategies, coping, stress, ICU, Covid-19(DeCS). 
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I. INTRODUCCIÓN 

 

En la ciudad de Wuhan - China durante el mes de diciembre en el año 2019 fue 

reportado un brote de Covid-19 causado por el nuevo virus llamado SARS-CoV-2, 

causando también un brote de neumonía atípica propagándose rápidamente por 

todo el mundo. (1) La Organización Mundial de la Salud (OMS) declaró emergencia 

de salud pública al COVID-19 durante el mes de enero del 2020 catalogando en el 

mes de marzo como pandemia. Durante el transcurrir del tiempo en medio de la 

pandemia se han evidenciado diversos casos de crisis sanitarias en el ámbito 

psicológico generando estrés y pánico en los profesionales de la salud, quienes son 

los que se exponen directamente al virus para poder ayudar a la población, aún 

sintiendo miedo de adquirir esta enfermedad y morir a consecuencia de esta. (2) 

 En relación a los estudios respecto al estrés indica que es un sentimiento que se 

da en base a padecer tensión física o emocional provocada por una situación 

externa causando alteraciones en el estado de salud del profesional o trabajador. 

(3) Durante la crisis sanitaria los profesionales de salud han sido expuestos muchas 

veces en la primera línea, exponiéndose directamente al virus como también a una 

gran sobrecarga laboral repercutiendo en su salud mental. Por ello se deberían de 

conocer las estrategias de afrontamiento al estrés de la enfermera en el área de 

cuidados intensivos. 

 

Además, la OMS hace referencia al estrés relacionado al trabajo de los 

profesionales de salud bajo diversas exigencias, presiones laborales más allá de 

sus especialidades, habilidades o conocimientos desafían diariamente su capacidad 

de afrontamiento. Esto también puede darse a causa del mínimo apoyo de los jefes 

de enfermería como también al de las compañeras de trabajo, por los cambios de 

unidad, rotación de personal, incremento de número de pacientes, condiciones 

laborales desfavorables, enfrentándose a un ambiente peligroso, desconocido 
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durante la pandemia. (4) Sin embargo, durante este tiempo las exigencias del 

entorno laboral incrementaron considerablemente volviéndose rutinario y 

demandante pudiendo dañar la salud y desempeño del profesional.  

 

Durante la pandemia la presión en el trabajo ha sido bastante exigente uno de los 

puntos con mayor presión ha sido el estar expuestos a un alto riesgo de infección 

por COVID- 19, protección inadecuada para evitar contaminación, aislamiento, 

interacción con pacientes con pensamientos negativos ante el hecho de estar 

contagiados, pérdida del contacto con la familia y agotamiento físico y mental. Esta 

situación afrontada por la persona de salud ocasiona problemas de salud mental, 

como el estrés, ansiedad, síntomas depresivos, ira, negación, temor. (5) 

Los profesionales de enfermería tienen siempre como función primordial los 

cuidados directos con los pacientes siendo realizados por la licenciada en 

enfermería y los técnicos en enfermería, sin embargo, ciertos estudios indican que 

el cuidado integral de los pacientes aplicado por los profesionales es muy poco 

valorado en el ámbito hospitalario. (6) 

 

Por lo tanto, el trabajo de los profesionales de enfermería en los hospitales es 

conocido como altamente estresante. Ya que tienen mucho contacto con los 

pacientes y personas, estando cerca de las situaciones y sufrimiento de los mismos. 

La responsabilidad de los enfermeros se enfoca primordialmente en pasar 

situaciones de tensión frente a estos casos. (7) La pandemia ha generado un 

escenario hostil para toda la población y los profesionales de la salud, exacerbando 

muchos factores estresantes. Provocando un gran problema en la salud física y 

mental.  

 

Lozano (8), China, durante el año 2020, desarrolló un estudio titulado “Impacto de 

la epidemia del Coronavirus (Covid-19) en la salud mental del personal de salud y 

en la población general de China”, en un estudio se obtuvo que la ansiedad en los 

profesionales de salud es mayor en mujeres que en profesionales varones y en 

enfermeras que en médicos. 
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Según el estudio realizado por García y colaboradores (9), España,2020, 

desarrollaron una investigación titulada “Impacto en la salud mental de los 

profesionales sanitarios que prestan atención a pacientes durante el brote de SARS-

CoV-2.” Se obtuvo como resultados que el personal de salud, que se encuentran en 

la primera línea, se ven afectados por niveles medio-altos de ansiedad, depresión, 

preocupación e insomnio, como también, estrés.   

