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Resumen

Objetivo: Determinar el impacto de la COVID-19 en la salud mental de los

adolescentes del Asentamiento Humano Canta Gallo 2023

Material y método: El estudio es de enfoque cuantitativo con disefio de tipo no
experimental, descriptivo y de corte transversal, con una poblacion de 400
adolescentes y con una muestra de 134 personas cuyas edades estan entre 10 a 19
afios, todos ellos del Asentamiento Humano Canta Gallo. La técnica de recoleccion
de datos fue mediante encuestas y el instrumento de recoleccién de datos se realiz
con el cuestionario (EDAE-A); Escala comprendida en tres dimensiones y conformada

por 21 items.

Resultados: El nivel de impacto de la COVID-19 en la salud mental de los
adolescentes, segun sus dimensiones se encontrd que la depresién fue la afeccion en
la salud mental mas prevalente entre los adolescentes, ya que, 27,1% de ellos sufren
de depresion moderada. Por otro lado, el 78,3% de adolescentes presentan ansiedad
y es la segunda repercusién de mayor impacto. Finalmente, en el estudio se encontré
que el 23,5% de la muestra del presente trabajo de investigacién tienen estrés

moderado a causa del impacto de la COVID-19.

Conclusiones: En el estudio se encontr6 que 7 de cada 10 adolescentes de la
comunidad Shipiba Koniba Canta Gallo, presentan algun nivel de impacto en su salud
mental a consecuencia de la COVID-19, principalmente predomina el nivel moderado

a causa de esta.

Palabras clave: Infecciones por Coronavirus; Adolescente; estrés psicologico;

Ansiedad; Depresion.



Abstract

Objective: Determine the impact of COVID-19 on the mental health of adolescents in
the Canta Gallo Human Settlement 2021.

Materials and methods: The study is of a quantitative approach, with a non-
experimental, descriptive and cross-sectional design, with a population of 400
adolescents and with a sample of 134 people who are between the ages of 10 to 19
years of age from the Canta Human Settlement. Rooster. The data collection technique
was through surveys and the data collection instrument was carried out with the
guestionnaire (EDAE-A); Scale comprised of three dimensions and made up of 21

items.

Results: The level of impact of COVID-19 on the mental health of adolescents,
according to its dimensions, it was found that depression was the most prevalent mental
health condition among adolescents, since 27.1% of them suffer from depression
moderate. On the other hand, 78.3% of adolescent’s present anxiety and it is the second
repercussion with the greatest impact. Finally, the study found that 23.5% of the sample

of this research work have moderate stress due to the impact of COVID-19.

Conclusions: The study found that 7 out of 10 adolescents from the Shipiba Koniba
Canta Gallo community have some level of impact on their mental health as a result of
COVID-19, mainly the moderate level predominates due to COVID-19.

Keywords: Coronavirus Infections; Adolescent; Stress, Psychological; Anxiety;
Depression.



l. Introduccion

La COVID-19 es parte de una familia de virus que puede provocar enfermedades
infecciosas en los seres humanos; este virus es producido por el coronavirus 2 del
Sindrome Respiratorio Agudo Severo (SARS-CoV-2), que ha desatado una pandemia a
nivel mundial ocasionando muertes, pérdidas financieras y generando una crisis social;

esta enfermedad se inicié y propago en China en la ciudad de Wuhan provincia de Hubei
D).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) mencioné que debido al aumento de
contagios y muertes masivas en China y otros paises el 30 de enero del 2020, se declar6

el brote de la COVID-19 como una emergencia de Salud Publica de Importancia

Internacional debido al gran aumento de morbilidad y mortalidad (2).

Debido a la crisis sanitaria, las medidas de restriccion y cuarentena domiciliaria afectaron
a las personas en todo el mundo, incluido nifios y adolescentes. Debido a ello se vieron
obligados a hacer un corte radical en sus rutinas y modificar estilos de vida; Esta ruptura
asociada a la implementacion de protocolos de contencion conlleva a significativas
consecuencias psicosociales. En Cuba, el impacto psicolégico de la COVID-19 en nifios
y adolescentes durante el confinamiento, afectd al bienestar fisico y psicolégico de sus
habitantes, la pérdida de habitos y rutinas provocaron ciertos desequilibrios psicolégicos

asociados al estrés, ansiedad y depresion (3).

Los problemas de la sociedad, los cambios fisicos y sociales que experimenta cada
adolescente puede ocasionar un desequilibrio en la salud mental. Segun la Organizacion
Mundial de la Salud uno de cada seis personas tiene entre 10 a 19 afios de edad; asi
mismo se estima que el 14% de los adolescentes sufren de algun trastorno mental.
Existen diferentes factores que causan trastornos emocionales y los mas frecuentes en
la adolescencia, son la ansiedad y depresion; se estima que entre los 10 a 14 afos de
edad el 3,6% presenta ansiedad, mientras que el 1,1% de ellos padecen depresién; asi
mismo los jovenes de 15 a 19 afios de edad el 4,6% de ellos sufren de ansiedad vy el
2,8% de depresion (4).

En Espafia en el afio 2020 un estudio sefala que la salud mental infanto-juvenil a causa
de la COVID -19 ha ocasionado diferentes afectaciones, considerandose un evento
traumatico, se estima que el 30% de los adolescentes expuestos a la pandemia
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desarrollan sintomas de estrés pos traumatico, asi mismo menciona que el 17,2% de los
jovenes han presentado sintomas de depresion, el mismo estudio sefiala que durante el

confinamiento presentaron sintomas de ansiedad con un 18,9% (5).

La Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econémico (OCDE) realizd un
informe comparativo en el afio 2022 acerca de la salud mental en los jovenes europeos
tras la llegada de la COVID 19 y sus medidas para la erradicacion, sus cifras aumentaron
de gran manera, casi un 50% de depresién a comparacion a los afios anteriores. En los
afios 2020 y 2021 paises como Noruega tienen el 42,5% de jévenes con depresion,
mientras que Austria el 41,3%, Suecia el 38,5%, Reino Unido el 30%, Italia el 24,2% y
Francia el 20,1% (6).

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), menciona que el impacto de la
pandemia en la salud mental a afectado al 20% y al 70% de la poblacion joven,
evidenciando desequilibrios mentales como son la depresion y la ansiedad. En marzo del
2021, méas de 114 Millones de nifios no asistieron a colegios ni escuelas debido a la
cuarentena; donde se hace referencia que en nueve paises el 27% de adolescentes y

jovenes reportaron haber tenido ansiedad y el 15% de ellos depresion (7).

La salud mental en los adolescentes para América Latina y el Caribe en el afio 2020
segun el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) a través de un sondeo
eficaz se estima que 8444 adolescentes y jovenes reportan que el 27% de ellos sienten
ansiedad y el 15 % presentan depresion, asi mismo no son los Unicos sentimientos que
presentan, también el 46% se sienten desganados para realizar alguna actividad y el 36%

se sienten desmotivados para realizar actividades habituales (8).

En chile en el afio 2021, publicaron un estudio sobre los efectos en el desarrollo de los
adolescentes a causa de la pandemia, en el 2020 reportaron que la salud mental en los
nifios y adolescentes representan un 89% de alteraciones emocionales, conductuales y
sociales, desarrollando problemas de depresion, estrés y ansiedad esto se debe causa

del alejamiento de actividades sociales a causa de la COVID-19 (9).

Por otro lado en Quito, Ecuador, en el afio 2020 evidencia que el confinamiento
domiciliario por la COVID-19 hizo que el 89% de los niflos y adolescentes presenten
alteraciones conductuales, emocionales, trastornos psicolégicos, el miedo y la

sensibilidad provoca altos niveles de ansiedad por ende abarca con un 3,6% como
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resultado, asi mismo las familias de los adolescentes que viven bajo presiones
socioeconOmicos tienen posibilidades de desarrollar un nivel de estrés agudo o pos
traumético (10).

Mientras que a nivel nacional el Ministerio de Salud (MINSA) da a conocer que en el 2021
casi el 29,6% de los adolescentes entre 12 y 17 afios de edad sufren de algun problema
de salud mental y emocional; asi como problemas de conducta que conlleva a tener
ciertas dificultades de desenvolvimiento en el futuro, esto se debe a las diferentes

situaciones econdmicas y sociales que paso la familia a causa de la COVID-19 (11).

