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Resumen

Introduccion: El uso de programas educativos con pacientes estandarizados se
considera un estdndar para evaluar el manejo clinico en los estudiantes de
ciencias de la salud. Por lo que es importante garantizar su salud mental durante
la simulacién clinica a fin de proporcionar una adecuada experiencia simulada.
El objetivo de este trabajo fue conocer si existe asociacién entre el tipo de
escenario desarrollado por el paciente estandarizado y la ansiedad que esta
experiencia podria generar. Métodos: Estudio observacional, analitico de corte
transversal en 46 pacientes estandarizados de la clinica de simulacion de la
Universidad Cientifica del Sur durante el 2023. Se utiliz6 como instrumento el
“Inventario de Ansiedad Estado - Rasgo” para medir la ansiedad segun escenario
de simulacion. Resultados: Todos los PE presentaron ansiedad en algun grado;
10,87% en ansiedad leve, 86,96% ansiedad moderada y 2,17% en nivel severo.
La asociacion entre el nivel de ansiedad y el tipo de escenario no fue
estadisticamente significativa. Conclusion: No existe asociacion entre la
ansiedad y el tipo de escenario simulado, sin embargo, se evidencio que la

ansiedad es un rasgo de todos los PE en ambos tipos de escenario simulado.

Palabras clave: Paciente estandarizado, simulacién clinica, ansiedad
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Abstract:

Introduction: The use of standardized patient training programs is considered a
standard for evaluating clinical management in health science students.
Therefore, it is important to ensure their mental health during clinical simulation
to provide an adequate simulated experience. The aim of this work is to know
the association between the type of scenario developed by the standardized
patient and the anxiety that this experience could generate. Methods:
Observational, analytical, cross-sectional study in 46 standardized patients of the
Simulation Clinic of the Scientific University of the South during 2023. The "State-
Trait Anxiety Inventory" was used as an instrument to measure anxiety according
to the simulation scenario. Results: All EPs showed some degree of anxiety;
10.87% in mild anxiety, 86.96% in moderate anxiety, and 2.17% in severe
anxiety. The association between anxiety level and scenario type was not
statistically significant. Conclusion: There is no association between anxiety and
type of simulated scenario, however, it is evident that anxiety is a characteristic
of all EPs in both types of simulated scenarios.

Keywords: Standardized patient, clinical simulation, anxiety.
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Introduccién:

El paciente estandarizado (PE) es aquella persona que ha recibido capacitacion
0 entrenamiento para recrear una condicion médica especifica durante una
actividad de simulacion clinica (1-3). Estos son empleados para desarrollar
simulaciones clinicas en ambientes controlados para que los estudiantes de
ciencias de la salud experimenten situaciones que les permita aprender de
manera interactiva y con un defriefing inmediato, por lo que se considera casi un
estandar de referencia para mejorar los procesos de ensefianza-aprendizaje
(4,5).

Durante las simulaciones los PE expresan variedades de emociones como
enfado, miedo, culpa, confusién y tristeza (6). Hasta un 73% llegan a
experimentar sintomas negativos con relacion a la interpretacion de sus roles
(7); habiendo diferentes factores tanto intrinsecos como extrinsecos que podrian
afectar el desempefio del PE. Siendo el tipo de escenario simulado uno de estos
factores, al contener diversos contenidos emocionales como recibir malas
noticias, interpretar a pacientes psiquiatricos o un familiar preocupado; ya que
traer realismo a sus roles puede significar que estos PE rememoren experiencias
tragicas pasadas (6,8,9). Se ha reportado que los PE pueden desarrollar efectos
a nivel psicolégico como la ansiedad, la cual se ha descrito de forma constante
en multiples estudios tipo en grupos focales (2) y particularmente durante las

actividades de simulacion (8,10,11).

La ansiedad se define como la anticipacion a una amenaza futura, es una
respuesta adaptativa normal, saludable, fisiologica y psicolégica (12). No
obstante, cuando esta se vuelve exacerbada, perturbadora y persistente puede
volverse debilitante, ya que al generalizar situaciones no amenazantes como
amenaza produce un estado constante de alta excitacion, causando asi
sintomas adversos y disfuncion cognitiva (13). Estos trastornos a menudo son

cronicos y afectan la calidad de vida (14).