 

Dosil y colaboradores (10), España, durante el año 2020, desarrollaron un estudio 

titulado: “Impacto psicológico del COVID - 19 en una muestra de profesionales 

sanitarios españoles”, se obtuvo que el personal de salud género síntomas de 

estrés, depresión, ansiedad con mayores niveles en edad avanzada. 

Consecuentemente desarrollen sintomatología psicológica. 

 

Por su parte Cho Mi Jung y colaboradores,Corea,2020,realizó un estudio de 

“Factores que afectan al miedo, a la ansiedad y a los síntomas depresivos entre 

enfermeras de primera línea que trabajan  con pacientes del COVID-19”, el cual tuvo 

como resultado un impacto negativo referente al miedo, la ansiedad y síntomas 

depresivos. Asimismo, se demostró también que a mayor seguridad laboral son 

menores los síntomas psicológicos del personal de enfermería.  

 

Un estudio desarrollado por Monterrosa y colaboradores (12), Colombia,2020, 

indicó que los síntomas y percepciones de los médicos en cuanto al COVID- 19 

demostraron mediante una encuesta que el 70% expresó miedo de sufrir la 

enfermedad, ser portadores asintomáticos o una fuente de contagio para sus 

familias como incluso llegar a la muerte.  

 

La enfermedad generada por el COVID – 19 se ha propagado rápidamente en el 

mundo generando cuarentenas obligatorias, generando alteraciones en la salud de 

la población en todos los países afectando directamente el bienestar psicológico 

relacionados con el estrés, depresión y ansiedad en el hombre. (13)  

https://pubmed-ncbi-nlm-nih-gov.translate.goog/?term=Cho+M&cauthor_id=33894067&_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=es&_x_tr_hl=es-419&_x_tr_pto=sc
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Mella y colaboradores (14), Chile,2020, refiere que el afrontamiento al estrés se ha 

vinculado notablemente  que se reduce la ansiedad. El confinamiento por Covid-

19 recomendada por OMS no pudo ser mitigada, por lo tanto, ha tenido 

consecuencia en la salud mental de las personas afectando fuertemente ante la 

situación de confinamiento. El autor demostró en su estudio que las acciones que 

optaron las personas para afrontar la pandemia del COVID-19 fueron la auto 

distracción, el afrontamiento activo, uso de la religión y búsqueda de apoyo 

emocional.  

 

Torrecilla y colaboradores (15), Argentina, 2021, desarrollaron una investigación: 

“Ansiedad, depresión y estrés en personal de enfermería que trabaja en unidades 

de terapia intensiva con pacientes con covid-19”, los cuales se obtuvieron datos 

como el nivel de ansiedad de los encuestados es del 72.1%; depresión, 13.5%. 

Siendo los niveles más elevados sentirse cansado y desanimado con un 80.8%; 

agotamiento mental, 76.0%; sin energías, 73.1%; sentimiento de muchas 

preocupaciones, 75%.  

 

Valero y colaboradores (16) Ecuador, 2020, en un estudio “afrontamiento del 

COVID-19; Estrés” miedo, ansiedad y depresión” para reducir la propagación del 

COVID-19 aplicar medidas necesarias para lidiar con el estrés, el miedo, la ansiedad 

o la depresión de manera positiva es una necesidad actual, aprender y aplicarlas, 

fortalecerá a cada uno como individuos, familia y comunidad. 