El instituto nacional de salud mental, sefiala que los problemas psicolégicos en nifios y
adolescentes aumento su tasa de incidencia en el Per(; que estos se han visto agravados
a causa de la pandemia, que problemas como el estrés, depresion y ansiedad, afectaron
mas adolescentes en comparacién de nifios de 6 a 11 afios. Los principales problemas
encontrados en este grupo fueron; el miedo a que familiares se enfermen y mueran
(63,6%), seguido a ser contagiados de la COVID-19 (38,5%), salir a la calle (32,5%), no
estar en contacto con sus amigos (31,7%), morir de la COVID-19 (31%), al no retornar a
su colegio (30,7%), a que no desaparezca el virus (27,8%) y estar en

confinamiento/cuarentena (26%) (12).

En el Perd mediante una resolucion técnica implementada por el ministerio de salud y
UNICEF en el 2020. Sostuvieron que, la pandemia de la COVID-19, y la implementacion
del estado de emergencia nacional y la cuarentena, han generado cambios drasticos en
los estilos de vida de la poblacién peruana, el cierre de colegios, universidades, espacios
de ocio, aislamiento y la separacion repentina con personas, amigos, etc. sumado a ello
la interrupcidn de servicios psicosociales y de salud, han afectado en mayor proporcion
a niflos y adolescentes. De acuerdo con los resultados del Estudio Epidemioldgico en
Salud Mental en Nifios y Adolescentes en Lima y Callao, el porcentaje de problemas de
salud mental por grupos de edad es: 14,7% mas en Nifios de 11 a 14 afios y en 20,7%

en mayores de 14 afios (13).

Por otro lado, la direccién regional de Salud Mental del Ministerio de Salud de acuerdo
con el estudio “La Salud Mental de Nifas, Nifios y Adolescentes en el Contexto de la
COVID-19”, realizado a fines del 2020 en la cuidad de Lima, Al menos 3 de cada 10 nifias,

nifios y adolescentes de entre 6 - 17 afios tuvo riesgo de presentar un problema de salud
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mental, tales como depresion ansiedad y estrés post traumatico en un (33,2%); y de 6 a
11 afios en un 32,5%, mientras que en los adolescentes de 12 a 17 afios en 29,6%. A su
vez los padres o cuidadores consideran que el permanecer en casa por la cuarentena
afectd la salud mental de sus hijos e hijas sefiala que el 44,9% de estos cuidadores sintio
la necesidad, en algun momento de la pandemia, de pedir ayuda por problemas de salud
mental (14).

En el 2021 el instituto nacional de la salud mental en Lima metropolitana da a conocer
gue el 50% de adolescentes y nifios han sufrido de algun tipo de trastorno mental a causa
de la COVID-19; durante la pandemia casi el 60,3% de los nifios de 6 a 11 afos, el 44,4%
de 1 a 5 afos y los adolescentes con un 59,3% han sido victimas de conductas de
maltrato fisico por parte de sus padres o cuidadores. Asimismo, fueron psicolégicamente
afectados el 40,7% de adolescentes, el 34% de nifios de 6 a 11 afios y el 25% en menores
de 1 a 5 afios. Entre los problemas mas comunes esta, la depresién ya que el 31,5% de

adolescentes padecen de ello (15).

El impacto de la covid-19 en la salud mental es un problema a nivel mundial,
latinoamericano y a nivel nacional ya que el adolescente est4 en pleno desarrollo y es
considerado una persona de riesgo, la salud mental es uno de los pilares muy importantes
en la vida del adolescente por ende es necesario realizar una evaluacion de forma

holistica para asi evitar que el adolescente sufra dafios a largo plazo.

Diversas investigaciones reportan que el impacto de la COVID-19 en la salud mental de
la poblacion en general se mide a través de la ansiedad, estrés y depresion, sin embargo,
son escasos los estudios en adolescentes especificamente en el Perd, asi mismo no

existe un instrumento validado para medir estos problemas psicoemocionales.

En ese sentido se pretende determinar el alcance que tiene la COVID-19 en la salud
mental de los adolescentes, y a la vez contextualizar en el Perd, un instrumento adaptado
y validado en adolescentes brasileros. La escala de depresion, ansiedad y estrés, version
para adolescentes (EDAE-A) su uso facilitara la identificacion de sintomas que pueden

ayudar a detectar posibles trastornos mentales, adecuado tratamiento y prondstico (16).

La adolescencia es la etapa de la vida, de crecimiento que se produce después de la
nifez y antes de la edad adulta, es decir desde los 10 hasta los 19 afos., Representa

una etapa de desarrollo, en la que se experimentan un rapido crecimiento fisico, cognitivo
13



y psicosocial. Esto influye en como se sienten, piensan, toman decisiones e interactian

con su entorno (17).

Segun la OMS, la adolescencia se cataloga entre los 10 y 19 afios de edad donde se
comprende en dos etapas: la temprana, esta constituida entre los 10 a 14 afios y la tardia
entre los 15 a 19 afios.(18) Mientras que el MINSA considera la adolescencia en Peru de
12 a 17 afnos de edad 11 meses y 29 dias, esta etapa viene después de la nifiez esto

ocurre en el proceso de crecimiento y desarrollo preparandose para la edad juvenil (19).

Los nifilos y adolescentes tienen diferentes necesidades especificas, ya sean fisicas o
emocionales, en esta etapa donde se consolida la identidad, la busqueda de la
independencia y autonomia, la familia tiene un rol muy importante para un desarrollo

adecuado en la adultez (20).

El virus del SARS-COV2 es una enfermedad muy contagiosa y su método de transmision
es de persona a persona mediante secreciones respiratorias, la tos, fluidos corporales y
las manos contaminadas. Este virus una vez que ingresa al organismo del ser humano
genera una respuesta inmune anormal produciendo una inflamacion a los 6rganos del
cuerpo humano. Asi mismo no solo afecta a los 6rganos, sino también al sistema nervioso
central generando una alteracion e inflamacion al hipotalamo, hipofisario, adrenal,
generando el aumento de secreciones de hormonas y este produce la activacion del
estrés mental y fisico (21).

La COVID-19 afecta de manera abrupta a los adolescentes, de tal forma que las medidas
de prevencion fueron factores para desarrollar ciertos desequilibrios, ya que desarrollan
ciertas patologias psicolégicas, generando miedos, frustracion, ansiedad, depresion,
estrés y eso conlleva a que el individuo no pueda llevar una vida normal (22).

La OMS define a la salud mental como, “un estado de bienestar en el cual la persona,
realiza sus actividades y es capaz de hacer frente al estrés normal de la vida, de trabajar
de forma productiva y de contribuir a su comunidad”; repercute en el bienestar emocional,
psicologico, social hasta en el aspecto fisico y es parte fundamental de la salud del ser
humano siendo un completo bienestar con o sin presencia de enfermedades; El individuo

desarrolla ciertas capacidades, el trabajar para rendir de forma oportuna, contribuyendo

14



a su comunidad; mientras tanto el desequilibrio de la salud mental puede producir ciertas

consecuencias en la poblacién vulnerable que son los nifios y los adolescentes (23).

El estrés se define como una respuesta propia de nuestro organismo, ya que actla como
mecanismo estresor de placer y defensa, prepara al cuerpo para enfrentar situaciones de
peligro y posibles amenazas; el cortisol es una hormona del estrés, cuando se produce
en cantidades pequefias son esenciales, pero si sobrepasa de estas, causa un
desequilibrio y producir4 un colapso en el organismo y diferentes patologias. Estas

enfermedades pueden afectar al factor fisico, psicolégico y emocional (24).

La ansiedad se entiende como una reaccion de defensa del ser humano ante ciertas
acciones de peligro y como funcion de alerta a cualquier mecanismo que afecta la vida;
ciertos factores fisioldgicos, genéticos y del entorno entran en un desequilibrio y puede
ocasionar un cuadro clinico de ansiedad. Existen tipos de ansiedad dentro de ellas esta,
la ansiedad como respuesta fisioldgica, que se debe a que, el ser humano actia como
respuesta ante situaciones normales del dia a dia, la ansiedad frente a procesos de
enfermedades, esto se da a causa de desequilibrios mentales o médicas ocasionadas
por un agente patdégeno o psicolégico y por ultimo la ansiedad especifica que se

desarrollan en trastornos mas graves (25).

La depresion es catalogada un desequilibrio y una alteracion del estado de animo cronico,
es el desinterés por vivir algunas experiencias de la vida cotidiana a causa de alguna
mala experiencia, hace que pierda el interés y la forma de ver la vida; relacionada con el
sistema psicolégico, sentimientos y emociones. La depresion se puede relacionar con el

estrés y la ansiedad influenciando en el comportamiento del individuo (26).

Las causas que pueden desencadenar estos eventos esta vinculado a la adaptacion del
individuo a situaciones nuevas, el entorno familiar y el comportamiento de los padres con
el adolescente, el aspecto social que viene a ser un apoyo o una destruccién emocional
gue es proveniente de otras personas como los amigos o compafieros, cuando existe un
desequilibrio de este puede llevar a consecuencias muy graves como son el suicidio,

abuso de sustancias y trastornos mentales (27).

