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RESUMEN

Desde la aparicion del Coronavirus en el afio 2020 viene afectando gravemente
a paises tercermundista como Peru, los cirujanos dentistas tienen mayor
probabilidad de contagiarse principalmente desde el momento que el paciente
se retira la mascarilla y se procede a realizar el tratamiento odontolégico
utilizando herramientas que propagan el virus, afiadiendo las alteraciones de
personalidad en las que viene el paciente, lo cual genera una rutina de vida
monotona en estos profesionales; por ende en vista de este problema empiezan
a surgir malestares como depresion, ansiedad, estrés y miedo que generan
inconveniencias a nivel profesional y familiar; Este estudio tuvo como objetivo
tamizar la depresion, ansiedad, estrés y miedo al coronavirus en cirujanos
dentistas del centro histérico del cusco, se plante6 una metodologia con un
enfoque cuantitativo, alcance descriptivo, disefio transversal y prospectivo donde
se utilizé un muestreo no probabilistico intencion (voluntaria), dicha encuesta se
distribuyé de manera presencial y virtual emitido desde el 21 de enero al 12 de
febrero del 2022, conformada por los items de DASS-21 y FCV-19S con un alfa
de cronbach para depresion ,832; ansiedad ,778; estrés ,822 y miedo ,850; se
encontré 192 profesionales en 134 consultorio dentales, sin embargo solo se
codifico 94 encuestas, ademas se utilizd estadistica descriptiva basica. Los
resultados evidenciaron depresion leve 19.1% y moderado 13.8%, seguido de
ansiedad moderada 34% y severa 10.6%, continuando con estrés leve 9.6% y

moderada 9.6%, por otra parte, el 34% manifestaron sentir miedo al Covid-19 en
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un nivel medio y 6.4% sintieron miedo en un nivel alto, por consiguiente, entre
los factores mas predominantes se encontré: ser mujer, tener 23 a 30 afos,
trabajar en centros privados, tener menos de 5 afios de experiencia laboral, sin
ninguna comorbilidad y haber tenido experiencia al Covid-19. En conclusion, esta
investigacion demostré la existencia de depresion, ansiedad, estrés y miedo en

los Cirujanos Dentistas Cusqueiios durante la pandemia por Covid-19.

Palabras claves: Cirujanos Dentistas, Depresion, ansiedad, estrés y miedo al

Coronavirus.

Xi
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ABSTRACT

Sincé the appearance of the Coronavirus in 2020 it has been seriously affecting
third world countries such as Peru and Dental Surgeons are more likely to be
infected mainly from the moment the patient removes the mask and proceeds to
carry out dental treatment using tools that spread the virus, adding the personality
changes in which the patient presents, which generates a monotonous life routine
in these professionals; Therefore, in view of this problem, discomforts such as
depression, anxiety begin to arise, stress and fear that generate inconveniences
at the professional and family level; This study aimed to sift through depression,
anxiety, stress and fear of the Coronavirus in Dental Surgeons of the Historic
Center of Cusco, a methodology with a quantitative approach was proposed,
descriptive scope, cross-sectional and prospective design where a non-
probabilistic sampling intention (voluntary) was used, said survey was distributed
in a virtual and face-to-face manner issued from January 21 to February 12, 2022;
Composed of the items of the DASS-21 and FCV-19S with a Cronbach's alpha
for Depression ,832; anxiety .778; Stress .822 and fear .850; 192 professionals
were found in 134 dental offices, however only 94 were coded, and basic
descriptive statistics were used. The results showed mild depression 19.1% and
moderate 13.8%, followed by moderate anxiety 34% and severe 10.6%,
continuing with mild stress 9.6% and moderate 9.6%, on the other hand, 34%
said they felt fear of Covid-19 at a medium level , therefore, among the most
predominant factors were: being a woman, being 23 to 30 years old, working in
private centers, have less than 5 years of work experience, without any

comorbidity and have had experience of Covid-19. In conclusion this research
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demonstrated the existence of depression, anxiety, stress and fear in Cusco

Dental Surgeons during the Covid-19 pandemic.

Keywords: Dental surgeons, Depression, anxiety, stress and fear of coronavirus.

xiii
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CAPITULO |

INTRODUCCION
Desde la aparicion de Coronavirus en el afio 2020, ocasiono la activacion de
alertar a todo el sistema sanitario de todo el mundo y afecto gravemente a paises
tercermundista como Perd, donde la carrera profesional de odontologia es
considerada autonoma debido a que pueden laborar en centros publicos y

privados que hace que aumente la probabilidad de infectarse.

La principal herramienta de los cirujanos dentistas es el uso de sistema rotatorio
qgue se utiliza dentro de la cavidad oral, sumandole el hecho de trabajar con
sustancias altamente contagiosas como la saliva y la sangre, acompafiado de
las diferentes alteraciones de personalidad que presentan los pacientes, que
conduce a que el profesional tenga una vida cotidiana monétona que ocasiona
el surgimiento de sintomas de depresion, ansiedad, estrés y miedo que genera

desgaste profesional y familiar.

Este estudio tuvo el propésito de detectar tempranamente los sintomas de
depresion, ansiedad y estrés por medio de DASS-21, siendo esta escala la Unica
gue es capaz de medir las 3 malestares psicolégicos en un solo, de manera Uutil
y eficaz; asi mismo se evaluara el miedo al Coronavirus mediante FCV-19 que
se fundé en momentos de pandemia y viene siendo utilizada en varios paises
aplicadas en profesionales de salud, se debe tener en cuenta que todo
profesional puede cumplir con sus jornadas laborales y familiares pero no debe

descuidar su salud fisica y psicoldgica.

Xiv
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Por consiguiente, se pretendid como objetivo principal tamizar la depresion,
ansiedad, estrés y miedo al Covid-19 en cirujanos dentistas del centro histérico
del cusco, 2022. En particular para poder desarrollar este estudio se tuvo que
fragmentar en 5 capitulos: en el capitulo | “El problema” que contiene la
informacion que genera esa problematica, acompafiado de objetivos y
argumentos generados para la realizacion de este estudio, seguido del capitulo
Il “Marco tedrico” que investigo todos los estudios que son idénticos o similares,
ademas se investigd los conceptos que son fundamentales para establecer la
base de este estudio; en el capitulo lll “Disefio metodoldgico” estuvo
comprendida por alcance y disefio del estudio, poblacion, muestra y método
utilizado en la recoleccion de datos; en el capitulo IV “Resultados de la
investigacion” se clasifico segun el objetivo principal y objetivos patrticulares;
finalizando en el capitulo V “Discusion” se hizo énfasis en describir los resultados
mas destacables y compararlas con las investigaciones que tuvieron alto impacto

y por ultimo se hizo revisiones bibliogréaficas.