Los PE son parte integral del equipo de educacion; ya que estan entrenados para
replicar conductas especificas sobre un caso real (15). Las circunstancias de su

trabajo han demostrado que pueden verse afectados en mas de un aspecto,
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sobre todo en los roles que pueden tener mucha carga emocional e incluso
permanecer con estas afecciones luego de horas o dias de haber interpretado
sus roles (9,16); siendo la ansiedad un problema frecuente y poco estudiado en
esta poblacion; es importante identificar si es influenciada por el tipo de
escenario. Por lo que el presente estudio tiene como objetivo conocer la
asociacion entre el tipo de escenario desarrollado por el paciente estandarizado
y la ansiedad que esta experiencia podria generar en la clinica de simulacién de
la Universidad Cientifica del Sur (UCSUR), Lima, Peru durante el 2023.

Materiales y métodos
Participantes

Estudio observacional, analitico, de corte transversal conformado por una
muestra de 46 PE de la clinica de simulacion de la UCSUR. Se formaron 2
grupos de 23 participantes, a conveniencia segun horarios propios de la clinica

de simulacién y tipo de escenario simulado.

Escenarios simulados

Se catalogaron dos tipos de escenario, uno “Emocional” donde el PE tiene un
mayor compromiso emotivo, los cuales fueron recibir malas noticias, interpretar
un paciente psiquiatrico, emergencias y escenarios obstétricos. Por otro lado, los
escenarios “No emocionales” tratan de evitar este compromiso emotivo del PE
siendo considerado para la investigacion escenarios como examen fisico,

chequeos preventivos, consulta externa e imagenologia.

Instrumento

La recoleccion de datos se realizé a través de una encuesta que incluyé 9
preguntas sobre sus datos sociodemograficos e informacion en relacion con su
trabajo como pacientes estandarizados, dentro de los cuales se intentd conocer
las covariables planteadas en el proyecto como el tiempo de experiencia
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laborando como PE, el uso técnicas de relajacion, el tipo de rol que interpretan y
su formacion actoral. Para evaluar la ansiedad se utiliz6 como instrumento el
“Inventario de Ansiedad Estado - Rasgo”, que tiene una confiabilidad adecuada
con un alfa de Cronbach de 0,93 y un coeficiente intraclase de 0,80 (17,18). Este
instrumento presenta 2 subescalas: El “Inventario de Ansiedad Estado (SAl)”
explora como se siente el sujeto en un momento y circunstancia especifico,
identificando la ansiedad como una condicion transitoria y El “Inventario de
Ansiedad Rasgo (TAl)” explora cémo se siente el sujeto en general (19), el cual
identifica la ansiedad como un rasgo propio de su personalidad. Cada parte
consta de 20 preguntas que se contestan con 4 alternativas que van de 0 a 3
puntos donde los participantes califican la intensidad de sus sentimientos y
emociones. Una puntuacion entre 0 a 19 indica ausencia de ansiedad, una
puntuacion entre 20 a 39 indica ansiedad leve, una puntuacion entre 40 a 59
indica ansiedad moderada mientras que una puntuacién entre 60 y 79 indica
ansiedad severa. si el paciente estandarizado obtiene una puntuacion mayor a
80 indica ansiedad nivel panico (10). Este instrumento se aplico a los PE en el
momento en que terminaban una actividad de simulacion clinica, pidiéndoles que

primero llenen la seccion SAl y luego la seccion TAI.

Analisis Estadistico:

Las variables categéricas se describieron utilizando frecuencias y porcentajes,
mientras que las variables numéricas se presentaron mediante la media y
desviacion estandar o la mediana y rango intercuartil, segun correspondiera a la
distribucion normal o no normal de los datos. Para explorar la asociacion entre
las variables, en particular entre el nivel de ansiedad y el tipo de escenario
simulado, se empleo el andlisis bivariado mediante la prueba de Chi-cuadrado
de independencia. Adicionalmente, en situaciones donde el tamafio de la
muestra era pequefo o las expectativas de frecuencia en las celdas de la tabla
eran bajas, se recurrio al uso complementario de la prueba exacta de Fisher para
validar los resultados. Para todos los analisis, se consider6 un valor de p < 0.05
como indicativo de significancia estadistica. El procesamiento y analisis de los
datos se llevd a cabo utilizando el software Stata v17 (College Station, TX:
StataCorp LLC).
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Responsabilidades éticas

