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I. PREGUNTA DE INVESTIGACION:
¢Cudl es la relacion entre la ansiedad y la hiperfrecuentacion en consulta externa de

medicina familiar por adultos durante la pandemia del Covid-19 atendidos en el Centro

de Salud Portada de Manchay, entre junio-julio del 20217
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I1. INTRODUCCION Y JUSTIFICACION.

La pandemia de COVID-19 ha traido cambios dramaticos en la prestacion de atencion
por consulta externa (1). Para disminuir el riesgo de transmitir el nuevo coronavirus a
pacientes o trabajadores de la salud inicialmente se difirieron las visitas electivas y se
modificaron las précticas para acomodarlas de manera segura a las visitas en persona y

se aumento el uso de la telemedicina (2).

Simétricamente, muchos pacientes también aplazaban sus visitas para evitar la exposicion
(3). Segun una encuesta realizada en la Universidad de Harvard, si bien esta reduccion en
el volumen de pacientes ambulatorios ha afectado ampliamente a todas las especialidades
médicas y quirargicas, la caida de las visitas en persona fue en general mayor entre las
especialidades quirurgicas, que en realidad resultd ser la mas afectada con una
disminucion del 79% en el ndmero de pacientes ambulatorios (4). Sin embargo,
actualmente las practicas ambulatorias y los pacientes enfrentan una incidencia cambiante
debido a presencia de COVID-19 en su comunidad, recomendaciones cambiantes de
salud puablica local y los desafios continuos de la escasez de ingresos y la seguridad de

los pacientes y proveedores (4).

Antes del brote del virus SARS-CoV-2 se estimaba que aproximadamente el 80% del
trabajo clinico de un médico en consulta externa se gastaba en el 20% de sus pacientes,
y que entre una de cada seis y una de cada siete consultas se realizan con el 3% de los
asistentes (mas frecuentes) (5). Se ha estimado incluso que la hiperfrecuentacion (uso
excesivo de los servicios de salud) en consulta externa representa el 39% de todas las

atenciones ambulatorias (5,6).

De acuerdo a Den Boer-Wolters et al (7). la asistencia frecuente a consulta ambulatoria
ejerce una fuerte presion sobre los recursos de la practica clinica, y concluyeron que se
necesita una descripcion detallada de los antecedentes de estos pacientes para desarrollar
acciones para contener el fenémeno. De hecho, hasta cierto punto, la asistencia
excepcionalmente frecuente puede verse como un indicador de un comportamiento
inadecuado en las consultas y el uso de la atencion médica, lo que aumenta la carga de

trabajo y los costos de los sistemas de atencion primaria de salud (5).
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Se ha demostrado que los asistentes frecuentes a consulta externa generalmente tienen
altas tasas de enfermedad psiquiatrica, dificultades sociales, problemas somaticos
cronicos y ansiedad (8). Aunque estos resultados no son concluyentes pues existen
investigaciones donde los pacientes con hiperfrecuentacién a consulta externa no tienen
tipos particulares de enfermedad (5), asi mismo la relacion entre esta Gltima variable y la
ansiedad en contexto COVID, condicion de salud mental que afecta negativamente la
salud mental de la poblacion y que se presume pueda tener un impacto en la frecuente
asistencia a consultas externas, ha sido poco estudiado por ende existe un vacio de

investigacion en relacion al tema, que es de interés publico solucionarlo.

En Perd, la pandemia de COVID-19 ha creado importantes desafios para la prestacion de
servicios de salud (9). Los proveedores de salud, han necesitado ajustar la forma en que
se brinda la atencion para adaptarse a las recomendaciones de distanciamiento social y de
refugio en el lugar, responder a los cambios en la financiacion de los establecimientos de
salud y satisfacer las demandas competitivas de su tiempo para la atencién relacionada
con COVID (9,10). Como resultado de la naturaleza cambiante de sus roles en respuesta
a la pandemiay de los lineamientos propuestos por el gobierno para evitar la propagacién
y contagio de COVID-19, hay muchas formas en las que los usuarios de atencion de salud
pueden correr un alto riesgo de ansiedad (11). Esto implica multiples consecuencias
adversas para la persona incluyendo el incremento en la frecuencia de asistencia a

consulta externa (12,13).