 

Canales y colaboradores (17) Chile, 2021, desarrollaron una investigación: 

Afrontamiento del estrés en Enfermeras que Trabajan en el Servicio Público de 

Salud, en contexto COVID-19, la cual investigan cuáles son las estrategias 

utilizadas por el personal de enfermería, las cuales son: solución del problema, 

espera, evitación emocional, reacción agresiva y autonomía.   
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Fink, (18) 2016, describe el estrés como una respuesta fisiológica, emocional, 

cognitiva y conductual a situaciones externas e internas que una persona puede 

percibir como una amenaza hacia su salud psicofísica y social. En el ámbito laboral, 

Karasek desarrolló el modelo de demandas y control, el cual consiste en tener en 

cuenta el nivel de exigencias y la disponibilidad de recursos para dar respuesta a 

las mismas. Los cuales, a mayor demanda, menor control y aumento de estrés. Por 

otro lado, a menor demanda, mayor control y menor estrés.  

 

Asimismo, Juárez (19), toma como un conjunto de sensaciones psicológicas, físicas 

y de comportamiento manifestado ante una exigencia desconocida o conocida que 

pueda alinearse a diversas situaciones que requieran destrezas y habilidades de 

afrontamiento en cuanto al estrés.  

 

Los diversos estudios que se enfocan en evidenciar las estrategias de afrontamiento 

indican que son esfuerzos enfocados en conductas cognitivas donde la persona 

domina, reduce y tolera diversas actividades estresantes. Estos aprendizajes de 

afrontamiento pueden ser adaptativos disminuyendo el estrés y mejorando los 

estados de salud. Estas estrategias de afrontamiento pueden solucionar diversos 

problemas modificando así la situación del individuo, centrándose de ese modo en 

respuestas emocionales provocando que la persona pueda tolerar, aceptar, 

minimizar e ignorar aquello que le cause estrés. (20) El afrontamiento al estrés 

centrado en la emoción se enfocará en el problema de manera positiva atribuyendo 

cualidades óptimas a la experiencia que la persona considera estresante es así que 

buscará el apoyo emocional para resolverlo. (21) 

 

Según el Ministerio de Salud (MINSA),2020, 7/10 personas indicaron sentir 

sensaciones de angustia durante la pandemia, siendo generado con mayor 

puntuación por el personal de salud, quienes tuvieron riesgo de contagiarse de 

COVID – 19 en la población, estando expuestos a largas horas de trabajo intenso, 

sintiendo temor de contagiarse, limitándose a lo que indique el sistema de salud, 
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entre diversas condiciones más generando altos niveles de estrés, 

desencadenando respuestas fisiológicas, motoras y cognitivas. (22) 

 

En ámbito nacional Condori, Arequipa, 2020, desarrolló una tesis titulada 

“Asociación entre la exposición al Covid-19 y la presencia de síntomas de depresión, 

ansiedad e insomnio en el personal médico que labora en los Hospitales de la 

Región Arequipa”, entre sus resultados indicó que el 35.7% de los médicos 

mantuvieron ansiedad como también síntomas de depresión e insomnio. (23) 

 

Melgarejo (24), Puente Piedra, Perú, 2017, desarrolló una investigación titulada 

“Afrontamiento al estrés y bienestar psicológico en trabajadores de la subgerencia 

de salud y programas sociales de la municipalidad de Puente Piedra 2017”. Los 

resultados mostraron que la estrategia más utilizada por el personal de enfermería 

es el afrontamiento centrado en problema, mientras que las menos utilizadas son la 

planificación de actividades.  

 

Leiva (25) Lima, 2017, realizó la tesis titulada: “Autoestima y estilos de afrontamiento 

al estrés, en el personal de salud de la policía nacional del Perú, Red Norte y Red 

Oeste, Lima”, entre sus resultados se encontró que el estilo más utilizado de 

afrontamiento al estrés es el que se encuentra enfocado en la emoción seguido de 

enfocado en el problema, dentro del estilo enfocado en el problema, los más 

utilizados son; la planificación de actividades, el afrontamiento activo y la búsqueda 

de apoyo social. Finalmente concluye en que existe una relación altamente 

significativa en cuanto a autoestima y los estilos de afrontamiento al estrés.  