El presente trabajo, que forma parte de la tesis para la obtencién del titulo de
Médico Cirujano, fue aprobado por el comité de ética de la Universidad Cientifica
del Sur, CIEI- CIENTIFICA, con la constancia N° 219- CIEI-CIENTIFICA-2023.
Se les brind6 a todos los participantes el consentimiento informado donde se les
explico de forma clara la investigacion y la proteccién que se les brindara a sus
datos. Todos firmaron el consentimiento informado y esa fue la Unica ocasion
donde les pedimos su nombre.
Previo a la recoleccion de datos le generamos un codigo de 6 digitos a cada
participante (como método de anonimizacién). En la ficha no se solicitaron datos
de identidad, se les recalcd que todas sus respuestas son anénimas y solo se
usaran con fines de investigacion. Todo el proyecto fue supervisado por las
autoridades de la clinica de simulacion de dicha universidad asegurando la
correcta recoleccion de datos y corroborando las buenas practicas éticas y de

conducta dentro de las instalaciones.

Resultados

La poblaciéon estuvo conformada por 29 (63,04%) mujeres y 17 (36,96%)
varones, con una edad promedio de 40,86 afios + 13,89 afios. La experiencia
laboral de los participantes siendo PE iba desde 1 a 94 meses teniendo como
mediana 22 meses (rango intercuartil: 11 a 46), donde 15 (32,61%) PE tienen
experiencia menor a 1 afo, 17 (36,96%) de 1 a 3 afios, 9 (19,57%) de 3 a 5 afios
y 5 (10,87%) tienen experiencia mayor a 5 afios. Cuarenta y tres de los PE
(93,48%) recibieron algun tipo de entrenamiento actoral. Los tipos de roles mas
interpretados fueron el del paciente con un 86,96% mientras que el de familiar
del paciente solo un 13,04% (Tabla 1). Por otro lado, 34 (73,91%) de los PE
indicaron llevar a cabo alguna forma de técnica de relajacion, dentro de la
encuesta se les pregunté cuales eran las que ponen en practica en su vida
laboral, la respiracion profunda fue la técnica mas descrita por los PE, aparte

también mencionan el escuchar musica y meditar.
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Todos los PE presentaron ansiedad distribuyéndose 5 (10,87%) en ansiedad
leve, 40 (86,96%) ansiedad moderada y 1 (2,17%) en nivel severo, con un
puntaje promedio en el score STAI de 47,89 y una desviacion estandar de 6,24
puntos. No se identificé ningun participante que exhibiera ansiedad a nivel de
panico, ni tampoco se encontraron individuos sin ningin grado de ansiedad
(Tabla 1).

La asociacion entre el tipo de escenario simulado y el nivel de ansiedad fue
evaluada mediante la prueba de chi-cuadrado de Pearson, obteniendo un valor
de x2 = 1,2 con un valor p de 0,549. Este resultado indica que no existe una
asociacion estadisticamente significativa entre las variables analizadas. La
prueba exacta de Fisher también confirmé la falta de una asociacion significativa
(p = 1,00), lo que refuerza la conclusion de que el tipo de escenario simulado no

afecta de manera significativa el nivel de ansiedad en los participantes (Tabla 2).

Discusion:

El presente estudio tuvo como objetivo conocer la asociacion entre el desarrollo
de estos tipos de escenarios y el nivel de ansiedad. Los PE de la clinica de
simulacién de la Universidad Cientifica del Sur presentaron niveles de ansiedad

sin una asociacion significativa con el tipo de escenario simulado.

Se identificd que la totalidad de los PE exhiben ansiedad en cierto grado, que
varia desde leve hasta severo. En su mayoria, esta ansiedad se sitta en el nivel
moderado (86,96%). Estos hallazgos concuerdan con los resultados de un
estudio efectuado por Sarikoc et al. en Turquia en 2017, donde todos los PE
mostraron algun grado de ansiedad, y el 84,2% de ellos experiment6 ansiedad
moderada (10).