A pesar de ello, este tema ha sido poco investigado en el entorno nacional, en ese sentido
se justifica la ejecucion del presente trabajo de investigacion, pues llena el vacio de
conocimiento e investigacion existente sobre el tema, ademas responde a un problema
observado en el entorno institucional, es decir en el Centro de Salud Portada de Manchay,
donde la frecuencia de asistencia a consulta externa es de aproximadamente 30 adultos
(30 afios a 59 afios 11 meses y 29 dias) por semana y se presume una alta frecuencia de
ansiedad. Asi mismo, es un tema que se estudia en contexto COVID por lo que resulta
novedoso. Finalmente es un antecedente actual del tema y modelo para investigaciones

futuras que permitan la generalizacion de resultados.
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I11. OBJETIVOS E HIPOTESIS.

3.1. Objetivo general.

Determinar la relacion entre la ansiedad y la hiperfrecuentacion en consulta externa de
medicina familiar por adultos durante la pandemia del Covid-19 atendidos en el Centro
de Salud Portada de Manchay, entre junio-julio del 2021.

3.2. Objetivos especificos.

e Determinar la relacion entre la ansiedad como estado y la hiperfrecuentacion en
consulta externa de medicina familiar por adultos durante la pandemia del Covid-
19 atendidos en el Centro de Salud Portada de Manchay, entre junio-julio del
2021.

e Determinar la relacion entre la ansiedad como rasgo Yy la hiperfrecuentacion en
consulta externa de medicina familiar por adultos durante la pandemia del Covid-
19 atendidos en el Centro de Salud Portada de Manchay, entre junio-julio del
2021,

3.3. Hipotesis general.
Existe relacion directa y significativa entre la ansiedad y la hiperfrecuentacion en consulta
externa de medicina familiar por adultos durante la pandemia del Covid-19 atendidos en

el Centro de Salud Portada de Manchay, entre junio-julio del 2021.

3.4. Hipdtesis especifica.

e Existe relacion directa y significativa entre la ansiedad como estado y la
hiperfrecuentacion en consulta externa de medicina familiar por adultos durante
la pandemia del Covid-19 atendidos en el Centro de Salud Portada de Manchay,
entre junio-julio del 2021.

e Existe relacion directa y significativa entre la ansiedad como rasgo y la
hiperfrecuentacion en consulta externa de medicina familiar por adultos durante
la pandemia del Covid-19 atendidos en el Centro de Salud Portada de Manchay,

entre junio-julio del 2021.
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IV. MATERIALES Y METODOS.

4.1. Disefno del estudio.

Estudio observacional, analitico y prospectivo

4.2. Poblacién.
La poblacion la conformaran todos los adultos atendidos en consultorios externos de
medicina familiar del Centro de Salud “Portada de Manchay” en un periodo de dos meses

aproximadamente (junio-julio 2021).

4.3. Criterios de inclusion.

— Adultos con edades entre 30 afios a 59 afios con 11 meses y 29 dias.

— Adultos de ambos sexos.

— Adultos que acuden al Centro de Salud “Portada de Manchay”.

— Adultos atendidos en consultorios externos de medicina familiar entre los meses
junio-julio 2021.

— Adultos que deseen participar.

4.4. Criterios de exclusion.
— Adultos con deterioro cognitivo severo.

— Adultos que no deseen participar del estudio.

4.5. Muestreo.

El tipo de muestreo seréd probabilistico y la técnica sera el aleatorio simple, es decir se
elegiran aleatoriamente 148 adultos del total de 240. La cantidad de muestra (n=148) fue
calculada con la formula para estimar un tamafio de muestra cuando se conoce el tamafio
de la poblacion (N=240); este procedimiento (formula y parametros para el céalculo) se
muestra en la seccion 4.11: “Tamafio de muestra” del presente proyecto.