XV
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1.1Planteamiento Del Problema

En todo el mundo la aparicion de Covid-19 genera malestares psicolégicos
en aproximadamente 450 millones de individuos y se sospecha que para el
afio 2030 seran la principal causa de discapacidad?, la depresion es causada
por una combinacion de aspectos genéticos, bioldgicos, ambientales y
psicolégicos que afecta a méas de 300 millones de individuos; la ansiedad es
una respuesta emocional que se manifiesta cuando el individuo se encuentra
en alguna situacion de amenaza y 1 de cada 10 lo padecen; por otra parte
8 de cada 10 padecen de estrés que es considerada por ser la reaccién del
cuerpo frente a una presion fisica, mental o emocional, asi mismo el miedo
es la sensacion de intranquilidad provocada por una amenaza real o no real,
mientras 7 de cada 10 ciudadanos peruanos han manifestado tener algin
malestar psicoldgico y 1 de cada 3 padecen de depresion y ansiedad?2. Los
cirujanos dentistas estan expuestos a infectarse constantemente debido a
qgue los pacientes se ven en la necesidad de retirarse la mascarilla para
recibir un diagndstico y tratamiento oportuno sumandole el hecho de que
algunos pacientes vienen con alteracién de personalidad, siendo esto una
rutina diaria que hace que la vida del profesional sea monotona lo cual
conlleva a la activacion de sintomas de estrés, ansiedad, depresion y miedo,
gue ocasiona un malestar laboral (alta incidencia de cometer iatrogenias y
mala praxis) y malestar familiar (separaciones y divorcios).

Segln Sarapultseva et al*, demostraron que los trabajadores dentales de

Rusia padecen depresion 20.3%, ansiedad 24.2% y estrés 24.2%; mientras
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que Aly et al®, evidenciaron que el 92.6% de dentistas de Egipto tienen miedo
a infectarse de coronavirus.

En vista de la problematica se pretendera tamizar la depresion, ansiedad,
estrés y miedo al Covid-19 en cirujanos dentistas del centro historico del
cusco utilizando 2 instrumentos que son DASS-21 y FCV-19S enfatizando
que es proyecto pertenece al &rea de investigacion de salud publicay a su
vez abarca el area de psicologia, dicho proyecto pretende estudiar
depresion, ansiedad, estrés y miedo como rasgo MAas no como
psicopatologia.

1.2. Formulacién del Problema
1.2.1. Problema general

¢, Cual sera el tamizaje de depresion, ansiedad, estrés y miedo al
covid-19 en cirujanos dentistas que laboran en el centro histérico

del cusco, 20227
1.2.2. Problemas especificos

1. ¢(Cual serd el nivel de depresibn mediante la escala de
depresion, ansiedad y estrés (DASS-21) segun sexo, edad,
centro de trabajo, experiencia laboral, presencia de
comorbilidades y experiencia de Covid-19 en cirujanos dentistas
del centro historico del cusco — 20227

2. ¢Cudl sera el nivel de ansiedad mediante la escala de
depresion, ansiedad y estrés (DASS-21) segun sexo, edad,

centro de trabajo, experiencia laboral, presencia de
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comorbilidades y experiencia de Covid-19 en cirujanos dentistas
del centro histérico del cusco — 2022?
3. ¢Cual sera el nivel de estrés mediante la escala de depresion,
ansiedad y estrés (DASS-21) segun sexo, edad, centro de
trabajo, experiencia laboral, presencia de comorbilidades y
experiencia de Covid-19 en cirujanos dentistas del centro
historico del cusco — 20227
4. ¢Cual sera el nivel de miedo al COVID-19 mediante la escala
de miedo al coronavirus (FCV-19S) segun sexo, edad, centro
de trabajo, experiencia laboral, presencia de comorbilidades y
experiencia de Covid-19 en cirujanos dentistas del centro
historico del cusco — 20227
5. ¢Cual serd la prevalencia general de depresion, ansiedad,
estrés en cirujanos dentistas del centro histérico del cusco —
20227
1.3. Justificacion
Con frecuencia las manifestaciones de depresion, ansiedad, estrés y
miedo pasan desapercibidos en los trabajadores de salud, particularmente
en los profesionales encargados de proteger la salud bucal, quienes estan
expuestos a adquirir el Covid-19 asi como otras enfermedades
perjudiciales para la salud, por ello es de suma importancia indagar sobre
los malestares psicoldgicos, por ende se pretendié evaluar depresion,
ansiedad y estrés mediante DASS-21 constituida por 3 escalas (escala de

depresion, escala de ansiedad y escala de estrés) que constituyen 21
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preguntas (7 preguntas para cada escala). A causa de la pandemia recién
se cre6 FCV-19S que esta siendo investigada en todas las profesiones
especialmente el &rea de salud, con escazas investigaciones aplicadas a
cirujanos dentistas, por ello en vista de esta incertidumbre creada por la
pandemia este proyecto de investigacion tuvo como finalidad conocer el
nivel de depresion, ansiedad, estrés y miedo al Covid-19 que padecen los
cirujanos dentistas que laboran en el centro histérico del cusco — 2022,

este estudio se justifica por:

1.3.1. Conveniencia

El proyecto de investigacion tuvo datos reales sobre la presencia o
ausencia de depresion, ansiedad, estrés y miedo al Coronavirus,
pero a nivel nacional y local, por lo cual sus resultados fueron
expresados en datos estadisticos que serviran como referencia
para otros estudios a futuro, siendo este estudio novedoso por usar
2 instrumentos (DASS-21 y FCV-19) en un solo estudio y aplicado
al personal encargado de proteger la salud bucal de la poblacién

cusqueinia.

1.3.2. Relevancia social

El proyecto de investigacion tiene relevancia social porque
presento informacion actualizada determinando los diferentes
niveles de depresion, ansiedad, estrés y miedo que padecen los
cirujanos dentistas que laboran en el centro historico del cusco,

dicha informacion sera necesaria para los profesionales
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encargados de proteger la salud mental puedan proponer y
desarrollar métodos preventivos aminorando la incidencia de
depresion, ansiedad, estrés y miedo que padezcan todos los
profesionales que estan en primera linea con el Unico fin de estar
prevenidos ante epidemias y pandemias que podrian generarse a

futuro.