Segun la teoria de Joyce Travelbee relacion de persona a persona, el propdsito de la
enfermera es comprender la situacion que vive la persona, familia o grupo y a partir de

esa comprension establecer una relacion de ayuda, cuyo objetivo debe ser, de promover

15



la salud Mental, prevenir o afrontar la experiencia de la enfermedad y el sufrimiento
mental; si es necesario contribuye a descubrir un sentido en esas experiencias, a su vez
menciona que la Salud Mental, no es algo que la persona posee sino es algo que la
persona ES, en una época, medio ambiente sociocultural y fisico determinado, y esta, al
verse alterada puede desencadenar estragos en la salud mental (28).

Para analizar el concepto de Salud Mental, Travelbee propone algunas actitudes que
para ella son capacidades humanas universales que distinguen lo humano y desde esta
perspectiva, fundamenta la salud y la salud Mental: Aptitud para Amar, Capacidad para
enfrentar la realidad y para descubrir un propadsito o sentido en la vida. La mayor premisa
de la teoria de Travelbee es que la relacion enfermera-paciente se establece después de
cuatro fases que se enlazan: el encuentro original, identidades emergentes, la empatia y

la simpatia (29).

Estudios realizados en diferentes paises, reportaron que la COVID-19 afecta la salud
mental de los adolescentes, en su mayoria en tres dimensiones estrés, ansiedad y
depresion, son: Oliveira y colaboradores (30), en Brasil, en el afio 2020, en su estudio
cuyo objetivo fue: “analizar la salud metal del adolescente en tiempos de la COVID-19 en
adolescentes de 13 a 17 afios del estado de Rio Grande do Sul, Brasil”, Cuyo método de
estudio fue una revision sistematica de la literatura, de manera exploratoria. El resultado
fue que 48,7% de ellos, de un total de 117 tuvieron ideas de suicidas y presentaron
sintomas de depresion, ansiedad y estrés, por otro lado, se resalta que las mujeres son

aguellas que muestran mas signos de estrés que los hombres.

Castillo y colaboradores (31), En Espafia, en el afio 2020, en su estudio cuyo objetivé fue
“‘determinar el impacto psicologico de la pandemia y del confinamiento en la poblacion
infanto-juvenil”, el enfoque es cuantitativo de corte transversal, la muestra se conformé
de 161 articulos, los resultados fueron que 30% de los adolescentes expuestos a eventos
traumaticos (cuarentena), desarrollaron trastornos de estrés postraumatico, a la vez
sefialaron que los niveles de depresion y ansiedad se elevaron a comparacion de afios
anteriores; ya que los sintomas de depresion aumento de un 17,2% a 22,6%, la ansiedad
de 9,16% a 18,9% durante la cuarentena dictada por el gobierno a causa de la COVID-
19, desencadenando factores de riesgo psicosociales y malos hébitos en cuanto a la

salud.
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Zumba y Colaboradores (32) En Ecuador, en el afio 2022, se realiz6 un estudio cuyo
objetivo es “identificar la relacién que guardan la efectividad, las dificultades de regulacion
emocional y el estrés en la salud mental en una muestra de adolescentes” donde el
estudio es de tipo descriptivo y de corte transversal; participaron 1,154 adolescentes, los
resultados que se encontré fueron, estrés moderadamente elevados, seguidos de
ansiedad e insomnio dando como conclusién que el estrés repercute significativamente

en la salud mental de los adolescentes.

Apaza P y colaboradores(33), Perl, en el 2020. En su estudio, cuyo objetivd fue
determinar los factores psicosociales durante el confinamiento por la COVID-19, con un
enfoque cuantitativo de disefio transversal, la muestra fue de 296 estudiantes
universitarios del segundo al noveno ciclo, el instrumento utilizado fue una encuesta
online, los resultados fueron, que, si hubo relacién entre la COVID-19 y la aparicién de
factores psicosociales como el estrés en un 37,8% del alumnado, la depresién en un
45,9%, y en relacion a la ansiedad 65,2%. En mayor proporcion se da en jovenes del

sexo femenino.

Por otro lado, el impacto de la COVID-19 también se ha reportado en otros aspectos
psicolégicos, como cambios emocionales, cambios de conducta y trastornos de
adaptacion. Orgilés y colaboradores (34), Italia, en el afio 2021, en su estudio donde el
objetivo fue “analizar los efectos psicolégicos que ocasionaba la cuarentena en los
adolescentes a causa de la COVID-19 de 3 a 18 afios, de Espafa e ltalia. El enfoque
cualitativo de corte transversal, el instrumento fue un cuestionario online, la muestra se
conformé que 143 padres de nifios italianos y de padres espafioles de 3 a 18 afios, los
resultado fueron que, el 87,7% de los padres informaron que sus hijos tuvieron cambios
emocionales y de comportamientos, tales como: falta de concentracion (76,6%),
sensacion de aburrimiento (52%), irritacion (39%), inquietud (38,8%), nerviosismo (38%),
preocupacion (30,1%), ansiedad (28,4%), enojados (25,9%), miedo a enfermar (23,1%).

Palacio y colaboradores(35), Perd, en el 2020, en un estudio donde su objetivo fue
analizar los trastornos psiquiatricos en los nifios y adolescentes en tiempo de la pandemia
por COVID-19, el enfoque fue cualitativo de corte transversal, donde los resultados fueron
gue la cuarentena por la COVID-19 es una amenaza para los nifios y jovenes, el simple
hecho de estar encerrados y estar en un ambiente de decadencias hace que este grupo

etario tenga mayor susceptibilidades y dafios psicologicos. Se encontré que los nifios y
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adolescentes sufrieron aumento de nivel de estrés postraumatico de 17% a un 28%. Hubo

mas sintomas de ansiedad y dificultad de adaptacion.

Quispe y colaboradores (36) en el afio 2021, en Pera realizaron un estudio donde su
objetivo fue determinar la relacion entre la depresion, ansiedad y estrés de los
adolescentes en las instituciones educativas de Lima Norte. El enfoque fue cuantitativo
de tipo descriptiva y de disefio no experimental y transversal, la muestra estuvo
conformada por 45 adolescentes. El instrumento utilizado fue (STAI) de Spiel bergere
Inventario de depresion (BDI-1l) para determinar la ansiedad y depresién. Los resultados
fueron con respecto a la variable depresion se evidencio que el 52,9% y la ansiedad un

60,0% y el estrés con un 27,7% en un rango extremadamente severo.

Este estudio se centra principalmente en los adolescentes ya que son considerados factor
de riesgo y vulnerable a la situacion que se padecié a nivel mundial, son una poblacién
de cambios y desarrollo a diferencia de la poblacion en general, esta etapa es muy
importante investigar ya que los adolescentes estan en un proceso de consolidacion y de
formacion en cuanto a su comportamiento, actitudes y emociones. Por tal motivo es
importante analizar y brindar un cuidado de la salud mental con el fin de no tener

repercusiones en un futuro.

Es importante conocer los factores que desencadena este impacto, para prevenir los
problemas que puede ocasionar ciertos trastornos y generar bienestar en la poblacion de
estudio; el sector salud tiene la responsabilidad de orientar a la familia y a la sociedad
sobre las consecuencias y riesgos que pueda traer el desequilibrio de la salud mental en

una poblacién de cambios consecuentes.

En cuanto a la justificacion del estudio, podemos mencionar que se realizé una busqueda
minuciosa desde un inicio, a través de diferentes fuentes de investigacion cientifica
existente, de tal forma cabe mencionar que se ha encontrado una informacion escasa,
referente al impacto psicoldgico en la salud mental de los adolescentes a consecuencia
de la COVID-19; de la misma forma ninguna de las indagaciones utilizé el instrumento de

recoleccion de datos EDAE-A.

De esta manera la investigacion permitira obtener mayor conocimiento sobre la salud
mental de los adolescentes que padecen de estrés, ansiedad y depresion. Este estudio

busca generar un efecto positivo en la poblacién adolescente, generando conocimientos
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para la identificacién del impacto que genera la COVID-19 a través de ello, tomar medidas

de prevencién y buscando una mejoria en la poblacién a estudiar.

En cuanto a la relevancia social, este estudio busca medir el estado emocional de los
adolescentes para que de esta manera la sociedad y los profesionales de la salud tomen
conciencia, de que los adolescentes son una poblacion susceptibles, ya que son escasas
los estudios de investigacion y que a través de este, lo que se pretende es buscar la
atencién de la poblacién en general, evidenciar los problemas que conlleva el impacto
psicolégico que ocasiono la COVID-19 y generar el impulso de buscar programas de

entretenimiento.