 

Según el ministerio de salud la salud mental en el país presentaba diversos 

indicadores muy preocupantes ante la emergencia sanitaria, es por ello que de cada 

100 peruanos, 20 de estos sufrían ya trastornos en la salud mental de los cuales 

también incluían a los niños , la pandemia incremento sustancialmente los 

indicadores de los trabajadores de salud este número va en aumento debido a que 

en la actualidad y hace varios meses, experimentamos cambios, experiencias muy 
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difíciles, que de seguro dejarán huellas importantes en nuestras vidas, alterando la 

salud mental tanto en el personal de salud como en la población. (26) 

 

La pandemia por Covid-19, representa una emergencia sanitaria, que afecta la salud 

mental de la población, y sobre todo de los trabajadores de salud que se encuentran 

en una grave situación de salud, como el aumento en casos de ansiedad en los 

mismos a nivel mundial, según la experiencia en pandemias como epidemias 

anteriores, se sabe que estas tienden a tener repercusiones a corto plazo como 

también a largo plazo convirtiéndose de esta manera en una problema de salud 

pública, el cual debe ser atendido pronto para frenar el impacto psicológico de los 

trabajadores de salud y mantener una buena salud mental. (27) 

 

El trabajo en los hospitales ha sido considerado intrínsecamente estresante, más 

aún en áreas críticas como la UCI y emergencias ya que implica estar directamente 

relacionado con el dolor y muerte de los pacientes. (28) 

 

La competitividad laboral, tensiones, cargas excesivas de trabajo someten a los 

profesionales de enfermería causando un desequilibrio del sistema nervioso, salud 

mental, estrés y ansiedad. (29) Desencadenando una alteración en las emociones 

a causa de enfermedades psicosomáticas. (30) 

 

Este estudio de investigación se realizará para poder obtener mayor información 

sobre las afectaciones psicológicas de las enfermeras que laboran en la primera fila 

con pacientes COVID – 19 los cuales nos ayudará a conocer los niveles de 

ansiedad, estado emocional y estrategias de afrontamiento frente al estrés durante 

los cuidados de enfermería en paciente con COVID – 19, permitiéndonos realizar 

un análisis sobre el impacto psicológico de los profesionales de la salud y su 

relación, obteniendo como evidencia y antecedentes estos estudios para futuras 

investigaciones. (31)  
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Las enfermeras que trabajan en la UCI se ven enfrentados a diversos problemas de 

salud mental afectando la calidad de atención que brindan las enfermeras a los 

pacientes, capacidad de comprensión clínica o las habilidades para tomar 

decisiones, lo que podría causar dificultad para luchar contra la COVID – 19. y 

demanda tener estrategias de afrontamiento muy bien desarrolladas para aligerar 

la tensión emocional en las áreas laborales. Los enfermeros que laboran en el área 

UCI no están exentos de los problemas de salud, es por ello, que es muy importante 

conocer y aplicar estrategias de afrontamiento en referencia a la ansiedad y estrés. 

ayudando a estos profesionales a brindar una adecuada atención al paciente, 

mejorando su desempeño laboral. Esto ayudaría a mejorar la salud mental de las 

enfermeras causadas por la pandemia, brindar una adecuada atención a los 

pacientes y cuidar su propia salud. Por ello el propósito del estudio será determinar 

las estrategias de afrontamiento al estrés de la enfermera al cuidado de pacientes 

COVID-19 de la unidad de cuidados intensivos; Hospital Militar Central, 2022. 
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II. MATERIALES Y MÉTODO 

 

2.1 ENFOQUE Y DISEÑO DE LA INVESTIGACIÓN  

La presente investigación será realizada mediante un enfoque cuantitativo porque 

la información será a través de mediciones mostrando en números y análisis 

estadísticos de una población de estudio. Además, su diseño metodológico no 

experimental, descriptivo porque se estudia la variable sin intervenir directamente 

en un medio natural, ya que lo realiza por medio de la observación, de corte 

transversal porque realiza la recolección de datos en un tiempo determinado (32).  

 

2.2   POBLACIÓN, MUESTRA Y MUESTREO 

La población total estará conformada por 37 enfermeras que laboral en la unidad de 

cuidados intensivos del Hospital Militar Central durante el segundo semestre del 

2022, por ser poca población el muestreo será no probabilístico por conveniencia, 

quienes tendrán que complicar con los criterios de inclusión y exclusión  

CRITERIOS DE INCLUSIÓN  

Enfermeras de la unidad de cuidados intensivos, enfermeras que participen 

voluntariamente, enfermeras que tengan mínimo 3 meses de trabajo con los 

pacientes COVID – 19, enfermeras que cumplan turnos de 24 horas.  