En la literatura actual los PE han descrito situaciones como estrés prolongado y
ansiedad a base de las simulaciones clinicas y la relacionan a las diferentes
performances que deben interpretar (20,21), sobre todo las que los hacen
rememorar eventos propios similares al escenario simulado (2,9,10), por lo que
se podria intuir que el nivel de ansiedad generado por las simulaciones tiene

asociacion con el tipo de escenario simulado a interpretar (7). Sin embargo, como
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se menciono previamente, en el presente estudio no se observé una asociacion
entre el “tipo de escenario simulado” y “nivel de ansiedad” experimentada en el
PE; esto puede deberse a que la ansiedad pudiera no determinarse por el
contenido emocional o no emocional de los escenarios simulados de la clinica
de simulacién UCSUR. Mas bien, parece que la condicion de ser un PE en si
misma puede predisponer a experimentar ansiedad en este contexto por las
caracteristicas de la labor e incluso debido a otros factores no tomados en cuenta
en este estudio. Asimismo, es relevante destacar que la mayoria de los
participantes en este estudio obtuvo un promedio de 25.41 puntos en la seccién
TAl de la escala, lo que sugiere la presencia de rasgos ansiosos en su
personalidad, un factor adicional que debe ser considerado, debido a que la
presencia de antecedentes psicoldgicos preexistentes no fue tomada en cuenta
para este estudio.

Se observé que la gran mayoria de PE cuenta con formacién actoral y conoce
métodos de relajacion. Previas investigaciones han demostrado que la aplicacion
de estos métodos reduce considerablemente los niveles de ansiedad (10). Es
importante mencionar que la sensacion de “percibirse ansioso” es un efecto a
corto plazo y no suele durar (2). Sin embargo, en nuestro estudio, medimos la
ansiedad antes de que los PE aplicaran estos métodos, por lo que no podemos

hacer una comparacion directa de su efectividad en este contexto.

Limitaciones del estudio:

e Por el disefio del estudio transversal, no se pueden establecer relaciones
causales entre las variables “Tipo de escenario simulado” y “Nivel de
ansiedad”. Por ello, se presentaron los resultados como la existencia de

asociacion entre estas en un momento especifico de forma exploratoria.

e Aunque el estudio se llevo a cabo en una de las clinicas de simulacion
mas representativas de Lima, Perd, y es posible que haya involucrado a
la mayor cantidad de pacientes estandarizados del pais, la muestra sigue

siendo limitada. Para obtener resultados mas generalizables, se
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recomienda la realizacion de un estudio multicéntrico y aleatorizado en el

futuro.

e El “Inventario de Ansiedad Estado - Rasgo”, es ampliamente empleado
como una herramienta de evaluacion a nivel mundial para medir la
ansiedad y se ha demostrado que tiene una validez y confiabilidad
adecuada para extrapolarse a la poblacién peruana en general (22,23).
No obstante, no ha sido previamente examinado en términos de
aplicabilidad, especificamente en contextos que involucran a PE
sometidos a escenarios simulados. Por lo que sera necesario un estudio

de validacion.

e La medicién de la ansiedad, al ser una experiencia subjetiva que varia de
individuo a individuo, representa un desafio. A pesar de que se uso un
instrumento con indicadores de validez reconocidos que ofrece una
medida cuantitativa, es crucial reconocer que los resultados dependen de
la sinceridad de las respuestas de los individuos.

e En este estudio no se tomo el factor “antecedentes psicolégicos” de los
PE en consideracion, el tener alguna condicion psicologica preexistente
si pudiera afectar de manera importante los resultados de nivel de
ansiedad, por lo que se recomienda tenerlo en cuenta para futuros

estudios.
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Conclusiones:

e No se encontré diferencia significativa entre los tipos de escenario
simulado, sin embargo, todos los PE presentaron ansiedad y la mayoria
a un nivel moderado, lo que denota la importancia de implementar
estrategias de manejo para la ansiedad en la formacién y en el
desempeio de los PE, por lo que desarrollar programas de apoyo y
capacitacién ayudaria a mejorar la gestion de ansiedad en esta poblacién.

e Si bien este trabajo tiene un caracter exploratorio por la carencia en la
literatura en nuestro medio, representa un punto de referencia en la
investigacion de la simulacion clinica en Peru, al centrarse en la salud
mental de los PE como objeto de estudio. Asimismo, se perfila como uno
de los estudios con mayor cantidad de PE realizado en América Latina en

este ambito de la investigacion, segun la bibliografia observada.
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Tabla 1 Caracteristicas de los participantes

Variable N (%)
Sexo

Masculino 17 (36,96)

Femenino 29 (63,04)
Edad * 40,87 £ 13,89 anos (de 20 a 65)
Rol del PE

Paciente 40 (86,96)

Familia 6 (13,04)
Formacion Actoral

Si 43 (93,48)

No 3 (6,52)
Uso de técnicas de relajacion

Si 34 (73,91)