Cabe sefialar que para el procedimiento de seleccion de unidades sera necesario tener una
lista completa de la poblacion (marco muestral); luego, con ayuda del programa SPSS,
con la opcion “seleccionar casos” se elegiran aleatoriamente 148 unidades de la lista total

de 240. Posteriormente, se recolectaran los datos de estas 148 unidades seleccionadas.
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4.6. Preparacion.

— Se solicitara la aprobacion del protocolo de investigacion a la Universidad
Cientifica del Sur (UCSUR), a la par se comenzaran los tramites administrativos
para el permiso institucional del Centro de Salud “Portada de Manchay”.

— Luego de obtener las autorizaciones necesarias se procedera a coordinar con los
encargados del servicio de Medicina Familiar, para capacitarlos en la utilizacién
del cuestionario a utilizar y para acceder a los adultos que reciben atencién por
consulta externa. Para la inclusion de participantes se tomaran en consideracion
los criterios de inclusion y exclusion.

— Debido al contexto actual (pandemia por COVID-19), se tomaran las medidas de
bioseguridad necesarias para evitar el contagio y propagacion de virus SARS-
CoV-2, tales como uso de mascarilla N95, protector facial, lavado de manos y
distanciamiento mayor de 2 metros. Mismas medidas que se incluiran al momento

de aplicar el cuestionario.

4.7. Tamizaje y enrolamiento.

— El estudio se llevara a cabo en las instalaciones del Centro de Salud “Portada de
Manchay” y se recolectara informacion de adultos que se atienden por consulta
externa de Medicina Familiar sacando la informacion de la base de datos de
admision.

— Los pacientes seran escogidos de manera aleatoria. Para ello se elaborara el marco
muestral con el nimero de adultos que se atienden en el servicio, los cuales seran
ingresados en una hoja de célculo Excel. Definido el marco muestral se
seleccionaran de manera aleatoria las personas que conformarian la muestra del
estudio, para ser identificadas mediante una codificacién durante el estudio.

— Los seleccionados seran contactados via telefénica y se les invitara a participar
del estudio. Se les explicara los objetivos del estudio y procedimientos a realizar
a cada uno de ellos. El instrumento para la recoleccion de datos seréd aplicado
previa firma de un consentimiento informado (ver anexo).

— Cada persona llenara un cuestionario que tomaré entre 15 a 20 minutos en ser
resuelto, el cual evaluard la presencia de ansiedad como rasgo o estado. Asi
mismo, se valorard el ndmero de visitas al consultorio en un afo, previa

coordinacion con el medico encargado.
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— Luego de la recoleccion de informacion, los datos seran vaciados a una base de

datos en el programa SPSS, previo control de calidad, para su posterior analisis.

4.8. Recoleccién de datos.

La técnica de recoleccion serd la encuesta para evaluar la variable ansiedad, pues se
recurrira a una fuente primaria de informacién, en este caso a los adultos atendidos por
consulta externa en Medicina Familiar. La técnica de recoleccion para la variable

hiperfrecuentacion sera la documentacion.

El instrumento seréa el cuestionario para valorar la ansiedad, mientras que se empleara una
ficha de recoleccion de datos para la hiperfrecuentacion. El instrumento tendra las
siguientes secciones:

1. Datos generales: esta seccion contendra informacion sobre edad, sexo, estado
civil, grado de instruccion, procedencia, obesidad y comorbilidades de
importancia.

2. Hiperfrecuentacion: “Se definira como un valor de p>75 de la distribucion de
consultas en la misma institucion”. En tal sentido, el “paciente hiperfrecuentador
sera conceptualizado como numero de consultas externas por demanda
espontanea fuera >6 durante los Ultimos 12 meses”.

3. Ansiedad: Se valorara mediante el “cuestionario de Ansiedad Estado-Rasgo
(STAI)”, el cual se caracteriza por evaluar la ansiedad como estado (“ansiedad
aguda”) mediante una subescala de 20 items; ademas permite evaluar la ansiedad
como rasgo (“ansiedad crdnica”), mediante otra subescala de 20 items. Este
cuestionario fue creado por Spielberger, Gorshuch y Lushene en California
Estados Unidos en el afio 1973 (14). Su desarrollo dura aproximadamente 15
minutos. Los puntajes de ambas subescalas pueden variar entre 0 puntos a 60
puntos, asi mismo, la escala de respuesta que se utiliza es de tipo Likert (15). Esta
escala sera categorizada en tres niveles, puntaje por cada dimension se presenta

en la tabla 1.