Asi mismo, evidenciar el nivel de impacto que repercutié en la salud mental, debido a ello
se buscara dar una solucion a esta problematica y se puede orientar a la poblacién de
estudio a mejorar la salud mental y fomentar un equilibrio psicologico del adolescente,
buscando ayuda profesional, técnicas de relajacién, ocupacién y de ocio para distraer la

mente.

Finalmente, en cuanto al valor metodologico en este estudio se contribuira en la
validacion de una escala adaptada a la poblacién adolescente, que hasta el momento no
existe en Peru y se formulara a través de un método cientifico y los antecedentes
generales; recolectando y validando datos de la poblacion de investigacion, formulado
por profesionales capacitados en un tiempo real. A través de los resultados se permitira

concretar y beneficiar a la poblacién adolescente del Asentamiento Humano Canta Gallo.

El Objetivo general de este estudio es Determinar el impacto de la COVID-19 en la salud

mental de los adolescentes del Asentamiento Humano Canta Gallo 2023.
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2.1.

2.2.

Il. MATERIALES Y METODOS

ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

El enfoque en el cual se basé este estudio es cuantitativo con disefio de tipo
no experimental, es de corte transversal y de forma descriptiva; y es no
experimental porque es un nivel mas simple y no hay manipulacion de la
variable, solo la observacién, es transversal porgue la investigacion dura un
tiempo determinado y se aplica la misma variable una sola vez: es descriptiva
porque lo que se busca es medir el impacto que genera la COVID-19 en la
salud mental de los adolescentes (37).

POBLACION

En la presente investigacion se establecié que hasta el 2002 la poblacion total
de familias y dentro de ello adolescentes, segun el MINSA (38) es de 1400
personas, asi mismo esta dividido por 5 asociaciones en la actualidad donde
se estima que dentro de ellos existen 400 adolescentes de 10 a 19 afos de
edad en el Asentamiento Humano Canta Gallo del distrito de Rimac.
Criterios de inclusion:
- Adolecentes que vivan en el Asentamiento Humano Canta Gallo con
mas de 3 afios de antigliedad.
- Personas que estén entre las edades de 10 a 18 afios de edad.
Criterios de exclusion:
- Adolescentes con alteraciones mentales que impida participar del
estudio.
- Adolescentes con problemas de adiccidn se encuentren bajo los efectos
del alcohol u otra sustancia.
- Adolescentes con discapacidades que le impidan completar el
cuestionario.

- Adolescentes sin autorizacion del apoderado.
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2.3.

2.4,

MUESTRA

La poblacion esta conformada por 400 adolescentes, donde el tamafo del
muestreo fue estimado a 134 adolescentes de la comunidad considerandose
un 95% de nivel de seguridad una precision del 3% y con un nivel préxima de
5%; a través de una formula estadistica (39).

Formula para sacar el tipo de muestreo
N*Z p*q
@A 2

* 2% *
= 400*1,96<*0,05*0,95 134

0,032%(400-1) +1,962*0,05*0,95

Ecuaciones estadisticas para proporciones poblacionales:

N= Total de la poblacion

Z a?>= 1.962 (si la seguridad es del 95%)

p= proporcion esperada (en este caso 5% = 0.05)

g= 1-p (en este caso 1-0.05=0.95)

d= precision (en este caso deseamos un 3%)

Muestreo

El tipo de muestreo a utilizar sera probabilistico y por racimos consistira

acercarnos al asentamiento humano con el cuestionario y se distribuird de

forma ordenada por lote en el que esta dividida la poblacién (40).
VARIABLE DE ESTUDIO
Este estudio tiene como variable principal, el impacto de la COVID-19 en la
salud mental de los adolescentes, segun su naturaleza, es una variable
cuantitativa y su escala de medicién es continua (41).
Definicion conceptual:
La salud mental es, “un estado de bienestar en el cual la persona, realiza sus
actividades y es capaz de hacer frente al estrés normal de la vida, de trabajar
de forma productiva y de contribuir a su comunidad”; repercute en el bienestar
emocional, psicoldgico, social hasta en el aspecto fisico y es parte fundamental
de la salud del ser humano siendo un completo bienestar con o sin presencia
de las enfermedades; El individuo desarrolla ciertas capacidades para rendir

de forma oportuna, contribuyendo a su comunidad. Mientras tanto el
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2.5.

desequilibrio de la salud mental puede influenciar a producir ciertas
consecuencias como son el estrés la ansiedad y la depresion en la poblacién
vulnerable que son los nifios y los adolescentes (23).

Definicion operacional:

Es la capacidad que tienen los adolescentes del Asentamiento Humano Canta
Gallo para participar en las evaluaciones de los aspectos psicolégicos y sus
dimensiones, estrés, ansiedad y depresion; adecuada y adaptada para la edad,
estas variables sera medida a través del instrumento y la escala abreviada en
adolescentes (EDAE-A) que puede afrontar como valor final: normal, leve,

moderado, severo y muy severo.

TECNICA DE INSTRUMENTO DE MEDICION

La técnica que se empled es una encuesta a través del instrumento, (EDAE-A)
es una escala modificada del DASS 21.

Fue modificada y sugeridas por tres profesionales con experiencia en
instrumentos psicoldgicos. (Borsa, Damasio y Banderia) en el 2012 y dirigido a
la poblacién adolescente mediante un estudio realizado en Brasil se aplico la
escala del DASS 21 en nifios y jovenes, sin embargo, durante la aplicacion del
cuestionario se pudo observar cierta dificultad que presentaban lo mas jovenes.
Por tal motivo se realiz0 un consenso por profesionales expertos en
instrumentos, sobre la comprension y las dificultades de los adolescentes con
referencia a las instrucciones y cada item de la escala; Se determindé que si
bien es cierto los adolescentes comprendieron los items en la version original,
pero con algunos cambios que se realizaron, pudieron mejorar la
comprension. En la primera evaluacion de la escala, se escogié una escuela
por conveniencia, donde se invitd a participar a los adolescentes de distintas
clases y edades; el instrumento fue aplicado a 20 adolescentes entre 16 y 18
afnos, la aplicacion fue dirigida por dos psicélogas entrenadas para este
procedimiento. Después de la aplicacion, hubo una discusion colectiva sobre
la comprension y las dificultades de los adolescentes con respecto a las
instrucciones y cada item de la escala. Se constatd, en general, que los
adolescentes comprendieron los items, aunque sugirieron algunas
modificaciones para una mejor comprension. Las modificaciones sugeridas
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fueron analizadas por los profesionales con experiencia en instrumentos
psicolégicos. Hubo un consenso en realizar los cambios, sin necesidad de retro
traduccion la version para adolescentes, denominada Escala de Depresion,
Ansiedad y Estrés (EDAE-A), sufrio las siguientes modificaciones: las
instrucciones, en una escala tipo Likert de 0 a 3 puntos (0 - no me aplicaba en
absoluto a 3 - Me aplic6 mucho) fueron reemplazadas por (0 - No me paso esta
semana a 3 - Me pasé la mayor parte de la semana , Esta escala esta
conformada por 21 items, asi como el DASS 21, este modelo también se
enfoca en tres dimensiones, en la cual el participante indicara, en una escala
tipo Likert, el grado en que experimento el sintoma en la dltima semana donde
0 = No me paso0 esta semana, 1 = Me paso algunas veces en la semana, 2 =
Me pasé la mayor parte de la semana, 3 = Me pasoé la mayor parte del tiempo
de la semana (42).

Actualmente en el Peru este instrumento aun no ha sido utilizada, por lo que
sera el primer estudio quien lo utilizara, por tal motivo se realizara la validez y
la confiabilidad del instrumento.

A través del coeficiente alfa de Cronbach que es una medida que se utiliza para
evaluar la confiabilidad o consistencia interna de un conjunto de escalas o
elementos de prueba dentro de un cuestionario.

En cuanto a la confiabilidad se aplicé una prueba piloto en 22 personas con
caracteristicas similares a la muestra. El resultado evidencio un valor de Alpha

de crombach 0,658, siendo confiable para su uso en el estudio.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach N de elementos
0,658 22
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2.6.
2.6.1.

2.7.

2.8.

PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCION DE DATOS
Autorizacion y coordinaciones previas para larecoleccion de datos
Para la aplicacion del trabajo de investigacion se solicitd los permisos
referentes para llevar a cabo el estudio; se realiz6 previa coordinacion con los
apoderados y autoridades del Asentamiento Humano Canta Gallo en el Distrito
de Rimac; asi mismo con los de la Universidad Maria Auxiliadora.
- Se solicité el permiso de la Universidad Maria Auxiliadora.
- Se solicit6 a la directora de la escuela de enfermeria el permiso referente
para llevar a cabo la investigacion.
- Se enviob una carta de presentacion, permiso al dirigente y autoridades
de la poblacion.
- Se explicé en que consiste el trabajo de investigacion.
- Con el permiso de las autoridades se pasoé a evaluar a la poblacion para
el recojo de datos en cada domicilio.
- Se solicit6 el permiso con previa autorizacién a los padres o apoderados
de los adolescentes.
- Se aplicé la encuesta a los adolescentes que cuenten con la
autorizacion de un consentimiento informado, ya que los participantes

son menores de edad.

METODOS DE ANALISIS ESTADISTICOS

Para la elaboracion del analisis estadistico de la variable, en esta investigacion
se empled los métodos descriptivos ya que tiene como finalidad comprender el
tamafio de la variable; de esta forma se elaboré célculos y andlisis de datos.
Para que este proceso llegue a ejecutarse se utilizé el programa estadistico
SPSS gue se us6 como herramienta para calcular de forma conjunta los datos
estadisticos del estudio (41).

ASPECTOS ETICOS

Para poder garantizar y brindar seguridad a los participantes se aplicd los
aspectos éticos y bioéticos, para ello se solicité el consentimiento informado de
los padres o apoderados; ya que este documento legal da la seguridad y la

integridad del adolescente, con el fin de respaldar y respetar sus derechos
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como persona. De la misma forma se le brindé una adecuada informacion
referente a la investigacion(43).

Principio de autonomia

El principio ético de la autonomia es el respeto que se le brinda a

la persona y a sus opiniones y decisiones consiste en que cada adolescente
tendra la libertad de decidir de manera voluntaria de participar en la
investigacion, de la misma forma se solicitara el consentimiento informado de
los padres o apoderados (44).

Principio de Beneficencia

La beneficencia es buscar el bienestar de la poblacion juvenil a través del
resultado obtenido de esta investigacion buscando mejorar los conocimientos
y medir el impacto de la COVID-19 en la salud mental de los adolescentes, asi
como también buscar medidas para tratar los problemas encontrados, la
investigacion es cientifica y los investigadores son personas competentes
integralmente para responder el estudio ya que son promotores del bienestar
de las personas y de la familia (45).

Principio de No Maleficencia

El principio de la no maleficencia se tiene en consideracion la ética; se refiere
a que esta investigacion no busca perjudicar al adolescente, ni dafiar su imagen
ni de su familia. Asi mismo tampoco del distrito donde perteneces ya que el
estudio no causara ningun riesgo (45).

Principio de Justicia

En esta investigacion se considero a la persona como ser humanistico, Unico
respetando sus derechos, buscando en todo momento mejorar y contribuir con
su bienestar Aplicando los valores y la ética con los participantes.(46)
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I1. RESULTADOS

Tabla 1. Datos sociodemogréficos de los adolescentes del Asentamiento
Humano Canta Gallo - 2023 (N=166)

Informacién de los Total
participantes N %

Total 166 100
Rango de Edad
10- 12 Afos 43 25,9
13- 15 Afos 55 33,1
16 - 19 Afos 68 41,0
Género
Femenino 82 49,4
Masculino 84 50,6
Ao de Estudios
Primaria incompleta 59 35,5
Secundaria incompleta 73 44,0
Otros 34 20,5
Fue diagnosticado COVID -19
Si 64 38,6
No 102 61,4
Tenia Algun familiar que tuvo COVID -19
Si 117 70,5
No 49 29,5
Composicion familiar
Vive Solo 7 4,2
Solo con Papa 5 3,0
Solo con Mam3 72 43,4
Mama Y Papa 70 42,2
Otros 12 7,2

En la tabla 1 se presentan los datos sociodemogréaficos de los adolescentes que
participaron del estudio, en total respondieron el cuestionario 166 adolescentes. La edad
minima fue de 9 afios y la maxima de 19 afios de edad. En cuanto al género el 49,4% fue
femenino y el 50,6% fue masculino; En cuanto al grado de instruccion el 35,5% tienen
primaria incompleta, mientras que el 44,0% tienen secundaria incompleta, finalmente
aguellos que pertenecen a la categoria otros (universidades, institutos, etc.) son el 20,5%.
En cuanto el nacleo familiar 7 (4,2%) de ellos viven solos, 5(3,0%) viven con papa,
72(43,4%) de ellos viven con mama, 70 (42,2%) viven con mama y papa, 12(7,2%) viven
con otros. Referente a si algun familiar ha tenido COVID - 19, el 70,5% refirieron que si.
Aquellos que fueron diagnosticado COVID-19 el 38,6% respondieron que si.
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Figura 2. Nivel de Depresion en los adolescentes del Asentamiento Humano Canta
Gallo - 2023 (N=166)

En la figura 2, se presenta el nivel de depresion que tienen los adolescentes del
Asentamiento Humano Canta Gallo, se observa que, del total de 166 adolescentes, 35
(21,1%) de ellos no presentan signos y sintomas de depresion, mientras que 31(18,7%)
presentan depresion leve, 45 (27,1%) sufren de depresion moderada, 31(18,7%) padecen
depresion severa y 24(14,5%) sufren de depresion extremadamente severa.

27



70
61 (36,7%)

60 /

50

40 36

0,
_|(21/7A>) 33 (19,9%)
30
24 (14,5%)
20
12 7 2%)
10
0
Normal Ansiedad leve Ansiedad moderada Ansiedad severa Ansiedad

extremadamente
severa

Figura 3. Nivel de Ansiedad en los adolescentes del Asentamiento Humano Canta
Gallo - 2023 (N=166)

En la figura 3, se describe que el nivel de ansiedad en los adolescentes del Asentamiento
Humano Canta Gallo, 166 de ellos, 36(21,7%) no tienen ansiedad, mientras que 12(7,2%)
tienen ansiedad leve, 33(19,9%) tienen ansiedad moderada, 24(14,5%) tienen ansiedad
severa y finalmente 61 adolescentes que representan el 36,7%, tienen ansiedad

extremadamente severa.

28



60
54- (32,5%)

50
40 39 (23,5%)
32 (19,3%) 32 (19,3%)
30
20
Qa 0,

i (5,4%)
0 .

Normal Estrés leve Estrés moderado Estrés severo Estrés

extremadamente

severo

Figura 4. Nivel de Estrés en los adolescentes del Asentamiento Humano Canta
Gallo — 2023 (N=166)

En la figura 4, se observa el nivel de estrés en adolescentes del Asentamiento Humano
Canta Gallo, 54 (32,5%) no tiene estrés, mientras que 32 (19,3%) tienen estrés leve, 39
(23,5%) tienen estrés moderado, 32 (19,3%) tienen estrés severo y finalmente 9 (5,4%)

tienen estrés extremadamente severo.
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V. DISCUSION

4.1 DISCUSION

El impacto de la COVID-19 en la salud mental de los adolescentes es una impresion que
ha generado de manera abrupta en la salud mental, generando diferentes desequilibrios
emocionales que ha afectado a su desarrollo personal, al entorno familiar y social, esto
es a causa de diferentes factores y diversas situaciones que se a traveso a nivel mundial

durante el confinamiento.

En cuanto al nivel de depresion en los adolescentes de la comunidad de estudio se
observa que de 166 adolescentes el 26,5% sufren de depresidon moderada, y 18,7%
presentan depresion leve y severa, asi mismo el 14,5% sufren de depresion
extremadamente severa, mientras que el 21,1% de ellos no presentan signos y sintomas

de depresion.

La depresidn es un trastorno mental que se caracteriza principalmente por un bajo estado
de &nimo y sentimientos de tristeza, decaimiento animico, baja autoestima, pérdida de
interés por todo y disminucién de las funciones psiquicas. Puede convertirse en un
problema de salud serio, cuando es de larga duracion e intensidad moderada a grave,

puede causar gran sufrimiento, alterar las actividades laborales, escolares y familiares.

Al respecto Quispe y colaboradores (36) en su estudio expuso que respecto a la variable
depresion se evidencio que el 52,9% se encontraron en un rango moderados similar al
estudio. Sin embargo, Zumba y Colaboradores (32) en su estudio resalta que, en un grupo
de 1,154 adolescentes, se encontrd que existen niveles depresion severa, seguido de

cuadros de estrés moderadamente elevados.

En cuanto a los resultados divergentes se pueden explicar por qué la depresién en un
trastorno que puede ser modificado por diversos factores y en tiempos de COVID-19 se
han visto con mayor frecuencia tal como: la pérdida de un familiar, la preocupacion sobre
el estado de salud de un ser querido, ver situaciones de dolor en el entorno, la falta de

entreteniendo, la rutina recurrente, a su vez la no adherencia en tratamiento

30



antidepresivo, fueron desencadenantes para incremento casos de depresion y en niveles

alin mayores a otros afios.