No 12 (26,09)
Meses de Experiencia ** 22 [11-46]

Puntuacién STAI*
Nivel de Ansiedad

47,89 + 6,24 puntos (de 33 a 64)

Ansiedad Leve 5(10,87)
Ansiedad Moderada 40 (86,96)
Ansiedad Severa 1(2,17)
Ansiedad Panico 0(0)
Ausencia de Ansiedad 0(0)

*Promedio, desviacion estandar, rango

** Mediana [Rango Intercuartil]

PE: Paciente Estandarizado

STAI: State-Trait Anxiety Inventory
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Tabla 2 Asociacion entre tipo de escenario simulado y el nivel de

ansiedad

Escenario Nivel de Ansiedad

Simulado A. Leve A. Moderada A. Severa Total
Emocional 2 20 1 23
No 3 20 0 23
Emocional
Total 5 40 1 46

Pearson chi2(2) = 1,2 P =0,549
Prueba exacta de Fisher: 1,00

*p < 0,05
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Material Suplementario

Anexo N°1 Asociacién entre el tiempo de experiencia y el nivel de ansiedad

Tabla 3 Asociacidn entre el tiempo de experienciay el nivel de ansiedad

Experiencia Nivel de Ansiedad
siendo PE A. Leve A. Moderada A. Severa Total
<1 afio 0 15 0 15
1 a 3 afios 4 12 1 17
3 a5 afios 1 8 0 9
> 5 afos 0 5 0 5
Pearson chi2(6) = 7,30 P =0,293
*p < 0,05

Conforme los PE acumulan experiencia en este ambito, es razonable suponer
que desarrollaran habilidades que les permitan abordar los posibles efectos
negativos asociados con su labor, entre los cuales se encuentra la ansiedad (1).
Sin embargo, al analizar la asociacion entre la cantidad de tiempo que han
trabajado como PE y el nivel de ansiedad experimentado, los resultados
revelaron un valor de p de 0.293, indicando que esta asociacién no alcanza
significacién estadistica; solo el 32.16% de los PE posee una experiencia laboral
de 1 aflo o0 menos y podria esperarse que tengan un periodo de adaptacién
inicial, pudiendo experimentar ansiedad al recordar temas relacionados al
escenario de actuacion (2). Aun asi, el 67.84% restante parece enfrentar
desafios persistentes en la gestion de sus emociones, evidenciando niveles
moderados de ansiedad después de realizar simulaciones. En un grupo de 70
PE en paises bajos que tenian mas de un afo laborando el segundo sintoma
negativo mas frecuente era la ansiedad (3); por lo que la experiencia no
necesariamente conduce a una reduccion significativa de la ansiedad en esta

poblacion.
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Anexo N°2 Ficha de recoleccion de datos

ENCUESTA - ASOCIACION ENTRE ANSIEDAD Y TIPO DE ESCENARIO EN
PACIENTES ESTANDARIZADOS DE LA CLINICA DE SIMULACION DE LA
UNIVERSIDAD CIENTIFICA DEL SUR

Cadigo: Describa qué herramientas de relajacion
usa

Edad:

Escenario:

[1 Emocional

[1  No Emocional ¢ Ha recibido usted formacion actoral?
Sexo: .
[ Si
[1 Masculino [0 No

[1 Femenino

O No Definido (LLENADO SOLO POR

INVESTIGADOR)
¢Cuanto tiempo tiene de experiencia

siendo un "paciente estandarizado" y/o PUNTAIJE STAI
"paciente simulado"? Indicar en meses.
TRAIT
¢, Qué tipo de rol suele interpretar como STATE
"paciente simulado" y/o "paciente
estandarizado"? TOTAL
'l Soy el paciente
[l Soy el familiar del paciente
Ausencia de ansiedad 0-19
¢Usa  herramientas de relajacion ]
posterior a las simulaciones? Ansiedad leve 20-39
[l Si Ansiedad moderada 40-59
0 No
Ansiedad severa 60-79
Ansiedad nivel panico >80
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Anexo N°3 Inventario de Ansiedad Estado — Rasgo