Tabla 1. “Baremos de cuestionario de Ansiedad Estado-Rasgo (STAI)”

Ansiedad Bajo Moderado Alto
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Ansiedad Estado 0-20 21-40 41-60
Ansiedad Rasgo 0-20 21-40 41-60
General 0-40 41-80 81-120

Fuente: (16)

Validacion: “este instrumento tiene buena fiabilidad con indice 0,88 para varones
y 0, 90 para mujeres en escala de Ansiedad Estado, y 0,83 para varones y 0,86
para mujeres en escala Ansiedad Rasgo”. “La consistencia interna fue 0,85 para
Ansiedad Rasgo y 0,76 para Ansiedad Estado”. Considerandose confiable su

aplicacion (17).

4.9. Variables de estudio.

Variable Independiente: Ansiedad

Definicion conceptual: valoracidn realizada por la propia persona en base a ciertos
estimulos; si estos son catalogados como no amenazantes, no habra ansiedad, pero si fuera
lo opuesto, la persona presentara ansiedad. Este mecanismo es considerado como
“respuesta adaptativa” (14).

Definicion operacional: Proceso valorado mediante el de Ansiedad Estado-Rasgo
(STAI).

Tipo de variable: categdrica

Ansiedad Rasgo (A/R)

Definicion conceptual: inclinacion a la ansiedad cuando la persona percibe
situaciones amenazantes (14).

Definicion operacional: estado evaluado con el “cuestionario de Ansiedad Estado-
Rasgo (STAI)”

Indicadores: Caracteristicas de la persona ante situaciones amenazantes.

Tipo de variable: categorica

Ansiedad Estado (A/E)

Definicion conceptual: estado emocional modificable, donde la persona
experimenta tension, alteracion del “sistema nervioso autonomo” (14).
Definicion operacional: estado evaluado mediante el “cuestionario de Ansiedad
Estado-Rasgo (STAI)”.
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Indicadores: Sentimientos y emocional cambiantes.

Tipo de variable: categdrica

Variable Dependiente: hiperfrecuentacion

Definicion conceptual: Uso indiscriminado de servicios de salud, es decir, asistencia
repetitiva a consulta externa por voluntad de la persona (18).

Definicion operacional: Persona que acude mas de 6 veces a consulta externa por
voluntad propia en el ultimo afio.

Indicador: numero de consultas

Tipo de variable: categdrica

4.10. Procesamiento y analisis estadistico.

Programa SPSS version 25.

4.10.1. Anélisis descriptivo.
Variables cuantitativas seran expresadas por medidas de tendencia central
(promedio) y medidas de dispersion (desviacién estandar), mientras que para las

variables cualitativas se estimaran frecuencias absolutas y relativas (%).

4.10.2. Anélisis bivariado.

Para determinar la relacion entre la ansiedad y la hiperfrecuentacion en consulta
externa en medicina familiar por adultos durante la pandemia del Covid-19 se
aplicara la prueba Chi-Cuadrado, se considerara un nivel de significancia del 5%,

en ese sentido un valor p < 0.05 resultara significativo.

4.10.3. Presentacion de resultados.

Para la presentacion de los resultados se utilizaran tablas de frecuencia
bidimensionales. Las graficas seran disefiadas en el programa estadistico
Microsoft Excel 2019.