1.3.3. Implicancia Practica

El trabajo de investigacibn ayudara a los profesionales que
protegen la salud bucal a que entiendan y conozcan que tanto
influye los malestares psicolégicos como depresion, ansiedad,
estrés y miedo en la vida cotidiana, asi mismo servirA como
referencia para investigaciones futuras en otros campos de salud
como, enfermeria, medicina y obstetricia recalcando que todo
profesional debe buscar solucionar esos problemas con la ayuda

de un psicologo.

1.3.4. Valor Tebrico

El proyecto de investigacion demostro el impacto psicolégico que
nos viene dejando la pandemia por Covid-19, donde los resultados
obtenidos serviran para hacer mas investigaciones quiza con otros
instrumentos mas especificos para cada patologia donde los
egresados de estomatologia, enfermeria, medicina y psicologia

tomen como antecedente para sus investigaciones.
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1.3.5. Utilidad Metodolégica

El proyecto de investigacion podra ayudar a crear nuevos
instrumentos que podrian ser validados a juicio de experto, porque
en esta investigacion se demostro la validez y confiabilidad que
tuvieron los instrumentos DASS-21 y FCV-19S en los cirujanos

dentistas del centro histérico del cusco.

1.4. Objetivos de Investigacion

1.4.1. Objetivos Generales

Tamizar la depresion, ansiedad, estrés y miedo al Covid-19

en cirujanos dentistas del centro historico del cusco, 2022.

1.4.2. Objetivos Especificos

1. Identificar el nivel de depresion mediante la escala de
depresion, ansiedad y estrés (DASS-21) segun sexo, edad,
centro de trabajo, experiencia laboral, presencia de
comorbilidades y experiencia de Covid-19 en cirujanos
dentistas del centro histérico del cusco — 2022.

2. ldentificar el nivel de ansiedad mediante la escala de
depresion, ansiedad y estrés (DASS-21) segun sexo, edad,
centro de trabajo, experiencia laboral, presencia de
comorbilidades y experiencia de Covid-19 en cirujanos

dentistas del centro historico del cusco — 2022.
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3. Identificar el nivel de estrés mediante la escala de depresion,
ansiedad y estrés (DASS-21) segun sexo, edad, centro de
trabajo, experiencia laboral, presencia de comorbilidades y
experiencia de Covid-19 en cirujanos dentistas del centro
historico del cusco — 2022.

4. Determinar el nivel de miedo al COVID-19 mediante la
escala de miedo al coronavirus (FCV-19S) segun sexo,
edad, centro de trabajo, experiencia laboral, presencia de
comorbilidades y experiencia de Covid-19 en cirujanos
dentistas del centro histérico del cusco — 2022.

5. Determinar la prevalencia general de depresion, ansiedad y
estrés en cirujanos dentistas del centro histérico del Cusco

—2022.

1.5. Delimitacién del Estudio

1.5.1. Delimitacién Espacial

La investigacién tuvo un area geografica especifica “Centro Historico del

Cusco”.

1.5.2. Delimitaciéon Temporal

El presente trabajo de investigacion abarco un lapso de tiempo
especifico, se vio por conveniente empezar 21 de enero y culminar
el 12 de febrero del 2022 (periodo de 20 dias) porque los items del

instrumento DASS-21 menciona como te sentiste en las 2 dltimas
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semanas y el 07 de enero se declaré alerta sanitaria por el alto
incremento de casos Covid-19 donde la Ciudad del Cusco estaba
entre las regiones con alta tasa de contagio haciendo referencia a

la llegada de la tercera ola.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes De Investigacion
2.1.1. Antecedentes Internacionales

Peixoto K. et al®, en el afio 2021 en su investigacion titulada
“Asociacion de la calidad del sueno y los aspectos psicolégicos con
reportes de bruxismo y criterio de diagnéstico temporomandibular
en dentistas brasilefios durante la pandemia de Covid-19”. Se
pretendié evaluar el estado psicosocial, la calidad del suefio, los
sintomas de TTM y bruxismo, su estudio fue transversal y
observacional con 641 encuestados, se utiliz6 un formulario
electréonico que comprendia el DASS-21 y otros, se aplico la prueba
de Anova, Mann Whitney y Bonferroni (p<0,016) dando como
resultado los dentistas que trabajaban eran menos predispuesto a
tener sintomatologia depresiva y los que no estaban angustiados
por pandemia tenian menos posibilidades de sentir estres,
ansiedad y depresion en un porcentaje relevante (p=0,014, p=0,002
y p=0.086). Se concluyé que los profesionales que estaban en
aislamiento tenian mas sintomatologia depresiva en comparacion

con los que seguian trabajando (p=0,002).

Mekhemar. et al’, en el aflo 2021 en su investigacion titulada “El

impacto psicoldgico de la pandemia COVID-19 en los dentistas en
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Alemania”, se pretendié examinar la asociacion entre los resultados
psicolégicos y sus factores, su estudio fue transversal conformada
por 732 encuestados utilizando un formulario electronico que
comprendia DASS-21 y IES-R, se aplico la prueba U de Kruskal-
Wallis, Mann-Whitney y para correlacion Dunn-Bonferroni. El
resultado evidencio que el 43.3% padece de depresion, 30.5%
ansiedad y 41.4% estrés con mayor predisposicion en depresiva
moderada 14.5%, ansiedad leve 12.3% y estrés moderado con
13.3%, por ello se lleg6 a la conclusion que DASS-21 es altamente
asociados con estas covariables: ser mujeres y tener 50 a 59 afos,
ser inmunodeficiente o padecer de alguna enfermedad sistémica,
trabajar en un consultorio dental privado y considerar esta

pandemia como una amenaza econémica.

Calvopifia V. et al®, en el afio 2021 en su investigacion titulada
“Nivel de depresion, ansiedad y estrés debido al Covid-19 en los
odontologos de la ciudad de Quito” se pretendié identificar el nivel
de depresion, ansiedad y estrés en odontélogos de Quito, su
estudio fue observacional, analitico y transversal, con 222
encuestados utilizando una encuesta en linea que estuvo
conformada por DASS-21 con alfa de cronbach >,80, se aplico la
prueba de Chi-cuadrado y Regresion Logistica Binaria <0.05. El
resultado general fue que un 36.5% padece de sintomatologia de
estrés, 34.07% ansiedad, 28.04% depresion, con predominio de

sintomatologia severa para ansiedad 14.9% y 7.7% depresion y

10
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estrés, llegando a la conclusion que hubo diferencia significativa
(p>0.05) en ansiedad con mayor disponibilidad en mujeres, asi
mismo los odontélogos con posgrado tienen mayores

sintomatologias de depresion, ansiedad y estrés.