CRITERIOS DE EXCLUSIÓN  

Enfermeras de área administrativa, enfermeras asistenciales con licencia y/o de 

vacaciones, enfermeras que no han laborado en primera línea en el hospital, 

enfermeras que trabajan en hospitalización.  
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2.3   VARIABLES DE INVESTIGACIÓN 

El presente estudio tiene como variable  

ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO  

Definición conceptual:  

Son procesos conductuales y cognitivos desarrollados a través de demandas 

externas o internas evaluados como excedentes y desbordantes de cada persona. 

De esta manera se contempla el cambio constante que genera el afrontamiento en 

medio de la interacción que lo rodea (33).  

Definición operacional: Son estrategias de afrontamiento que presentan el 

personal de enfermería que trabajan en el área de Unidad de Cuidados Intensivos 

del Hospital Militar Central, las cuales se dividen en tres dimensiones, catorce 

indicadores y 28 items. 

TÉCNICA E INSTRUMENTO DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

La técnica utilizada será la encuesta la cual es ampliamente utilizada para los 

estudios cuantitativos y descriptivos. El instrumento para emplearse será la ficha de 

recolección de datos “Inventario de afrontamiento al estrés BRIEF – COPE 28”. 

Creada por Carver Ch. (1997) EEUU-miami, Adaptado al Perú por Lévano, J. 

(2018). Al realizar sus estudios para brindar más información sobre este tema (34).  

Este instrumento consta de 28 ítems que se corresponde en una escala de topo 

Likert que oscila entre 0-3, en la que 0 es “no absoluto” y 3 es “mucho con 

puntuación es intermedias 1” un poco” y 2” bastante”. Durando 15 a 20 minutos, las 

Dimensiones: Estrategias de afrontamiento centrado en el problema., Estrategias 

de afrontamiento centrado en emociones, Estrategias de afrontamiento centrado en 

la evitación del problema. La escala valorativa: está formada por Nunca lo hago (0 

puntos), Hago esto un poco (1 punto), Hago bastante esto (2 puntos), Siempre lo 

hago (3 puntos). 
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Posteriormente, se tomará una base de datos con el programa SPSS versión 25.0 

y se procederá a analizar la información recolectada para posteriormente ser 

presentada en el formato de tesis mediante tablas o figuras.  

La validez del instrumento la efectuaron en el año 1985 realizada por Lazarus y 

Folkman donde se indicó que la escala de afrontamiento para cuidadores informales 

de personas de la tercera edad, evidencio adecuadas propiedades psicométricas, 

confirmando la dimensión centrada en el problema, En función al análisis realizado, 

se encuentra que el cuestionario explica el 52 % de la variable con la presencia de 

ocho factores; Su creador, Carver (1997) considera que esta metodología es idónea 

en investigación ya que proporciona una medida breve de afrontamiento que evalúa 

las variadas respuestas conocidas y relevantes para un afrontamiento ya sea 

efectivo o ineficaz. La desarrolló con la intención de reducir la sobrecarga y el 

esfuerzo que tenían que realizar al responder al inventario completo, y así escogió 

dos ítems por escala, aquellos que habían tenido un peso mayor en el análisis 

factorial previo, por la claridad y sentido del ítem para los respondientes. 
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2.5. PLAN DE RECOLECCIÓN DE DATOS  

 

2.5.1 Autorización y coordinaciones previas para la recolección de datos. 

Se realizarán los trámites solicitando a la Dirección General de la casa de estudios 

Universidad María Auxiliadora, mediante un escrito de presentación que será 

entregado a la Dirección del Hospital Militar Central, así como a la Jefatura del 

Departamento de Enfermería y la Jefatura de Enfermería del Servicio de Cuidados 

Intensivos donde se emplea el cuestionario al personal de enfermería.  