En cuanto el nivel de ansiedad en los adolescentes del Asentamiento Humano Canta
Gallo, 166 de los adolescentes que participaron en el estudio, el 36,7%, tienen ansiedad
extremadamente severa, el 14,5% tienen ansiedad severa, el 19,9% tienen ansiedad

moderada, el 7,2% tienen ansiedad leve y finalmente el 21,7% no presentan ansiedad.

La ansiedad ocasional es parte normal de la vida. Muchas personas se preocupan por
cosas como los problemas de la salud, el dinero o la familia. Sin embargo, la ansiedad
severa se caracteriza por sensacion de preocupacion extremadamente, sensacion
persistente de ansiedad o pavor que interfiere en la forma en que lleva su vida. Las
personas que tienen este trastorno sienten ansiedad con frecuencia durante meses y

hasta afnos.

Al respecto Quispe y colaboradores (36) en su estudio conformada por 45 adolescentes.
Sostuvo que durante la pandemia los cuadros de ansiedad se agravaron en un 60,0% en
un rango extremadamente severo dichos resultados son similares a nuestro estudio. Por
otro lado. Orgilés y colaboradores (34), en su estudio difiere con ello, ya que resalta que
los cuadros de ansiedad, en este grupo etario solo se presentd en un 28,4 % y fueron de
manera leve y transitoria. sostuvo que problemas de comportamientos, como: falta de
concentracion (76,6%), sensacion de aburrimiento (52%), irritacion (39%), inquietud
(38,8%), enojos (25,9%), fueron las situaciones que mas se presentaron. Contrario a los
resultados de nuestro estudio.

En cuanto a la diferencia entre los resultados se puede explicar el por qué, la ansiedad
es un cuadro que se presenta en respuesta a situaciones de amenaza y puede estar
modificado de acuerdo a tolerancia de situaciones de estrés que tiene cada individuo, y
del manejo que se pueda brindar, los cuadros de ansiedad pueden ser manifestados en
problemas de comportamiento, en ese sentido el contexto social, emocional, econémico,
generado por la COVID-19 fueron factores claves para el desarrollo de esos cuadros ya

sean distintos niveles de afectacion.
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En cuanto el nivel de estrés en los adolescentes, se hace referencia que el indicador mas
resaltante es el estrés moderado con un 23,5%, mientras que el 19,3% tienen estrés leve
y severo, asi mismo el 5,4% tienen estrés extremadamente severo y el 32,5% no tiene

estrés.

El estrés moderado es una reaccion del organismo ante acontecimientos que generan
alteraciones o situaciones de riesgo continuo del dia a dia del ser humano, se convierte
moderado ya que estas situaciones son de forma continua, hasta lograr una adaptacion

y generar una reaccion adecuada.

Los resultados de esta investigacion son similares a las de Zumba y Colaboradores (32),
segun su estudio mostraron que los resultados encontrados fue que el nivel de estrés
estaban moderadamente elevados repercutiendo significativamente en la salud mental
del adolescente; Sin embargo Apaza P y colaboradores(33), en Perl, muestran que en
su estudio, solo el 37,8% del alumnado presentaron estrés, mientras que hubo otros

items de mayor porcentaje.

Los resultados que presenta el impacto de la COVID-19 se puede explicar que, el estrés
influye en el estado psicoldgico y a causa del aspecto social produjo dificultades en la
regulacién emocional por ende cause un desbalance en el sistema estresor del ser
humano. Mientras que Apaza encontré otros resultados debido a que el sistema
fisiologico se utilizé para dar respuesta a posibles amenazas, que los llevo a adaptarse
al estilo de vida diaria. Pero los otros items desencadeno diferentes enfermedades que

pueden afectar al factor fisico, psicolégico y emocional.

En esta investigacién se presentaron diversas limitaciones, ya que la poblacién esta
dividida por asociaciones y estas, estan comandados por dirigentes y sub dirigentes,
donde solo obtuvimos el consentimiento de la asociacion ASHIRELV; asi mismo debido
a las circunstancias de la COVID-19, hubo barreras para poder interactuar con los
participantes, durante el proceso de la recopilacion de datos que se realiz6 de manera
presencial, en la comunidad Shipiba Koniba de Canta Gallo, la segunda limitacion estuvo
relacionada con el temor y preocupacion de los padres para dar su consentimiento, por

ello se tuvo que explicar y orientar para que sus hijos participen en la investigacion.
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Por ultimo, no se logré en primera instancia contactar con los padres para que den su
consentimiento, ya que muchos de ellos se encontraban trabajando y se tuvo que
coordinar diferentes fechas para la visita, por tales motivos llegamos a encuestar a la

totalidad de la muestra de adolescentes de la comunidad.

El resultado obtenido de este estudio aporta en gran magnitud al personal de enfermeria
a prestarle mas atencion a nuestros adolescentes de esta comunidad y las demas
comunidades ya que la COVID-19 a afectado en gran magnitud el aspecto psicoldgico de
los jovenes, de la misma forma sirve para realizar una evaluacion de forma holistica a la
persona, familia y comunidad respetando sus costumbres y necesidades. Organizando
charlas capacitaciones de gran ayuda para asi mantener una mente ocupada y una vision

amplia del futuro.

4.2 CONCLUSIONES

1. En conclusion, en cuanto al nivel de depresidon en los adolescentes del
Asentamiento Humano Canta Gallo, la mayoria tuvo una depresion moderada,
seguida del nivel normal, de la misma forma presenta una depresion severa y
leve, por ultimo, se encuentra en el nivel mas bajo la depresion extremadamente
severa.

2. En cuanto el nivel de ansiedad en los adolescentes de la comunidad de estudio
predomina la ansiedad extremadamente severa, seguido de aquellos que no
cuentan con ningun sintoma de ansiedad, a continuacién, sigue el nivel de
ansiedad moderado, seguido de ansiedad severa y finalmente la ansiedad leve.

3. En cuanto al resultado del nivel de estrés en los adolescentes el nivel normal es
el mas predominate, seguido del nivel de estrés moderado, asi mismo sigue el
nivel de estrés leve y severo, por Ultimo y el mas bajo el estrés extremadamente

Severo.
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4.3 RECOMENDACIONES

Al dirigente de la comunidad que coordine con el personal de enfermeria del
Centro Materno Piedra Liza y se realicen seguimientos de los casos de
depresion y ansiedad severos, ya que son las dimensiones mas resaltantes en
los adolescentes con el fin de prevenir situaciones lamentables.

Al dirigente coordinar con las autoridades de la comunidad Shipibo Konibo, a
realizar campeonatos deportivos y mas actividades de ocio, bajo las
recomendacion y medidas de seguridad establecidas, esto ayudara a la
distraccion de los adolescentes de manera adecuada y controlada.

Al personal de enfermeria puede realizar charlas preventivas, campafias de
habilidades sociales como autoestima, asertividad, toma de decisiones, control
de emociones, realizar un plan de proyecto de vida hacia un futuro, orientacién
vocacional, empoderamiento, liderazgo, respetando los ideales y costumbres
de la poblacion.

Con el apoyo de otros profesionales, se puede hacer campafas psicolégicas,
nutriciéon, odontologia, etc.

Enfermeria en el contexto familiar, brindar apoyo emocional y orientacion
acerca de las relaciones integrales con el adolescente, y asi obtener una buena
comunicacion.

A los padres que promuevan el dialogo con sus hijos, de esta manera los
adolescentes exterioricen sus emociones, a su vez coordinar actividades de
distraccion en casa, y apaciglen el estrés de los adolescentes.