Saleem Z. et al°, en el afio 2021 en su investigacion titulada “Un
estudio comparativo para evaluar la ansiedad y el miedo
relacionado con Covid-19 entre médicos y dentistas”, se pretendio
analizar el miedo y ansiedad entre médicos y dentistas
Paquistanies, su estudio fue transversal, con 483 encuestados,
utilizando una encuesta en linea que estuvo conformada por FCV-
19S y CAS, con un alfa de Cronbach ,884 para FCV-19S, se aplic6
la prueba chi-cuadrado y correlacién de Pearson. El resultado para
dentistas fue més alto en ansiedad (t (427,809) = -2,498, P =0,013)
asi mismo los dentistas y médicos demostraron tener miedo en un
nivel alto (27,422 +4.455) y ansiedad (14,80 +2.88), por otra parte,
las mujeres evidenciaron miedo y ansiedad mas alta a diferencia
de los varones (p <0.05), obteniendo una correlacion positiva de
miedo y ansiedad (r=0.798, p<0.0001), llegando a la conclusion que
la mayoria de profesionales manifestaron elevados niveles de

miedo y ansiedad.

Majeed M. et al?, en el afio 2021 en su investigacion titulada “La
psicologia del miedo al coronavirus: ¢los dentistas de Pakistan

sufren de corona fobia?“, se pretendié evaluar el nivel de miedo

11
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entre los dentistas Paquistanies, es un estudio transversal
conformado por 386 encuestados utilizando un formulario
electronico compuesta por FCV-19S cuyo alfa cronbach fue ,807,
se aplico la prueba t independiente, prueba de Anova, dando como
resultado puntuacion media general de 26,22 + 4,907 y se
evidencio que las mujeres padecen de nivel alto al miedo
ocurriendo los mismo en los dentistas generales, resaltando que
los jévenes (menores de 30 afios) y ancianos (50 afios a mas)
tienen mayor sintomatologia de miedo méas alto, llegando a la
conclusion que los profesionales de Pakistan tienen miedo siendo
mayormente en mujeres, odontélogos generales siendo los
joévenes y ancianos mas ansiosos, por ende tienen un mayor miedo

de infectarse.

Gasparro R. et al'!, en el afio 2020 en su investigacion titulada “La
inseguridad laboral percibida y los sintomas depresivos entre los
dentistas italianos: el papel moderador del miedo al Covid-19”,
pretendio evaluar si el miedo al coronavirus moder¢ el efecto de la
inseguridad laboral percibida sobre los sintomas depresivos, su
estudio fue transversal con 735 encuestados utilizando un
formulario electronico que comprendia de FCV-19S y otros, se
aplicé la prueba U de Mann-Whitney y coeficiente de Spearman,
evidenciando como resultados una correlacion positiva entre la
inseguridad laboral percibida, miedo al COVID-19 (b = 2,11, p <

0,001, IC del 95% [1,58; 2,60]) con depresion, manifestando que

12
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las odontologas tienen elevados niveles de miedo al Covid-19
(Me mujeres = 2,28; p < 0,001) e igualmente sucede con depresion
(Me mujeres = 0,55; p= 0.037), mientras que la inseguridad laboral y
sintomatologia depresiva es més fragil en niveles de miedo al
Covid-19 més bajo, por ello se concluy6 que el miedo al COVID-19
interactia con la inseguridad laboral al afectar los sintomas de

depresion.

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Mamani L.12, en el afio 2020 en su investigacion titulada “Nivel de
miedo y ansiedad rasgo-estado en cirujanos dentistas de la ciudad
de Juliaca en el contexto de la pandemia global Covid-19”,
pretendié evaluar el miedo y ansiedad rasgo-estado en dentistas
que trabajaron en pandemia, su estudio fue descriptivo,
observacional, prospectivo y transversal conformada por 94
encuestados y se utilizé un cuestionario electrénico compuesto por
FCV-19S e IDARE, se aplico estadistica descriptiva. El resultado
fue una puntuaciéon media de miedo al Covid-19 (20.07 + 5.142)
denotando un nivel alto de miedo en un 100% y la mayoria eran en
mujeres con mas de 40 afios y con experiencia laboral minima de
10 afios, asi mismo determino ansiedad-rasgo nivel leve que fue
usual en el sexo masculino menores de 50 afios. En conclusion, los
profesionales que trabajaron durante la pandemia denotaron

sintomatologia alta de miedo al COVID (a mas afios de experiencia

13
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laboral menor es el miedo), asi mismo se manifest6é que (ansiedad-

sesgo) tuvieron sintomatologia leve.
2.2. Bases teoricas
2.2.1. Estrés

El estrés es innato para todo ser humano ante situaciones de miedo,
tension o peligro siendo comun en la sociedad, formando parte de la vida
de individuo considerando que si su aparicion es excesiva puede ser

perjudicial para la mente y el cuerpo.!3

Segun el investigador Hans Selye lo defini6 como “un conjunto de
reacciones fisioldgicas inespecifica del organismo a diferentes agentes
contraproducente de naturaleza fisica o quimica del entorno” para
después definir el Sindrome general adaptativo relacionando el estrés
como una contestacion inespecifica y global del organismo, asi mismo los
autores Lazarus y Folkman manifestaron que no siempre se implanta
COmMoO un suceso negativo en el transcurso de la subsistencia, porque
dependera del criterio de cada individuo de como comandar ciertas

circunstancia y desafiar las secuelas del estrés. 415
Etapas

- Reaccion de alarma: Cuando el individuo localiza al estresor.14

- Reaccion de resistencia: Cuando el individuo se enfrenta al estresor.

14
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- Reaccion de agotamiento: Cuando el individuo al no poner freno al
estrés termina por agotar las defensas del individuo relacionandose

con enfermedades.'*
Niveles de estrés segun su duracién

a) Agudo: Es el mas frecuente y es causado por las exigencias de uno
mismo o de los demas.'®

b) Agudo episodico: Son los individuos que padecen de estrés agudo
frecuente, es recurrente en las personas exigentes, evidenciando
su mal carécter.

c) Cronico: Ocurre cuando el individuo nunca ve una escapatoria ante

una situacién lamentable, ocasionando desgaste a largo tiempo.16
Manifestaciones clinicas segun DASS-21

- Percibir que te cuesta mucho relajarte.t”- 18

- Percibir que tenias muchos nervios.

- Reaccionar exageradamente ante ciertas situaciones

- Agitacion.

- Dificultad para relajarse.

- Percibir no tolerar nada que impidiera continuar con lo que
estabas haciendo.

- Irritabilidad.1’-18
Estrés en Odontologia

¢ Por qué los cirujanos dentistas estan muy estresados?