4.11. Tamafo de muestra.
Para calcular el tamafio de muestra se aplico la formula de poblacidn finita o conocida,
considerando un nivel de confianza del 95% vy error de precision de 5%. A continuacion,

se presenta la formula:
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3 N XZ2xpXq
n_dZX(N—1)+Z§Xqu
Donde:
Tamario de Poblacion: N=240
Nivel de Confianza (95%): Za=1.96
Prevalencia de la enfermedad: p=0.5
Prevalencia sin enfermedad: g=0.5
Error de precision: d=0.05
Tamaro de la muestra n =148

4.12. Aspectos éticos.

Se solicitara la aprobacion del comité de ética universitario, antes de iniciar la
recoleccion de datos. Se resalta que el estudio, respetard los principios bioéticos:

justicia, no maleficencia, autonomia y beneficencia, pues no generara dafio alguno a los
participantes pues solo se solicitard que desarrollen un cuestionario que medira la
presencia de ansiedad como rasgo o estado. Asi mismo, no se discriminara a nadie de la
poblacion pues todos tienen la misma posibilidad de ser escogidos como participantes.
La participacion no generara beneficios ni remuneracion para el participante, ni el
investigador, ademéas la informacion recabada solo serd& manejada por personas
directamente relacionadas al estudio, manteniendo la confidencialidad de la informacion.
Los instrumentos serén codificados para su identificacion, en ese sentido no se recopilara
informacién de filiacion tales como: nombres, apellidos y numero de documento de
identidad (DNI).

V. LIMITACIONES.

La generalizacion de resultados debe hacerse con precaucion, pues los hallazgos solo
representaran la realidad del Centro de Salud “Portada de Manchay”. Otra limitacién
estaria en relacion al poco interés de los adultos que frecuentan la consulta externa en
Medicina Familiar, de participar del estudio. En ese sentido, se conversara con cada uno

de ellos, se les explicara los objetivos y procedimientos a realizar, dejando en claro la
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importancia y relevancia de los resultados, resaltando que su salud e integridad no se vera

comprometida.

Podrian presentarse demoras administrativas para otorgar los permisos institucionales,

retrasando la recoleccion de datos, por ello se prevé enviar las solicitudes con antelacion.

VI. PRESUPUESTO Y FINANCIAMIENTO.

Horas/ o Remuneracion Total
Recursos humanos N° meses
Sem Mensual
Investigadora 20 3 e e
Estadista 2 2 200 600
Asesor 2 3 200 600
Recursos materiales Cantidad g/osto Unit g/OStO total
Papel bond 80 g 1 Millar 24 24
Lapiceros Olcaja 10 10
USB 01 10 10
Fotocopias 1000 copias 0.05 50
Busqueda Bibliografica, via Internet 180 horas 5 360
(en horas)
Impresiones 1000 0.20 200
Encuadernacion de informe final 04 5 20
| TOTAL | 1874.00 |
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VIl. CRONOGRAMA.

2021-2022

May |Jun |Jul |Nov |Ene |Mar
Busqueda bibliografica X
Elaboracion de proyecto X
Presentacion para su aprobacion
Correcciones de proyecto
Recoleccion de datos

Anadlisis y discusion X
Elaboracién de conclusiones X
Elaboracién de informe X
Publicacién-sustentacion X

ACTIVIDAD

XXX

O |N| | H>]|w|N =
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IX. ANEXOS.

Anexo 1: Instrumento(s) de recoleccion de los datos
Ansiedad y su relacion con la hiperfrecuentacion en consulta externa en Medicina
Familiar por adultos durante la pandemia del covid-19. Centro de Salud Portada

de Manchay, junio-julio 2021

Fecha: [/ / ID:

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS
1. Datos generales:

Edad:  afos
Sexo: Masculino () Femenino ( )
Estado civil: Soltero ( )

Casado ( )

Viudo ()

Divorciado ( )

Procedencia : Rural ( ) Urbana ( ) Distrito de procedencia:

Peso:_ ka. Talla.  m IMC:__ kg/m?
Obesidad (IMC> 30kg/m2): Si( ) No( )
Comorbilidades: Diabetes ()

Hipertension ()

Enfermedad obstructiva cronica ( )

Otras:

2. Hiperfrecuentacion (>6 asistencias): Si ( ) No( )

Numero de asistencias a consulta externa en 1 afio:

Motivo frecuente de consulta:
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CUESTIONARIO
3. Ansiedad: Cuestionario de Ansiedad Estado-Rasgo (STAI)

Cuestionario Ansiedad Estado

Instrucciones: A continuacion encontrara unas frases que se utilizan
corrientemente para describirse uno a si mismo. Lea cada frase y sefiale la
puntuacién de 0 a 3 que indique mejor como se SIENTE USTED AHORA
MISMO, en este momento. No hay respuestas buenas ni malas. No emplee
demasiado tiempo en cada frase y conteste sefialado la respuesta que mejor

describa a su situacion presente.