A los adolescentes de la comunidad, que busquen ayuda ante un familiar, un
profesional de la salud o un adulto responsable y asi sobre llevar la situacion.
Se sugiere a los proximos estudios, que se enfoquen en los factores familiares

y sociales que los llevo a sufrir un impacto moderado de la COVID-19.
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ANEXO A. OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Tipo de variable

segtin su DEFINICIO N° DE
N DEFINICION VALOR CRITERIOS PARA ASIGNAR
VARIABLE ngt;g;:\ezzy CONCEPT OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEM FINAL VALORES
L UAL
medicién
Impacto de |[Tipo de variable|La salud |Es el efecto negativo Variable del impacto de la COVID-19
la COVID- |segun su 3,5,10,13, en la salud mental.
19 | 9 leza: mental &S la |en Ia salud mental de o 16.17.21. - 0a4Normal
en la |naturaleza: afectacion No pude tener sentimientos 529 Leve
salud los adolescentes positivos )
mental de |Cualitativa que pr}oduce Era dificil tener la iniciativa ) 13 a;i& Moderado
los el estrés en |[donde produce un para hacer las cosas -l a2l Severo . s
cuanto a la o Senti que no tenia - 1 aMas Extremadamente Severo
adolescent desequilibrio tales - - Valores de la dimensién de la
es salud fisica B expectativas positivas depresion
) " lcomo el estrés, DEPRESION sobre nada -0 a4 Normal
Escala dejmental y ) . Me senti abatido y triste a6l
medicién: emocional ansiedad y depresion. No podia emocionarme por 3 210 &chderada
i 4 . . nada )
Ordinal que a traves |esta  variable sera Senti que no valia mucho - 11a13 Severa
de ello puede . | oMo persona - 14 amas Extremadamente severa
. medida a través de la 0 p ! )
ocasionar una Senti que la vida no tenia
depresion  y |escala abreviada de sentido
ansiedad(25). |pepresion Ansiedad y
. Normal
Estrés en Leve
adolescentes (EDAE- Me di cuenta que mi boca 2,4,7,9,15 | Moderada Valores de la dimension de la
estaba seca 119,20 Severa Ansiedad
A) que puede afrontar Tenia dificultad para Extremadamen - 4 Leve
U respirar te severa - 5 a7 Moderada
como valor final: Tuve temblores - 8 a9 Severa
normal, leve, Estaba preocupado por - 10 amas extremadamente severa
situaciones en las que
moderado, severo y podia entrar en panicoy
ANSIEDAD hacer el ridiculo
muy severo. Senti que estaba a punto
de entrar en panico
Noté que mi corazon latia
mas réapido sin haber
realizado ningun esfuerzo
fisico
Me senti asustado sin
razén
Valores de la dimension del Estrés
Me costé mucho calmarme - 8a9leve
3 En general, tuve reacciones - 10 a 12 Moderada
ESTRES exageradas ante - 13 216 Severa
situaciones - 17 a mas extremadamente severa
Senti que estaba muy
nervioso
Noté que me estaba
agitando
Me resultd dliﬁcil'relajarme 16,811,121
No tuve paciencia para las 418

cosas que interrumpian lo
que estaba haciendo
Senti que estaba muy
enojado




ANEXO B. INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

IMPACTO DE LA COVID-19 EN LA SALUD MENTAL DE LOS

ADOLESCENTES

CUESTIONARIO EDAE-A ESTRES ANSIEDAD Y ESTRES

I PRESENTACION

Buenos dias, somos estudiantes de la Universidad Maria Auxiliadora, nos presentamos
ante usted con el fin de solicitar su colaboracion para recolectar ciertos datos de su
experiencia ante las circunstancias suscitadas en la actualidad, esto nos permitiran
determinar el impacto de la COVID-19 en la salud mental de los adolescentes del
Asentamiento Humano Canta Gallo — 2023. Por favor responda con total sinceridad, ya
gue los datos proporcionados seran tratados de forma andnima y confidencial. Si hay
alguna duda, pregunté a la persona a cargo.

Il. INSTRUCCIONES GENERALES

Para pasar al siguiente paso sirvase a leer cada pregunta con detenimiento y marque
uno de los nameros (0, 1, 2 o 3) que indica cuantas veces le sucedié la afirmacion en la
ultima semana. Recuerde que, no existen respuestas correctas ni incorrectas. Trate de
no pensar demasiado ninguna de las afirmaciones, donde:

0 = No me pasé esta semana, 1 = Me pasé algunas veces en la semana, 2 = Me paso la
mayor parte de la semana, 3 = Me pas6 la mayor parte del tiempo de la semana.

DATOS GENERALES:

Edad:
Sexo: a.Femenino( ) b. Masculino ( )
Desea participar en la investigacién

a. Si () b.No()



[I. CUESTIONARIO

No me ME PASO Me paso ME PASO LA
pasoé ALGUNAS la mayor MAYOR
DEPRESION esta VECES EN parte de PARTE DEL
semana LA la semana TIEMPO DE LA
0) SEMANA (2) SEMANA
(1) 3
NO PUDE TENER SENTIMIENTOS POSITIVOS
ERA DIFIiCIL TENER LA INICIATIVA PARA HACER
LAS COSAS
SENTI QUE NO TENIA EXPECTATIVAS POSITIVAS
SOBRE NADA
ME SENTi ABATIDO Y TRISTE
NO PODIA EMOCIONARME POR NADA
SENTI QUE NO VALIA MUCHO COMO PERSONA
SENTI QUE LA VIDA NO TENIA SENTIDO
No me ME PASO Me paso ME PASO LA
pasoé ALGUNAS la mayor MAYOR
ANSIEDAD esta VECES EN parte de PARTE DEL
semana LA la semana TIEMPO DE LA
©) SEMANA (2) SEMANA
1) 3)
ME DI CUENTA QUE MI BOCA ESTABA SECA
TENIA DIFICULTAD PARA RESPIRAR
TUVE TEMBLORES
ESTABA PREOCUPADO POR SITUACIONES EN
LAS QUE PODIA ENTRAR EN PANICO Y HACER EL
RIDICULO
SENTI QUE ESTABA A PUNTO DE ENTRAR EN
PANICO
NOTE QUE MI CORAZON LATIA MAS RAPIDO SIN
HABER REALIZADO NINGUN ESFUERZO FiSICO
ME SENTi ASUSTADO SIN RAZON
No me ME PASO Me paso ME PASO LA
ESTRES ] pasoé ALGUNAS la mayor MAYOR
esta VECES EN panede PARTE DEL
semana LA la semana TIEMPO DE LA

©)

SEMANA

(1)

(2

SEMANA

(3)

ME cOSTO MUCHO CALMARME

EN GENERAL, TUVE REACCIONES EXAGERADAS
ANTE SITUACIONES

SENTI QUE ESTABA MUY NERVIOSO

NOTE QUE ME ESTABA AGITANDO

ME RESULTO DIFiCIL RELAJARME

NO TUVE PACIENCIA PARA LAS COSAS QUE
INTERRUMPIAN LO QUE ESTABA HACIENDO

SENTI QUE ESTABA MUY ENOJADO

Gracias por su participacion
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CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION

Se le invita cordialmente a participar de este estudio de investigacion en salud. Para ello
usted debe de tener en cuenta cada una de los siguientes aspectos, a fin de decidir si
participa o no en la investigacion.

Titulo del proyecto: Impacto de la COVID-19 en la salud mental de los adolescentes del
asentamiento humano Canta Gallo — 2023.

Nombre de los investigadores principal: Olivares Condezo, Marelin Lucia e Ynca
Amao, Jhoselin Kely

Propésito del estudio: Determinar el impacto de la COVID-19 en la salud mental de los
adolescentes del Asentamiento Humano Canta Gallo 2023.

Beneficios por participar: Tendra el acceso a los resultados de dicha investigacion que
puede ser beneficioso para mejorar la salud mental del adolescente, asi como también
recibir recomendaciones para sobre llevar de manera adecuada la crisis sanitaria que se
esta viviendo.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno.

Costo por participar: No generara ningun tipo de gasto.

Confidencialidad: La informacién proporcionada solo serd manipulada por los
investigadores. Tendra caracter confidencial, y cuando los resultados sean publicados no
correra riesgo alguno de ser identificado.

Renuncia: usted tiene el derecho de negarse a contestar el cuestionario en cualquier
momento, no tendra sancién alguna, se respetara y apoyara la decision.

Consultas posteriores: Si presenta dificultades durante el desarrollo de este estudio o
acerca de la investigacion, puede dirigirse a los coordinadores de comunicandose al
celular mévil N° 957 443 005 — 999135115 o al correo electrénico: yosi93ya@gmail.com,
marelinlucia@gmail.com.

Participacion voluntaria: su participacién depende Unicamente de usted

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Pongo en conocimiento que he tenido el tiempo y la oportunidad de hacer las preguntas
necesarias, y no hubo ninguna obligacion ni presion alguna para participar del estudio y
acepto de forma voluntaria participar en la investigacion.

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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Anexo D. Validez del instrumento EDAE- A

JUICIO DE EXPERTOS

ESCALA DE CALIFICACION
Estimado Sr: QUILLE TICONA, José Merlin

Grado: Magister en Ciencias de la Educacidon con mencidn en Docencia Universitaria. Especialidad: Enfermeria en
emergencias y desastres.

Cargo que ocupa: Docente universitario, Docente investigador/ coordinador académico de Enfermeria, Jefe de la
unidad de hospitalizacién de la COVID — 19, Enfermero ocupacional.

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta se le solicitan dar su opinidn sobre el instrumento
de recoleccidn de datos que se adjunta.