15
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Porque en el &rea que se trabaja conlleva a tener riesgos, el primer riesgo:
el desconocimiento (no estar actualizados debido a la carga adicional que
genera y no tener los medios y tiempos necesarios que requiere ser un
profesional moderno), segundo riesgo: la sobrecarga laboral y familiar
(cumplir distintos roles como madre o padre — CD. , padre o madre-
docente), el tercer riesgo esta el conflicto (no les gusta la profesion o
ciertas areas de la profesion) y por ultimo se tiene que asumir los riesgos
propios de la profesion que se dan en la columna vertebral (cervialgias,
dorsalgias y lumbalgias) y en la mano (sindrome de tlnel carpiano, dedo
de gatillo, tendinitis de Quervain), ocasionando el sindrome de desgaste

profesional.1920
2.2.2. Ansiedad

La ansiedad es un etapa de agitacidbn e inquietud irritante que se
caracteriza por la anticipacion del peligro, generando un efecto de
sobresalto, donde el individuo trata de encontrar alguna manera de
solucionar el peligro; no se considera mala, porque nos alerta y nos anima
a enfrentarnos al peligro, pero se puede convertir en un trastorno cuando
los episodios de ansiedad son recurrentes, se presenta de manera
inadecuada e intensa y perdurable que dificulta las actividades habituales

del individuo.??

Segun el autor Freud dio a conocer 3 tipos de ansiedad

16
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- Realista: Se expone ante una realidad basada en hechos y logica
perceptible a través de los sentidos para producirse el instinto de
supervivencia.??

- Neurdtica: Aparece a partir de la antelacion de sucesos, es
inapropiada y excesiva porque el individuo adelanta lo peor.

- Moral: Es el superego o superyé que origina el sentimiento de

haber cometido un pecado por no decir lo correcto.??

Niveles

a) Leve: Es la situacion de alerta que intensifica el cdmo percibimos

las cosas.?®

b) Moderada: Esta centrada en las preocupaciones, pero hace que

disminuya la percepcion.??

c) Grave: Existe una reduccién representativa de la percepcion,

adaptando la conducta de como aliviar esa necesidad.??

d) Angustia: El individuo no es apto para ejecutar ninguna funcion. 23
Pero Segun Biondi clasifico la ansiedad normal de la patoldgica,
considerando lo normal con una duracién limitada y transitoria con
reacciones comunes a los demas individuos con ligera interferencia a la
vida, mientras que la patologica tiene una duraciéon prolongada e intensa,
con reacciones no comunes causando un alto grado de sufrimiento e
interfiere en la vida.?*

Manifestaciones clinicas segun DASS-21
Percibir si tenias la boca seca.l’:18

- Dificultad para respirar.

17

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS




Universidad 0 . . .
Andina Repositorio Digital

del Cusco

- Tembladera de manos.

- Percibir que estabas preocupado por situaciones en las que podria
entrar en panico o en las que podria hacer el ridiculo.

- Percibir que estaba al punto de panico.

- Percibir los latidos del corazén a pesar de no haber hecho ningun
esfuerzo fisico.

- Experimentar miedo sin motivo alguno.t”:18

Ansiedad en Odontologos

Segun el investigador Méndez L. evidencio que los Dentistas que tienen
menos afios de experiencia manifestaron tener ansiedad elevada
denotando un nivel elevado en un 29% que es el resultado de atender a
pacientes pediatricos (los nifios de 6 a 11 afios tienen mas frecuencia de
acudir a consulta odontoldgica), deduciendo que los Cirujanos Dentistas

con especialidad en odontopediatria padecen de ansiedad.?526

2.2.3. Depresion

La depresion proviene del latin depressus - abatimiento, es un trastorno
psiquiatrico con alteraciones de estado de animo temporal o duradera,
presencia de llanto, anhedonia, y segun la Asociacion Americana de
Psiquiatria define que es un sindrome con manifestaciones de humor
deprimido acompafnado de varios sintomas como: la ganancia o pérdida
de peso en un 5% en el periodo de 30 dias, entre otros sintomas,

acompafado de algunas enfermedades que incrementan la posibilidad de

18
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tener o aumentar dicho trastorno, sin embargo algunos indicios de
depresivos estan vinculados directamente a padecer de Parkinson y

accidentes cerebrovasculares que genera cambios en el cerebro.?7-2°
Manifestaciones clinicas segun DASS-21

- No experimentar ninguin sentimiento positivo.'"18
- Dificulta tomar la iniciativa para hacer cosas.

- No tener nada por que vivir.

- Experimentar estar triste y decaido.

- Sentir que la vida no tenia ningun sentido.

- Sentir que valias muy poco como persona.

- Experimentar no entusiasmarse por nada.’18
Niveles

a) Leve: Padece de estado animico bajo y 2 o 3 sintomas (fatiga,
modificacién del suefio, variacién en torno al apetito, alteracion de la
habilidad de concentracion o atencion), perdurable en el tiempo de 15
dias, puede ser la mayor parte del dia y casi todos los dias, pero no
afecta sus actividades diarias.*°

b) Moderado: Presenta los sintomas de depresion leve acompafiado de
llanto facil, agotamiento, molestias fisicas, pensamientos de (no valer
nada y obtiene todo lo contrario que esperaba), apartamiento total,
incluso se vincula con ansiedad y nerviosismo, con la gran
discrepancia que el individuo tendra problemas para continuar con sus

actividades diarias.30
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c) Grave: Presenta los sintomas de depresién leve y moderado mas
pérdida total de interés en todas sus actividades, con pensamientos
suicidas asociado a sintomatologia psicética tales como alucinaciones
o retardo psicomotor, afectando en su totalidad toda su actividad

diaria, en conclusion, les incapacita totalmente.°

- Suicidio: Es el acto intencional de quitarse la vida, se ha
evidenciado que la prevalencia de suicidio es 4 veces mayor en los
individuos con depresion grave, ser varon, presencia de 2 o mas
enfermedades, impulsividad, agresividad, consumo excesivo de

bebidas alcohdlicas y drogas.3°

2.2.4. Escala De Depresion, Ansiedad Y Estrés (DASS-21)

Viene de las abreviaciones segun la letra de cada escala como D
(Depresion), A (Ansiedad) y SS (Estrés) y 21 (cantidad de preguntas
contenidas en la escala) que fueron elaboradas por Lovibond y Lovibond
originados a partir de la versién original DASS-42 que constaba de 42
preguntas (14 preguntas por cada escala), diferenciando entre individuos
normales e individuos con alteraciones clinicas, indicando la gravedad
gue padecen ante la situacién sentimental de depresion, ansiedad y
estrés, con el Unico fin de evaluar la existencia de depresién y ansiedad,
gue ya han sido reportada en practica clinica e investigaciones, para ello
se adjuntaron sintomas esenciales para cada escala, mientras se iba
analizando el analisis factorial, se originé la tercera escala denominado