ITEMS

Nada
Algo

N | Bastante
w| Mucho

o
-

Me siento calmado

Me siento seguro

Estoy tenso

Estoy contrariado

Me siento comodo (estoy a gusto)
Me siento alterado

Estoy preocupado ahora por posibles desgracias
futuras.

8. Me siento descansado

9. Me siento angustiado

10. Me siento confortable

11. Tengo confianza en mi mismo

12. Me siento nervioso

13. Estoy desasosegado

14. Me siento muy “atado” (como oprimido)
15. Estoy relajado

16. Me siento satisfecho

17. Estoy preocupado

18. Me siento aturdido y sobreexcitado
19. Me siento alegre

20. En este momento me siento bien

Nj@ok~wiN e

Resultado:

Bajo ( ) Moderado ( ) Alto ( )
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Cuestionario Ansiedad Rasgo

Instrucciones: A continuacion, encontrara unas frases que se utilizan
corrientemente para describirse uno a si mismo. Lea cada frase y sefiale la
puntuacion 0 a 3 que indique mejor como se SIENTE Ud. EN GENERAL, en la
mayoria de las ocasiones. No hay respuestas buenas ni malas. No emplee
demasiado tiempo en cada frase y conteste sefialando la respuesta que mejor

describa como se siente Ud. generalmente.

ITEMS

A veces

©| Casi nunca
N | A menudo
w| Casi siempre

[EY

1. Me siento bien

2. Me canso rapidamente

3. Siento ganas de llorar

4. Me gustaria ser tan feliz como otros

5. Pierdo oportunidades por no decidirme pronto

6. Me siento descansado

7. Soy una persona tranquila, serena y sosegada

8. Veo que las dificultades se amontonan y no puedo
con ellas

9. Me preocupo demasiado por cosas sin importancia

10. Soy feliz

11. Suelo tomar las cosas demasiado seriamente

12. Me falta confianza en mi mismo

13. Me siento seguro

14. Evito enfrentarme a las crisis o dificultades

15. Me siento triste (melancélico)

16. Estoy satisfecho

17. Me rondan y molestan pensamientos sin
importancia

18. Me afectan tanto los desengafios, que no puedo
olvidarlos

19. Soy una persona estable

20. Cuando pienso sobre asuntos y preocupaciones
actuales, me pongo tenso y agitado

Resultado:

Bajo ( ) Moderado ( ) Alto ()
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Anexo 2: Consentimiento informado

“ANSIEDAD Y SU RELACION CON LA HIPERFRECUENTACION EN
CONSULTA EXTERNA DE MEDICINA FAMILIAR POR ADULTOS
DURANTE LA PANDEMIA DEL COVID-19. CENTRO DE SALUD PORTADA
DE MANCHAY, 2021”

PROPOSITO DEL ESTUDIO

La estamos invitando a participar en un estudio con la finalidad de determinar la relacion
entre la ansiedad y la hiperfrecuentacion en consulta externa en medicina familiar por
adultos durante la pandemia del Covid-19 atendidos en el Centro de Salud Portada de
Manchay. Mas all& de este propoésito, se obtendra un conocimiento valido para plantear
en el futuro acciones de las gestiones que se vienen realizando en esta unidad orgéanica de

la institucion.

PROCEDIMIENTOS
Si usted acepta participar en este estudio se le pedira llene un cuestionario que medira la
presencia de ansiedad como estado o rasgo, ademas se valorara el nimero de visitas a

consulta externa de Medicina Familiar en 1 afio.