STATE - TRAIT ANXIETY INVENTORY / STAI

CODIGO:
ANSIEDAD - ESTADO — LLENAR PRIMERO
Instrucciones:
®  Encontrard expresiones que se utilizan para describirse uno a si mismo.
® | ea cada frase detenidamente y sefiale el circulo con la puntuacién de 0 a 3 que indique mejor como se
siente usted ahora mismo, en este momento.
®  No hay respuestas buenas o malas. No emplee demasiado tiempo en cada frase y responda sefialando la
respuesta que mejor describa su presente.
1 | Me siento calmado 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
2 | Me siento seguro 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante Q) | 3-Mucho O
3 | Estoy tenso 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante Q) | 3-Mucho O
4 | Estoy contrariado 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
5 | Me siento cémodo (a 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
gusto)
6 | Me siento alterado 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
7 | Estoy preocupado ahora 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
por posibles desgracias
futuras
8 | Me siento descansado 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
9 | Me siento angustiado 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
10 | Me siento confortable 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
11 | Tengo confianza en mi 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
mismo
12 | Me siento nervioso 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
13 | Estoy desasosegado 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
(inquieto)
14 | Me siento muy atado 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
(oprimido)
15 | Estoy relajado 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
16 | Me siento satisfecho 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
17 | Estoy preocupado 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
18 | Me siento aturdido y 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
sobreexcitado
19 | Me siento alegre 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
20 | En este momento me 0-Nada O 1-Algo O 2-Bastante O | 3-Mucho O
siento bien
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ANSIEDAD - RASGO — LLENAR SEGUNDO
Instrucciones:
®  Encontrard expresiones que se utilizan para describirse uno a si mismo.
e | ea cada frase detenidamente y sefiale el circulo con la puntuacién de 0 a 3 que indique mejor como se siente usted
generalmente.
®  No hay respuestas buenas o malas. No emplee demasiado tiempo en cada frase y responda sefialando la respuesta que
mejor describa su persona.
21 | Me siento bien 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
22 | Me canso rapidamente 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
23 | Siento ganas de llorar 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
24 | Me gustaria ser tan feliz como otros 0- Casinunca O 1-Aveces ) | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
25 | Pierdo oportunidades por no decidirme 0- Casinunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
pronto
26 | Me siento descansado 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
27 | Soy un persona tranquila, serena'y 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3-Casisiempre O
sosegada
28 | Veo que las dificultades se amontonany | 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3-Casisiempre O
no puedo con ellas
29 | Me preocupo demasiado por cosas sin 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
importancia
30 | Soy feliz 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3-Casisiempre O
31 | Suelo tomar las cosas demasiado 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
seriamente
32 | Me falta confianza en mi mismo 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
33 | Me siento seguro 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
34 | No suelo afrontar las crisis o dificultades 0- Casi nunca O 1- Aveces O 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
35 | Me siento triste (melancolico) 0- Casi nunca O 1- Aveces O 2- Amenudo OO | 3- Casisiempre O
36 | Estoy satisfecho 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
37 | Me rondan las molestias y pensamientos | 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
sin importancia
38 | Me afectan tanto los desengafios que no | 0-Casinunca QO | 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
puedo olvidarlos
39 | Soy una persona estable 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
40 | Cuando pienso sobre asuntos y 0- Casi nunca O 1-Aveces O | 2-Amenudo O | 3- Casisiempre O
preocupaciones actuales me pongo
tenso y agitado
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Anexo N°4 Consentimiento informado

Estimado/a participante:

Somos Alejandra Johnson y Miguel Chavez, egresados de la carrera de Medicina Humana de la
Universidad Cientifica del Sur. Lo invitamos a participar en el estudio titulado "ASOCIACION ENTRE
ANSIEDAD Y TIPO DE ESCENARIO EN PACIENTES ESTANDARIZADOS DE LA CLINICA DE SIMULACION
DE LA UNIVERSIDAD CIENTIFICA DEL SUR”. Este estudio tiene como objetivo determinar si existe
asociacion entre la ansiedad y el tipo de escenario desarrollado por los pacientes estandarizados,
como usted.

Por favor, tomese el tiempo para leer cuidadosamente esta informacion y hacer cualquier pregunta
que pueda tener antes de decidir si desea participar. Si decide participar, le pediremos que firme este
formulario de consentimiento para indicar que comprende los detalles del estudio y que acepta
participar voluntariamente.

Propésito del proyecto

El propdsito de este estudio es investigar la asociacion que existe entre la ansiedad y el tipo de
escenario desarrollado durante una simulacién. Para lograr esto, se le pedirda que complete un
cuestionario de 9 preguntas cortas y un instrumento de medicién de ansiedad llamado "Inventario de
Ansiedad Estado-Riesgo" que consta de 40 preguntas de opcién mdltiple.