estrés.17.18
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La version mas abreviada se denomina DASS-21 que se usa para evaluar
la existencia de depresion, ansiedad y estrés en sus distintos niveles, pero
este instrumento no sustituye un diagndstico definitivo, sin mencionar que
las propias sintomatologias de la depresién como apetito y sexualidad, no
estan dentro de los items de DASS-21 y deberian ser evaluados
independientemente. DASS-21 es un instrumento de autoreporte, breve,
conciso y facil de dar respuesta afadiéndole el hecho que ha exhibido

suficientes propiedades psicométricas en estudios de validacion.3!
2.2.5. Miedo

La palabra miedo se origina del latin “metus” denotando una afeccién
angustiosa del animo derivado de un peligro o dolor verdadero o ficticio
asi mismo ocurre cuando el individuo tiene un temor infundado que puede

producirse lo opuesto a lo que desea.??

Tipos

- Funcional: Se activa ante un peligro verdadero y ayuda a mantenerse
vivo, nos facilita a adaptar nuestro comportamiento ante ciertas
circunstancias, pero a nuestro favor.33

- Disfuncional: Es considerado un obstaculo en la vida y el desempefio
normal, se caracteriza por no ser adaptativo ni util.33

2.2.6. Escala De Miedo Al Coronavirus (FCV-19S)

Para evaluar el miedo al Coronavirus se aplicara la Escala de Miedo al

COVID-19 (FCV-19S), establecido inicialmente en Irani, por el

investigador Ahorsu y col. Revisando varias bibliografias detectaron 30
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medidas de miedo en poblaciones y condiciones distintas, donde
reunieron 30 items mas cruciales y desvincularon aquellos de tenian
contenido parecido, una vez concluido se dio la primera version
compuesta por 28 items, que fueron revisados a juicio de experto
representado por: psicélogos, virdlogos, psiquiatras, médicos clinicos y
enfermeros quienes aconsejaron prescindir 11 items quedando 17 items
como segunda version, estos a su vez fueron evaluadas por otros
expertos representado por especialistas en educacion para la salud,
neumoélogos, psicélogos sociales y socidlogos, que aconsejaron prescindir
7 items mas, dejando 10 items como una tercera version que fue
aprobada en una prueba piloto con una poblacién de 717 personas, una
vez obtenido los resultados aconsejaron eliminar 3 items que hasta este

momento se quedd con una cuarta version y final de 7 items.34
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2.3. Marco Conceptual
Ansiedad:

Esta establecida como experiencia de miedo e incomodidad que es el
enfrentamiento a un estado de tension o estrés que presenta el profesional de

salud.3®
Centro historico del Cusco:

Esta establecida por asentamientos humanos acompafiado de estructura fisica

procedente del pasado (construcciones incas o coloniales), con un gran valor.36
Cirujano dentista:

Esta establecido como el grado academico que se le otorga al individuo al haber

culminado sus estudios en alguna escuela o universidad dental.®’
Depresion:

Es un desorden mental que es provocada por una mezcla de aspectos geneticos,
biologicos, ambientales y psicologicas que manifiestan los profesiones de la

salud que los incapacitan.?
Estrés:

Es la reaccion del cuerpo frente a un presion fisica, mental o emocional, y genera

cambios quimicos que presentan los profesionales de la salud.3®
Experiencia:

Es una circunstancia, acontecimiento o situaciones vividas por el individuo.3°

23

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS




Universidad 0 . . .
Andina Repositorio Digital

del Cusco

Miedo:

Es la sensacion de intranquilidad provocada por una amenaza de origen real o

no real, y a tener la sensacion de que sucedera lo opuesto de lo que se espera.*°

Tamizaje:
Es la aplicacion de una prueba sencilla y economica a profesionales de la salud
sin aparente sintomatologia, con el unico proposito de clasificar como portador

probable o no de algun problema de salud.*!
2.4. Variable e Indicadores
2.4.1. Identificacion de Variables
Variable

- Nivel de Depresién
- Nivel de Ansiedad
- Nivel de Estrés

- Nivel de Miedo
Co-Variable

- Sexo

- Grupo Etario

- Centro de Trabajo

- Experiencia Laboral
- Comorbilidades

- Experiencia al COVID-19

24
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2.4.2. Operacionalizacion de la variable

Repositorio Digital

Variab Definicion Natural Esca . Instrum P N .
| eza de Indicadores Expresion Final Definicion Operacional
es Conceptual la la ento
variable
., s et oo 7 oms e )
Depresion: 5. Se me hizo dificil .tomar la de 0 a3 con El _nlvel de 4 Depresion,
z |Considerada como N h | Cuestio |una puntuacién |Ansiedad y Estrés quedaron
O |una mezcla de| I niciativa para hacer las nario  |minimade5y |expresados por 21 items
9N |aspectos genéticos, = igszs. i tenfa nad conform |maxima de 21 |medibles de 0 a 3, donde O
g biolégicos, é <—(' o.r 32 \'Ii(\q/ﬁe notenianada | -4o por |puntos = Nunca, 1 :_A veces, 2 =
LéJ ambientales y E P 23 I(\q/le sent|'. triste y 7 items | expresados Cpn frecue.nC|a, 3 = Casi
L |psicoldgicos que < @ de. fimido de como: siempre, asiendo uso qe los
O |pueden llevar a 8 O 16pNo me pude entusiasmar Depresi |Leve = 5-6 indicadores: 7 items
o] | considerar el o.r nada P on Moderada = 7- (3,5,10_,13,16,17 y 21) para
> |suicidio, evaluadas 27 Senti i (DASS- |10 Severa = depresion, 7 items
Z |durante un periodo cohoenelrggr?ava 'a muy poco 21) 11-13 (2,4_,7,9,15,19 y 20) para
de 15 dias. (2) 21 SeFr)m' gque I.a vida no tenia E.Severa=14 |ansiedad 'y =7 items
. : o mas puntos  [(1,6,8,11,12,14 y 18) para
hingun sentido. estrés. tomando como
Ansiedad: <>.: 2. Me di cuenta que tenia la Cugstio 7 items medible | instrumento DA§S-21
W 9( Consideréda como = _ |boca seca. o _ nario deOa3 con conf_ormada por 21 items
03 una_experiencia de li: <Zf 4. Se me hizo dificil respirar. |conform |una puntuacion reﬂnenplo 7 items para
o w miedo e incomodidad - A | 7. Senti que mis manos ado por |minimade 4y dep.reS|c’)n, 7 items para
> % I zZ X |temblaban. 7 items |maximade 21 |ansiedad y 7 items para
Z< qufe ¢ es t € % o 9. Estaba preocupado por de puntos estres.
enirentamiento a un S situaciones en las cuales Ansieda |expresados
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estado de tension o podia tener panicooenlas |d como:
estrés (35) que podria hacer el ridiculo. | (DASS- |Leve =4
15. Senti que estaba al punto |21). Moderada = 5-7
de péanico. Severa = 8-9
19. Senti los latidos de mi E. Severa= 10
corazon a pesar de no haber. 0 Mas puntos
hecho ningun esfuerzo fisico.
20. Tuve miedo sin razon.
1. Me costé mucho relajarme. 7 items medible
6. Reaccione de 0Oa3con
exageradamente en ciertas . |una puntuacion
; : Cuestio .
% situaciones. : minima de 8y
W < ; ] nario o
o4 - , S 8. Senti que tenia muchos maxima de 21
~ |Estrés: Considerada = 2 | nervios conform UNtoS
‘,_ﬂ por ser la reaccion < < ' . ado por P
= Z |11. Note que me agitaba. . expresados
w |delcuerpofrenteaun| = A g 7 items .
a) A 12. Se me hizo dificil como:
presion fisica, mental pd 0 d ; de _
1 : < O |[relajarme. . Leve = 8-9
W | o emocional. (38) S Estrés _
> 3] 14. No tolere nada que no me Moderado = 10-
= g ) (DASS-
pd permitiera continuar con lo 21) 12
gue estaba haciendo. ' Severo = 13-16
18. Senti que estaba muy E. Severo = 17
irritable. 0 mas puntos
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1. Tengo mucho miedo del