RIESGOS Y BENEFICIOS

No existe riesgo que pueda alterar su estado de salud. Es necesario manifestarle que no
habra remuneracion y/o pago de ningun tipo por su participacion en este estudio. Pero de
identificar niveles de ansiedad en su persona, la investigadora se comunicara con usted
via telefonica, para brindarle la orientacion y pueda acudir a un especialista, quien le

brindara la informacion necesaria.

CONFIDENCIALIDAD

No se divulgara su identidad en ninguna etapa de la investigacion, pues toda la
informacion que Ud. brinde sera usada solo con fines estrictos de estudio. En caso este
estudio fuese publicado se seguira salvaguardando su confidencialidad, ya que no se le

pedird en ningin momento sus nombres ni apellidos.
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Se pone en conocimiento que Ud. puede decidir retirarse de este estudio en cualquier

momento de este, sin perjuicio alguno.

Si usted tuviese alguna duda o consulta adicional podra comunicarse con la encargada de
la investigacion Bach. Yanina Salas Aivar, al celular XXX o al e-mail

yani2365@hotmail.com

CONSENTIMIENTO
Acepto voluntariamente participar en este estudio brindando informacion veridica,
comprendo gue no existen riesgos de la participacion de esta investigacion. También

entiendo que puedo decidir no participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier

momento.
Participante Investigador
Iniciales...... [ninn [l Nombre:
REVOCATORIA DEL CONSENTIMIENTO
Yo,
de afos de edad, identificado con DNI/CE N.° Revoco el

consentimiento prestado y no deseo proseguir con el estudio “Ansiedad y su relacion
con la hiperfrecuentacion en consulta externa en medicina familiar por adultos
durante la pandemia del covid-19. Centro de Salud Portada de Manchay, 2021” que

desarrollara la graduando Dra. Yanina Salas Aivar de la Universidad Cientifica del Sur.

Fecha Firma del Participante
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Anexo 3: Cuadro de operacionalizacion de variables.

Variables Definicion Def|n|_0|on Dimension Indicadores T|p_o de Esca_la_ Eje Valores Instrumento
conceptual operacional variable medicion
Valoracion Alto (41 - 60
reallgada por la . Caracteristicas de la puntos) Cuestionario
propia persona en Ansiedad o L. . Moderado (21 — 40
. persona ante situaciones | Categorica Ordinal STAI

base a ciertos rasgo amenazantes puntos)
estimulos; si estos Bajo (0 - 20
son  catalogados puntos)
como no | Proceso
amenazantes, no | valorado

Ansiedad habra ansiedad, | mediante el
pero si fuera lo | cuestionario Alt;())u(r?t%)s—) 60

I rson TAI. . - . .
opuesto, a persona S Ansiedad Sentimientos y - . Moderado (21 — 40 | Cuestionario
presentara - - Categorica Ordinal
ansiedad. Este estado emocional cambiantes puntos) STAI
mecanismo es Bach)”E?O;)ZO
considerado como P
“respuesta
adaptativa”
Uso indiscriminado | Persona  que
de servicios de | acude méasde 6
salud, es decir, | veces a
Hiperfrecuentacion amstgn_ma consulta - NUmero de consultas Categodrica Nominal S Ficha d-e,

repetitiva a | externa  por No recoleccion
consulta  externa | voluntad
por voluntad de la | propia en el
persona ultimo afio
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Anexo 4: Constancia del comité institucional de ética en investigacion.

UNMIVERSID &L

COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA EM C I N TI Flc‘h

INVESTIGACHIN

COMSTANCLIA N° 453-CIEI-CIENTIFICA-2021

Bl presidente del Comié Insttucional de Etica en Investigacion de la Universidad
ClentMca del Sur (CIE-CIENTIFICA) da constancia que el proyecto de Investigacion,
cuyos dains se reglstran a confinuacion, ha sido aprobado por el CIE-CIENTIFICA.