 

2.5.2 Aplicación de los instrumentos de recolección de datos.  

El proceso de recaudación de datos se realizará en el presente año. Se iniciará 

realizando una reunión sostenida con la Jefa del Servicio de UCI explicando los 

objetivos y la razón de dicho estudio a investigar. Cada licenciada de enfermería 

tendrá una explicación clara y detallada acerca del estudio donde participaran de 

manera libre y voluntaria en el proyecto de investigación. De igual manera se les 

brindara un consentimiento informado donde leerán los ítems para brindar 

posteriormente la autorización del llenado el cual durara uno 15 a 20 minutos.  

Una vez concluido el llenado del cuestionario se revisará si esta correctamente 

realizado para contabilizar cada punto a la vez se le hará llegar el resultado 

evidenciado para tomar medidas según los resultados encontrados 

 

2.6. MÉTODOS DE ANÁLISIS ESTADÍSTICOS  

Para el análisis de la única variable involucrada en este estudio de investigación 

será elaborada, la base de datos y depurada mediante el programa de Excel luego 

los datos estadísticos serán analizados por medio del SPSS última versión. 

2.7. ASPECTOS ÉTICOS  

Se tomará en cuenta en este estudio la autonomía de cada participante, 

beneficencia, no maleficencia, el principio de justicia en protección al participante, 
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de la misma manera se tendrá protección total de la información recolectada, 

brindando con anterioridad un consentimiento informado previo indicación de cada 

paso a seguir en el estudio por los participantes (35)  

 

A continuación, se describirán los principios éticos:  

 

Principio de autonomía:  

Cada participante estará informado sobre el tema de estudio de afrontamiento del 

estrés en su área laboral, se indicará todo respecto a la investigación a realizarse, 

podrán realizar todo tipo de preguntar para aclarar cada punto a evaluar sin ningún 

problema, ningún participante será obligado, tendrá libertad de terminar su 

contribución durante la toma de muestra o previo a ella sin problema legal, se 

entregara también un consentimiento informado donde se detallara cada paso a 

realizarse durante la toma de muestra y el numero de la persona encargada de la 

investigación para cualquier consulta respecto al estudio. (36) 

 

Principio de beneficencia: 

Este estudio no beneficiara directamente al participante sin embargo ayudar a 

contribuir en su lugar de trabajo para conocer los métodos de afrontamiento al estrés 

en su día a día laboral, de como reacciona la mayoría frente a este nuevo caso, 

garantiza también que los participantes tengan evaluación continua en su centro de 

trabajo para priorizar estos puntos y mejorar su ambiente laboral y reacción ante 

estas. Reflejando así un buen punto de apoyo a cada uno. (37) 

 

Principio de no maleficencia  

Este estudio será completamente lineal y abierto a cualquier pregunta respecto al 

estudio donde no perjudicará a ninguno de los participantes, ya que el estudio será 

completamente confidencial utilizando solo para el estudio toda información 

recolectada y no será brindada más que para el estudio actual. (38) 
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Principio de justicia 

El estudio a realizarse será previa coordinación y aceptación de consentimiento 

informado, siempre buscando respetar la decisión de todos los participantes, ya sea 

que decida culminar o retirarse en cualquier momento, esto no significa que existirá 

sanción alguna u obligación a culminar la evaluación de estudio, cada decisión que 

tome algún participante será tomada en cuenta, se dará la información clara y 

precisa a todos los enfermeros participantes en el estudio, durante el tiempo que 

lleve aplicarse el instrumento no se altera la ética profesional y buen trato. (39)  
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ANEXO A. MATRIZ DE OPERACIONALIZACIÓN  

VARIABLE 
DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 
DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 
DIMENSIONES INDICADORES 

ESCALA DE 
MEDICIÓN 

Estrategias de 
afrontamiento al 

estrés 

Son procesos cognitivos 
y conductuales que 

cambian 
constantemente, los 
cuales se desarrollan 
para manejar ciertas 

demandas específicas 
externas y a su vez 

internas, los cuales son 
evaluados como 

excedentes o 
desbordantes de los 

recursos de cada 
persona. (Lazarus y 

Folkman, 1986) 

Las estrategias de 
afrontamiento al estrés se 

operacionalizan en tres 
dimensiones, catorce 

indicadores y veintiocho 
ítems. 