coronavirus (COVID-19)

2. Me pone incomoda pensar
" en el coronavirus (COVID-19)
> 3. Mis manos se ponen El nivel de Miedo al
@ hamedas cuando pienso en Coronavirus uedo
> L . el coronavirus (COVID-19) ] q
< |Miedo: Considerado . . 7 items que expresado por 7 items
5 como la sensacion 4. Tengo miedo de perder mi oscilarde 7a |medibles 1 a 5 donde 1 =
8 de intranquilidad <>E vida a causa del coronavirus | Cuestio 35 puntos Totalmente en desacuerdo
8 rovocada qor un > 2 |(COVID-19) nario ex F;esados 2 = En desacuerdo, 3 = N}
- peIi ro ueIO uede I<£ <ZE 5. Cuando veo noticias & conform coPnO' de acuerdo I"li en
< Eergreal g no I?eal o] E g |historias sobre el coronavirus | ado por Bajo - 7al5 |desacuerdo, 4 = De acuerdo
8 tener la sensacion de <ZE % (COVID-19) en redes 7 ltems Mejdio =16a 5 = "I'otalmente de
L . ) sociales me pongo nervioso o | (FCV- - y o
= |que sucedera lo O . 25 acuerdo, asiendo uso de los
= opuesto de lo que ansloso 199) Alto =26 a 35 |indicadores que son 7 items
L 6. No puedo dormir porque ) o
O |uno espera. (40) puntos. de miedo, donde se utilizé
i estoy preocupado de como instrumento FCV-
g contagiarme del coronavirus 195
> (COVID-19) '

7. Mi corazobn se acelera o

palpita cuando pienso en

contagiarme del coronavirus

(COVID-19)
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Covar Definicion Naturale Esca|lIndicado | Instrum A L .
. za de la Expresion Final Definicion Operacional
iables| Conceptual : la res ento
variable
Es uno de los Respues [Ficha de |Intervalo de clase |El sexo de los participantes quedo
datos que ta de |recolecci |expresados como: [expresado como Femenino vy
aparece en el ficha de|on de Femenino =1 Masculino haciendo uso de los
< : el . .
DNI  llamado > _1|recolecci |datos Masculino = 2 indicadores que estan en las
O |"sexo", donde '<T: <Zf on de respuestas de ficha de recoleccién
ﬁ se observa a = S datos de datos y su expresion final fue
n |que genero z,:' @) intervalo de clase expresado en
pertenece el 8 < Femenino = 1 y Masculino = 2,
CD. asiendo wuso de Ficha de
Recoleccion de datos como
instrumento.
Respues |Ficha de |Intervalo de clase [La Edad se expresé mediante el
Tiempo que ha ta de recolecci [expresados como: |uso de los indicadores
O |vivido el CD. < ficha de [onde 23a30afios=1 [que estan en las respuestas de
@ |considerado > _, |recolecci | datos 3l a38afios=2 |[ficha de recoleccion de datos y su
S | desde que > < |6nde 39 a46afios=3 |expresion final fue intervalo de
W 1hace hasta el = % datos 47 afos amas =4 |clase que van de 1 a 4 donde 23 a
8 momento que = x 30 aflos = 1y 47 afios a mas = 4,
O |desea ser < O utilizando la ficha de recoleccion
X ) .
O |participe de la O de datos como instrumento.
encuesta.
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Lugar  donde Respues [Ficha de|Intervalo de clase |ElI Centro de Trabajo se expresoé
asistes para < ta de | recolecci |expresados como: [con la ayuda de los indicadores
"5 o |ejercer la > _1 |ficha de|on de|Publico =1 gue estan en las respuestas de
O 2 |profesion. ';: <Z‘: recolecci |datos Privado = 2 ficha de recoleccion de datos y su
P_f 2 = S |on de Publico y Privado = |expresion final fue intervalo de
Z o e O |datos 3 clase expresado de 1 a 3, donde
o 3 < Publico = 1 y Publico y privado = 3,
empleando la ficha de recoleccion
de datos como instrumento.
Considerado la Respues [Ficha de|Intervalo de clase |La Experiencia Laboral se expreso
cantidad de ta de | recolecci |expresados como: |[mediante el uso de indicadores
< anos laborando § ficha defoén de|la5afios=1 que estan en las respuestas de
LZ) <_EI a partir de la 5 <_£| recolecci | datos 6 a 10 afios = 2 ficha de recoleccion de datos y su
L % obtencion de la = Z |6n de 11 a 15 afios = 3 expresion final fue intervalo de
% m |colegiatura. E @ datos 16 aflos amas =4 |clase expresado de 1 a 4, donde
&5 < O el 1=1 a5 afiosy 4= 16 afios a
L 3 mas, usando la ficha de
recoleccion de datos como
instrumento.
Presencia 0 Respues [Ficha de|Intervalo de clase |La presencia de Comorbilidades
ausencia de ta de [recolecci | expresados como: |se expres6 usando los indicadores
«n |una o varias < ficha de|on de | Diabetes Mellitus = |que estan en las respuestas de
W | enfermedades = - |recolecci |datos 1 ficha de recoleccion de datos y su
9,: gue padecen '<T: <z( on de Enfer. Cardiacas = |expresion final fue intervalo de
Q llos '5 S |datos 2 clase que van de 1 a 5, donde
5' encuestados. <DE % Enfer. Pulmonares |Diabetes Mellitus =1 y Ninguna =
%: O =3 5, aplicando la ficha de
=
O
©)
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Otras
enfermedades = 4
Ninguna =5
Resultado de Respues [Ficha de|Intervalo de clase |La Experiencia al Covid-19 se
< o haber < ta de |recolecci |expresados como: [expresO mediante el uso de
O < |contemplado o > _, |ficha de|on de[(Si=1 indicadores que estan en las
5 O |sufrido las lz <Z’: recolecci |datos No =2 respuestas de ficha de recoleccion
T C>> sintomatologias = s |on de de datos y su expresion final fue
g_J O |de Coronavirus. z,:' O |datos intervalo de clase que son 1y 2,
x 3 3 < donde Si =1y No = 2, usando la