Procedimiento del estudio

Si decide participar en este estudio, los investigadores tendran contacto con usted en 2
oportunidades. Presentaremos ante usted un cuestionario de 9 preguntas breve, con respuestas
cortas de si 0 noy el instrumento para medir la ansiedad llamado “Inventario de Ansiedad Estado -
Rasgo”, la cual es una herramienta creada 1983, ha sido usada en multiples estudios previos y consta
de 40 preguntas divididas en 2 partes, que evaltan el nivel de ansiedad en un momento indicado y en
general.

Antes del inicio de sus actividades le pediremos que llene el cuestionario y la primera mitad del
instrumento. Luego nos acercaremos a usted en 1 oportunidades mas , después de que haya
realizado un escenario “emocional” (Ejm: Malas noticias, interpretar paciente psiquiatrico, familiar de
paciente pediatrico, etc) o un escenario “No emocional” (Ejm: Historia clinica, examen fisico, atencién
regular); en esta oportunidad le pediremos que llene la segunda parte del instrumento para medir la
ansiedad. Esto sera en un lugar tranquilo y sin distracciones.

Beneficios y riesgos

Es posible que no haya beneficios directos para usted al participar en este estudio. Sin embargo, los
resultados de esta investigacion pueden ayudar a entender la asociacion entre la ansiedad y el tipo de
escenario simulado, lo que puede ayudar a mejorar los procesos de educacion en salud, no solo
enfocado en el alumno, si no, dandole importancia a la salud psicoldgica del paciente simulado ya que
son herramientas claves para el aprendizaje.
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Como riesgo, es posible que experimente algin grado de incomodidad al completar el cuestionario y
el inventario de ansiedad.

Confidencialidad

Toda la informacién recolectada durante el estudio serd tratada de manera confidencial y no se
divulgara su identidad a ninguna persona que no esté directamente involucrada en el estudio.
Entendemos que algunos datos brindados pueden ser sensibles, antes de iniciar la recolecciéon de
datos le brindaremos un cddigo de 6 cifras para identificar los datos recolectados, en ninguin
momento se le preguntara su informacion personal (como su nombre, DNI , contacto) para asi
mantener total confidencialidad. Los resultados se utilizarén sélo con fines de investigacién y no se
compartiran con terceros sin su consentimiento.

Voluntariedad de la participacion

La participacion en este estudio es completamente voluntaria. Usted tiene derecho a negarse a
participar o retirarse del estudio en cualquier momento sin consecuencias para usted. Si decide
retirarse del estudio, su informacion sera eliminada de los registros y no se utilizarad en el anélisis de
los resultados.

Contacto

Si tiene alguna pregunta sobre este estudio, puede comunicarse con los investigadores en cualquier
momento. Cabe resaltar que este proyecto estd siendo asesorado y supervisado por el Dr. Angel
Samanez, docente de la clinica de simulacién. Si tiene alguna inquietud sobre sus derechos como
participante en el estudio, puede comunicarse con la Oficina de Investigacion de la Universidad
Cientifica del Sur.

Si estd de acuerdo en participar en este estudio, por favor firme a continuacién indicando que ha
leido y comprendido la informacion proporcionada y que estd de acuerdo en participar
voluntariamente.

Yo, de afos, declaro haber leido
atentamente la informacion y deseo ser parte del proyecto de investigacion.

Firma del participante:

Fecha:
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COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA EN Cli ENT'FICA

INVESTIGACION

CONSTANCIA N° 219-CIEI-CIENTIFICA-2023

El presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacién de la Universidad
Cientifica del Sur (CIEI-CIENTIFICA) da constancia que el proyecto de investigacion,
cuyos datos se registran a continuacién, ha sido aprobado por el CIEI-CIENTIFICA.

Cadigo de registro: PRE-15-2023-00411

Titulo: Asociacion entre ansiedad y el tipo de escenario
simulado en pacientes estandarizados de la clinica de
simulacion de la Universidad Cientifica del Sur

Investigador(a): Alejandra Ximena Johnson Yainez; Miguel Fernando
Chavez Rivera

La aprobacion del proyecto de investigacion implica que el documento presentado a
evaluacion cumple con los lineamientos de Universidad en materia de investigacion y
ética, los cuales se sustentan en la normativa internacional vigente.