Centrado en el 
problema 

- Afrontamiento activo 
- Planificación 

- Ítem (2, 6) 
- Ítem (26, 10) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ordinal, de tipo 
polinómico 

Centrado en la 
emoción 

- Apoyo emocional 
- Apoyo instrumental 
- Reinterpretación 

positiva 
- Aceptación 
- Religión 

- Ítem (1, 9) 
- Ítem (17, 28) 
- Ítem (14, 18) 
- Ítem (3, 21) 
- Ítem (16, 20) 

Centrado en la 
evitación del problema 

- Desconexión 
conductual 

- Desahogo 
- Uso de sustancias 
- Humor 
- Auto Distracción 
- Negación 
- Autoinculpación 

- Ítem (11, 25) 
- Ítem (12, 23) 
- Ítem (15, 24) 
- Ítem (7, 19) 
- Ítem (4, 22) 
- Ítem (5, 13) 
- Ítem (8, 27) 
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ANEXO B. INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 
 

ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES EN LA ATENCIÓN DE LA 

ENFERMERA EN LA UCI -COVID 19, 2021 

Lea detenidamente cada pregunta y luego marque con un aspa (x) la respuesta 

correcta según sea conveniente. 

Ficha técnica del instrumento: Inventario de afrontamiento al estrés Brief – 

“COPE 2 

Nombre del instrumento: Inventario de afrontamiento al estrés Brief Cope-28 

Autor(a): Carver Ch. (1997), adaptado al Perú por Lévano, J. (2018). 

Objetivo del estudio: Evaluar el uso de estrategias de afrontamiento al estrés de 

los trabajadores de un Centro de Salud. 

Procedencia: Estados Unidos 

Administración: Individual o colectivo /Físico o computarizado 

Duración: 15 a 20 minutos 

Muestra: 37 trabajadores de UCI 

Dimensiones: - Estrategias de afrontamiento centrado en el problema 

- Estrategias de afrontamiento centrado en la emoción 

- Estrategias de afrontamiento centrado en la evitación del problema 

Escala valorativa: - Nunca lo hago (0 puntos) 

- Hago esto un poco (1 punto) / - Hago bastante esto (2 puntos) / - Siempre lo 

hago (3 puntos) 

Dimensiones Indicadores Items 

Centrado en el 
problema 

Afrontamiento activo 2 - 6 

Planificación 26 – 10 
 
 
 

 
Centrado en la 

emoción 

Apoyo emocional 1 - 9 

Apoyo instrumental 17 – 28 

Reinterpretación positiva  

14 – 18 

Aceptación 3 – 21 

Religión 16 – 20 
 
 
 

 

Desconexión conductual 11 – 25 

Desahogo 12 – 23 

Uso de sustancias 15 – 24 

Humor 7 - 19 

Auto distracción 4 – 22 
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Centrado en la 
evitación del 

problema 

Negación 5 - 13 

Auto culpación 8 – 27 
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COPE-28 (Según el original de Carver, 1997) 

Traducido por Consuelo Morán y Dionisio Manga 

INSTRUCCIONES. Las frases que aparecen a continuación describen formas de pensar, 

sentir o comportarse, que la gente suele utilizar para enfrentarse a los problemas 

personales o situaciones difíciles que en la vida causan tensión o estrés. Las formas de 

enfrentarse a los problemas, como las que aquí se describen, no son ni buenas ni 
malas, ni tampoco unas son mejores o peores que otras. Simplemente, ciertas 

personas utilizan más unas formas que otras. Ponga 0, 1, 2 ó 3 en el espacio dejado al 

principio, es decir, el número que mejor refleje su propia forma de enfrentarse a ello, 

al problema. Gracias. 

1. ____ Intento conseguir que alguien me ayude o aconseje sobre qué hacer. 

2. Concentro mis esfuerzos en hacer algo sobre la situación en la que estoy. 

3. ____ Acepto la realidad de lo que ha sucedido. 

4. ____ Recurro al trabajo o a otras actividades para apartar las cosas de mi mente. 

5. ____ Me digo a mí mismo "esto no es real". 

6. ____ Intento proponer una estrategia sobre qué hacer. 

7. ____ Hago bromas sobre ello. 