Codigo oe reglstroc 3542021 -POEEE

Ttusio: aAnslsdad y su relacién con la hipsrfrecusntacion sn
consulta externa des medicing famillar por adulos
durants la pandemila dal COVID-15, Cenbro de Salud
Portada de Manchay, Junbe-Jullo 2021

Investgadona); Yanina Salas Alvar

La aprobacion del proyecho de Investigacion implica que el documenio preseniado 3
evaluackin cumpée con los lineamienios de Universidad en materia de Investigacion y
etica, Ios cuales 6e sustentan an |a nommiativa Intemacional vigente. Adiclonalmante, =n
el contexto de la pandemia de enfermedad por COWID-19, l2 recomentamos cumplr
CON |35 normas publicadas por &l estado peruano [#ecesos, medidas de bloseguridad,
eic ) y iener o5 penmisos de |35 Instiucones en las que reallzarsd el eshudio anies de

ejecutario.

En fal sentido, 5ta aprobacion carecera g2 valor 5l 6 que & proyecio de Investigacan
amba indicado 6 modficado de cuakjuler fomma. Toda enmilenda, afladido, elminackn
0 eVEntualkdan [evenins J0Versos, eic.) postenor & 13 fecha de aprobacion oeDe ser
repariado al CIE-CIENTIFICA.

La vigencia de |a aprobacion de este documento s de dieciocho (18) meses (hasta el
19 de Junic del 2023), periodo en el que puede desarroliarse el proyecio. Cuaiquier
ramife para su renovacitn debera ser envliado anies del l2rming de 13 'I*QEI'FI‘LH de este
documenio, dedlendo EUE-FEI'IHI'EE todo desamolle hasia oue la renowvatidn sa3
aprobada. La presents aprobacion sera ratficada en la 5e5kn del CIE] mas proxima.

‘illa El Salvamar, 20 de Sciembre de 2021

N =
i, Fulon Paul Rivera Albinagoita
Preskenie
Comite Insifucional de Elica en Invesiigacian
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Anexo 5: Resolucion académica de aprobacion del proyecto.

UMIVERSIDAD

CIENTIFICA

RESOLUCHIN DIRECTORAL ACADEMICA DE CARRERA Mo. 744 - DACMH-DAFCS-U. CIENTIFICA-2021

Lima, 28 de diciembre del 2021

WIETO:

El informe de resision inczperdients acsd2mics y Ia aprobadion de un Comite de Etics ol proyects de
tesis Hiulsdo: "ANSIEDAD ¥ 5U RELACIOMN CON LA HIFERFEECUENTACION EN COMSULTA EXTERNE DE
MEDIOINA FAMILIAR POR ADULTOS DURANTE LA PANDEMILA DEL COWVID-13, CENTRO DE SaLUD
PORTADE DE BMANCHAT, JUNPD — JULID 2021~

CONSIDERANDO:

Que, de scuerdo al Reglamento General de i Uriversidad Cientiics o=l Sur ¥ el reglamenta y
Frocedimisntos de trabajos de Inuuﬁﬁud&n sare obtener =1 Tibuke de Segunda Especialidad.

Que, de souesrdo 8 B normative '.ri5=n1:e de I Universided Ciantifics &l Sur, &n uso &= las sbribuciomes
corferidas al Girector Arademicn ce b Carrera,

5E RESUELVE:

ART. 1% Aprobar = insoinir & proyectc oe besis Htulsdo: “ANSIEDAD Y SU RELACIGN COM LA
HIFERFRECUENTACION EN COMSULTA EXTERMA DE MEDICIMA FAMIUAR POR ADWLTOS
DWFRANTE LA PANDEMIA DEL COVID-15, OENTRD DE SALLAD PORTADA DE MAMCHAY, JUNPD
= JULID 20E1™, presentado por @ alumna TANIMA SRLAS AIVAR, con N de FEEI-II:I"\G: 354~
Z0E1-POSE6.

ART. 27 Nombrar = k= docente Esrim Ulda &larcon Loayza como msesar para el desarmollo e b besis
Em cusstion.

Registress, comuriquese y archivess.

Mg JORDI GRAL ‘ﬂl:ﬂ’lﬁl
Director Academico
Carrers de Madicing Humana

. rchian
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