En tal sentido, esta aprobacion carecera de valor si es que el proyecto de investigacion
arriba indicado es modificado de cualquier forma. Toda enmienda, afiadido, eliminacion
o eventualidad (eventos adversos, etc.) posterior a la fecha de aprobacion debe ser
reportado al CIEI-CIENTIFICA.

La vigencia de la aprobacion de este documento es de dieciocho (18) meses (hasta el
28 de febrero del 2025), periodo en el que puede desarrollarse el proyecto. Cualquier
tramite para su renovacion debera ser enviado antes del término de la vigencia de este
documento, debiendo suspenderse todo desarrollo hasta que la renovacion sea
aprobada.

Villa El Salvador, 28 de agosto de 2023

cf L

Mg. Cinthya Ryth Chipana Herquinio
Presidente
Comité Institucional de Etica en Investigacion

Asesoria al postulante
T //(5M)610 6738 = Camipus Villa 2 - Panarmericana Sur km 19
informes@cientficaedupe * Calle Cantuarias 298, Miraflores
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RESOLUCION DIRECTORAL ACADEMICA DE CARRERA No. 635 - DACMH-DAFCS-U. CIENTIFICA-2023

Lima, 17 de octubre del 2023

VISTO:

El informe de revision independiente académica y la aprobacion de un Comité de Etica del proyecto de tesis
titulado: “ASOCIACION ENTRE ANSIEDAD Y EL TIPO DE ESCENARIO SIMULADO EN PACIENTES
ESTANDARIZADOS DE LA CLINICA DE SIMULACION DE LA UNIVERSIDAD CIENTIFICA DEL SUR”.

CONSIDERANDO:

Que, de acuerdo al Reglamento General de la Universidad Cientifica del Sur y el reglamento y
Procedimientos de trabajos de Investigacion para obtener el Titulo Profesional de Médico Cirujano.

Que, de acuerdo a la normativa vigente de la Universidad Cientifica del Sur, en uso de las atribuciones
conferidas al Director Académico de la Carrera.

SE RESUELVE:

a. ART. 1° Aprobar, en vias de regularizacion e inscribir el proyecto de tesis titulado: “ASOCIACION
ENTRE ANSIEDAD Y EL TIPO DE ESCENARIO SIMULADO EN PACIENTES ESTANDARIZADOS DE LA CLINICA
DE SIMULACION DE LA UNIVERSIDAD CIENTIFICA DEL SUR”, presentado por los alumnos: Alejandra
Ximena Johnson Yariez y Miguel Fernando Chavez Rivera con N° de registro: PRE-15-2023-00411.

ART. 2° Nombrar al Docente Angel Francisco Samanez Obeso, como asesor para el desarrollo de la
tesis en cuestion.

Registrese, comuniquese y archivese.

4 :
Smgorel GRAg MONGE

DECAN
CARRERA DE MEDICINA HUMANA

c.c. Archivo

Tesis publicada con autorizacion del autor
No olvide citar esta tesis




UNIVERSIDAD

CIENTIFICA

Evidencia de envio a revista:

em Educacion Médica

Inicio Men principal Enviar un manuscrito About v  Ayuda v

€ Manuscritos en proceso de tratamiento del autor ()

Pagina: 1 de 1 (total de 1 manuscritos) Mostrar 10 v resultados por pagina.

Fecha
inicial de

Accion B envio

ASOCIACION ENTRE ANSIEDAD Y EL TIPO DE

Ver manuscrito ESCENARIO SIMULADO EN PACIENTES
Publishing Options EDUMED-D- ESTANDARIZADOS DE LA CLINICA DE SIMULAGION DE LA B )
Enviar correo 23-00205 UNIVERSIDAD CIENTIFICA DEL SUR ASSOCIATION 14/10/2023 14/10/2023 Nuevo envio / New submission

BETWEEN ANXIETY AND TYPE OF SIMULATED SCENARIO
IN STANDARDIZED PATIENTS OF SOUTHERN SCIENTIFIC
UNIVERSITY SIMULATION CLINIC

electronico

Pagina: 1 de 1 (total de 1 manuscritos) Mostrar 10 v resultados por pagina.

Link de revista: https://www.elsevier.es/es-revista-educacion-medica-71

Tesis publicada con autorizacion del autor

No olvide citar esta tesis



https://www.elsevier.es/es-revista-educacion-medica-71