8. ____ Me critico a mí mismo. 

9. ____ Consigo apoyo emocional de otros. 

10. ____ Tomo medidas para intentar que la situación mejore. 

11. ____ Renuncio a intentar ocuparme de ello. 

12. ____ Digo cosas para dar rienda suelta a mis sentimientos desagradables. 

13. ____ Me niego a creer que haya sucedido. 

14. ____ Intento verlo con otros ojos, para hacer que parezca más positivo. 

15. ____ Utilizo alcohol u otras drogas para hacerme sentir mejor. 

16. ____ Intento hallar consuelo en mi religión o creencias espirituales. 

17. ____ Consigo el consuelo y la comprensión de alguien. 

18. ____ Busco algo bueno en lo que está sucediendo. 

19. ____ Me río de la situación. 

20. ____ Rezo o medito. 

21. ____ Aprendo a vivir con ello. 

22. ____ Hago algo para pensar menos en ello, tal como ir al cine o ver la televisión. 

23. ____ Expreso mis sentimientos negativos. 

24. ____ Utilizo alcohol u otras drogas para ayudarme a superarlo. 
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25. ____ Renuncio al intento de hacer frente al problema. 

26. ____ Pienso detenidamente sobre los pasos a seguir. 

27. ____ Me echo la culpa de lo que ha sucedido. 

28. ____ Consigo que otras personas me ayuden o aconsejen. 
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ANEXO C. CONSENTIMIENTO INFORMADO  

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

PARA REALIZAR UN PROYECTO DE INVESTIGACIÓN MÉDICA 

 

 

A usted se le está invitando a participar en este estudio de investigación en salud. 

Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los 

siguientes apartados 

Título del Proyecto: “Estrategias de Afrontamiento al Estrés de la Enfermera al Cuidado 

de Pacientes Covid 19; Hospital Militar Central, 2022 

Nombre del investigador: Lic. Wendy Mylenna Pantoja Trejo 

Propósito del estudio: determinar las estrategias de afrontamiento al estrés de la 

enfermera al cuidado de pacientes COVID-19 de la unidad de cuidados intensivos; 

Hospital Militar Central, 2022. 

Beneficios por participar:  Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la 

investigación por medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le 

puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional. 

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedirá responder el cuestionario 

Costo por participar: Usted no hará gasto alguno durante el estudio. 
 
Confidencialidad: La información que usted proporcione estará protegido, solo los 

investigadores pueden conocer. Fuera de esta información confidencial, usted no 

será identificado cuando los resultados sean publicados. 

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sanción o 

pérdida de los beneficios a los que tiene derecho  

Consultas posteriores: en caso de tener dudadas y sugerencias durante el 

desarrollo del estudio podrá dirigirse a la coordinación   a la coordinación de la 

Universidad María Auxiliadora  siendo su número de consultas el  (móvil Nº 

963341460) o a mi correo personal:wendyvylm@hotmail,es 

Contacto con el Comité de Ética: Dudas y preguntas en caso hayan vulnerados   

sus derechos e integridad irán al comité de ética de la universidad María 

Auxiliadora. 
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Participación voluntaria: este estudio es voluntario  

Declaración de Consentimiento: si usted tendría alguna pregunta sobre sus 

derechos aun dando las indicciones y declarando lo  leído y comprendido como 

colega voluntario, o piensa que se ha invadido en su privacidad se dirigirá al comité 

de ética de la institución  o al siguiente correo personal y de la UMA 

Nombres y apellidos del participante o 

apoderado 
Firma o huella digital 

 

 

Nº de DNI: 

 

Nº de teléfono: fijo o móvil o WhatsApp 

 

Correo electrónico 

 

Nombre y apellidos del investigador Firma 

  

Nº de DNI 

 

Nº teléfono móvil 

 

Nombre y apellidos del responsable de 

encuestador 

Firma 

  

Nº de DNI 

 

Nº teléfono 

 

Datos del testigo para los casos de 

participantes iletrados 

Firma o huella digital 

Nombre y apellido:  

DNI: 

Teléfono: 

 
Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado. 

Lima, noviembre del 2022 
 

………………………… 
Firma 
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