Marque con una X (aspa) en Sl o NO en cada criterio segun su opinién

N° CRITERIOS S| NO OBSERVACIONES

1. | Elinstrumento recoge informacién que X
permite dar respuesta a la pregunta de
investigacion

2. | Elinstrumento propuesto responde a los X
objetivos del estudio

3. | Laestructura del instrumento es adecuada X REDUCIR DEL RESULTADO DE LA
PRUEBA PILOTO

4. | Los items del instrumento responden a la X
operacionalizacién de la variable

5. | La secuencia presentada facilita el desarrollo X
del instrumento

6. | Los items son claros y entendibles X
7. | Elndmero de items es adecuado para su X RECOMENDAR REALIZAR LA
aplicacién PRUEBA PILOTO
SUGERENCIAS:

DEBERIA DE REALIZAR LA PRUEBA PILOTO, PRECISAR MAS LAS PREGUNTAS DE ACUERDO A LOS ITEMS,
RECONSIDERAR OTRA OPCION DE ESCALA LIKERT DE MEDICION.

Firma del Juez de Experto
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JUICIO DE EXPERTOS

ESCALA DE CALIFICACION

Estimado Sr: Carlos Camara Yoshimoto

Grado

Cargo que ocupa: Médico Psiquiatra del Servicio de Salud Mental del Hospital Nacional Hipdlito Unanue.

Médico Especialista  Especialidad Médico Psiquiatra

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta se le solicitan dar su opinidn sobre el instrumento
de recoleccidn de datos que se adjunta.

Margue con una X (aspa) en Sl o NO en cada criterio seguin su opinién

N° CRITERIOS S| NO OBSERVACIONES
1. | Elinstrumento recoge informacién que X
permite dar respuesta a la pregunta de
investigacion
2. | Elinstrumento propuesto responde a los X
objetivos del estudio
3. | Laestructura del instrumento es adecuada X Se realizan las observaciones
correspondientes en el mismo
trabajo
4. | Los items del instrumento responden a la X
operacionalizacidn de la variable
5. | La secuencia presentada facilita el desarrollo X Se deben corregir parte de la
del instrumento sintaxis y redaccion
6. | Los items son claros y entendibles X
7. | Elndmero de items es adecuado para su X
aplicacién
SUGERENCIAS:

Med. CARLOS CAMARA YOSHIMOTO

Firma del Juez de Experto
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JUICIO DE EXPERTOS
ESCALA DE CALIFICACION

Estimado Mg. Arévalo marcos Rodolfo

Grado Maestroeninvestigacionydocencias universitaria, maestro en gestion publica. Especialidad Médico

Psiquiatra

Cargo que ocupa: Psiquiatria y salud

mental

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta se le solicitan dar su opinion sobre el instrumento

de recoleccion de datos que se adjunta.

Marque con una X (aspa) en Sl o NO en cada criterio segun su opinién

N° CRITERIOS Sl NO OBSERVACIONES
1. | Elinstrumento recoge informacién que X
permite dar respuesta a la pregunta de
investigacion
El instrumento propuesto responde a los X
objetivos del estudio
La estructura del instrumento es adecuada X
Los items del instrumento responden a la X
operacionalizacidn de la variable
La secuencia presentada facilita el desarrollo X
del instrumento
Los items son claros y entendibles X
El numero de items es adecuado para su X
aplicacién

Rodolfo

Joy
o{Marcos

Mg. Rodolfo Areval
\  CEP: 22604 REM.0¥91
;| REE 21500 Reg, Certh: 4009
Reg. Auditor: 900035

Firma del Juez de Experto
Mg. Arévalo marcos
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JUICIO DE EXPERTOS
ESCALA DE CALIFICACION
Estimado Sr: Lic. JIMMY DEYVIS, Rojas Guzman.

Grado: Bachiller en psicologia Especialidad: salud familiar
Cargo que ocupa: licenciado en psicologia en vacunatorio PN — Red sabogal.

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta se le solicitan dar su opinidn sobre el instrumento
de recoleccidn de datos que se adjunta.

Marque con una X (aspa) en Sl o NO en cada criterio segun su opinion

N° CRITERIOS S| NO OBSERVACIONES

1. | Elinstrumento recoge informacién que X
permite dar respuesta a la pregunta de
investigacion

2. | Elinstrumento propuesto responde a los X
objetivos del estudio

3. | La estructura del instrumento es adecuada X

4. | Los items del instrumento responden a la X
operacionalizacidn de la variable

5. | La secuencia presentada facilita el desarrollo X
del instrumento

6. | Los items son claros y entendibles X
7. | Elndmero de items es adecuado para su X
aplicacién
SUGERENCIAS:

La pregunta 11 de ansiedad no aplica, ya que durante las cuarentenas no hubo exposicién de ningun tipo al
publico, es una pregunta poco relevante.

Modificar la pregunta 20 de estrés, no es comprensible, puede genera confusion.

La pregunta 15y 18 de estrés son similares, se podria omitir uno, para que no haya sobrecarga de preguntas.

Firma del Juez de Experto
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JUICIO DE EXPERTOS
ESCALA DE CALIFICACION

Estimado Sr: Dr. Annie Ferro Rafaele

Grado: Medico General Especialidad: Cirugia General

Cargo que ocupa: Medico en vacunatorio PN — Red sabogal.

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta se le solicitan dar su opinién sobre el instrumento
de recoleccion de datos que se adjunta.

Marque con una X (aspa) en Sl o NO en cada criterio seguin su opinion

N° CRITERIOS Sl NO OBSERVACIONES
1. | Elinstrumento recoge informacién que X
permite dar respuesta a la pregunta de
investigacion
2. | Elinstrumento propuesto responde a los X
objetivos del estudio
3. | Laestructura del instrumento es adecuada X
4. | Los items del instrumento responden a la X
operacionalizacidn de la variable
5. | La secuencia presentada facilita el desarrollo X
del instrumento
6. | Los items son claros y entendibles X
7. | Elnumero de items es adecuado para su X
aplicacién
SUGERENCIAS: ...ttt ettt sttt ettt st st seb e sttt e s s et et bt et seb e sesebea sbbes et ses b eae she bt eaeses s et ses ebeae sb bt et sessebens serssens

%

-/ ST, 073264

san-

o/

EDICH TIRUJAND

Firma del Juez de Experto
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JUICIO DE EXPERTOS
ESCALA DE CALIFICACION

Estimado Sr: Lic. Jackelin Armas Rincon

Grado: Bachiller en enfermeria Especialidad: salud familiar

Cargo que ocupa: licenciado en centro de salud metal comunitario- Carabayllo

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta se le solicitan dar su opinion sobre el instrumento
de recoleccidn de datos que se adjunta.

Margue con una X (aspa) en Sl o NO en cada criterio seguin su opinién

aplicacién

N° CRITERIOS S| NO OBSERVACIONES

1. | Elinstrumento recoge informacién que X
permite dar respuesta a la pregunta de
investigacion

2. | Elinstrumento propuesto responde a los X
objetivos del estudio

3. | Laestructura del instrumento es adecuada X

4. | Los items del instrumento responden a la X
operacionalizacién de la variable

5. | La secuencia presentada facilita el desarrollo X
del instrumento

6. | Lositems son claros y entendibles X

7. | Elndmero de items es adecuado para su X

SUGERENCIAS: El instrumento es comprensible y esta listo para ser aplicado.

.!.‘.A-‘...-.'. wh denm -, -.—
JetgnelingArmas Pory,
Lic en nfo—~y g's
Céd. 70717 5

Firma del Juez de Experto
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PRUEBA BINOMIAL: JUICIO DE EXPERTOS

N° DE JUEZ
ITEMS 1 2 3 4 5 6 P
1. 1 1 1 1 1 1 0,0156
2. 1 1 1 1 1 1 0,0156
3. 0 1 1 1 1 1 0,0938
4. 1 1 1 1 1 1 0,0156
5. 1 0 1 1 1 1 0,0938
6. 1 1 1 0 1 1 0,0938
7. 1 1 1 1 1 1 0,0156
Favorable (si) = 1 Desfavorable (no) = 0

Interpretacion del valor de P en la Prueba Binomial:
Si p menor 0,05 la concordancia entre jueces es favorable.

Si p mayor 0,05 No hay concordancia significativa entre los jueces. Se tomara en
cuenta las sugerencias en la redaccién del formulario final.

Conclusion:

En los items 1,2,4,7 hubo concordancia de los jueces.

En los items 3, 5y 6 no hubo concordancia entre los jueces, entonces se modifico el instrumento
segun las recomendaciones.
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Anexo E. fotos del cuestionario encuestado
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Anexo F. Evidencia del trabajo de campo (Fotos)
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