ficha de recoleccion de datos como
instrumento.
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CAPITULO Il

DISENO METODOLOGICO

3.1. Alcance del estudio

Este proyecto fue de nivel descriptivo porque dio a conocer las caracteristicas de
la poblacion de Cirujanos dentistas del centro histérico del cusco segun el nivel
de depresion, ansiedad, estrés y miedo que manifestaron, asi mismo se obtuvo
un enfoque cuantitativo, porque dara resultados numéericos.

3.2. Disefio de investigacion

Disefio de | Tiempo en el | Oportunidad de | Técnica de
investigacion que ocurrio el | intervencién de |investigacion
fendmeno a | lainvestigadora

estudiar
No experimental y | Prospectivo Observacional Encuesta (tipo
de corte cuestionario)
transversal

El disefio de investigacion es de tipo no experimental porque en ningin momento
se tergiverso las variables y de corte transversal porque se realizé y evalud
desde el dia 21 de enero hasta el 12 de febrero del 2022, prospectivo porque se
uso la encuesta, observacional y de campo porque se recorrido todos los
consultorios ubicados del centro historico del cusco.
3.3. Poblacion

3.3.1. Descripcion de la poblacion

Se considero a todos los Cirujanos (as) dentistas que laboran en el centro

histérico del cusco.
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La poblacion total estuvo conformada por 192 cirujanos (as) dentistas y

se encontré 134 consultorios dentales localizados en centro historico del

cusco, estimando que por cada consultorio se encontrd aproximadamente

de 1 a 2 profesionales.

3.4. Muestra

3.4.1. Descripcién de la muestra

El tipo de muestreo aplicado fue no probabilistico Intencional porque no

se utilizé el criterio de equiprobabilidad debido a que no hay ningun

registro que especifique la cantidad de profesionales que laboren en el

centro histérico del cusco.

3.4.2. Criterios de seleccion

Criterio de inclusion:

- Cirujanos(as) dentistas que den su consentimiento informado.

- Cirujanos(as) dentistas que laboren dentro de area geografica
especifica (centro histérico del cusco).

- Cirujanos(as) dentistas que hayan completado el 100% del
cuestionario.

Criterio de exclusion:

- Cirujanos(as) dentistas que reciban tratamiento psicolégico o
psiquiatrico.

- Cirujanas dentistas que estén embarazadas.

3.5. Técnica e instrumento de recoleccién de datos
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3.5.1 Técnica de recoleccion de datos

Antes de realizar la recoleccibn de datos se realizé la Calibracidon
(capacitacion sobre el uso e interpretacion adecuada de los 2
instrumentos utilizados y capacitacion de los temas como depresion,
ansiedad, estrés y miedo) con un profesional del area de Psicologia.

La técnica que se utilizo durante la recoleccion de datos fue una encuesta
(tipo cuestionario) que consto de 34 preguntas, dicha encuesta fue
ofrecida de manera fisica o virtual (para reducir la comunicacion cara a
cara y facilitar su participacion), dependiendo del tiempo disponible del
profesional, la recoleccion de datos tuvo una duracion de 20 dias habiles
(lunes a sébado a partir de las 18:00 horas) debido a que la mayoria de
los profesionales ya estan a pocas horas de terminar su jornada laboral y
contestaran a las preguntas del cuestionario con mayor sinceridad, con un
limite de tiempo de 15 a 20 minutos, conjuntamente se realiz6 un listado
donde se registro todos los consultorios dentales.

La encuesta fue aplicada de la siguiente manera: Primer paso

Se recorrio las calles que estén dentro del centro historico, una vez
ubicada el consultorio dental, se entr6 a la sala de espera respetando los
protocolos de bioseguridad y presentandome como: “Me presento: Me
llamo Brenda Saire y soy estudiante de la Universidad Andina del Cusco
y estoy realizando mi proyecto de investigacion intitulado (titulo del
proyecto de tesis) que se medird mediante una encuesta que consta de 3
hojas que quiza usted y sus colegas quieran ser participes, es de manera

anonima.”
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Si nos otorga su asentimiento se le absolvio todas sus dudas referentes
al tema, asiéndoles llenar un consentimiento informado y recordarles que
si llevan algun tratamiento psicolégico o psiquiatricos no podran ser
participes, los CD. Que deseen ser participes se les entrego la encuesta

gue debe de ser llenado en mi presencia.

Segundo paso

Caso contrario de no otorgarme su asentimiento se le pregunto el ¢ Por
gué?, si una de las respuestas es por falta de tiempo, se le informara al
participante que puede llenar la encuesta de manera virtual mediante el
programa Google Forms, pidiendo como dato importante el nimero de
WhatsApp o tarjetas de presentacion para poder enviar el link

correspondiente.

Para los casos en donde el consultorio dental este cerrado, pero tenga
algun letrero donde este su numero de celular, se procedi6 a llamar y se
consulto si quiere ser participe e indicarle que podra llenarlo de manera

virtual.

Caso contrario de tener una respuesta muy negativa de “NO” querer
participar, se le agradecera por el tiempo que nos brindd para después

proceder a retirarme del consultorio dental.

Tercer paso

Una vez revisado las encuestas, estas deben de estar llenadas en un

100%; Se agradecié a los profesionales por el tiempo brindado y
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recomendarles que, si sienten que algo no esta bien con su rutina del dia
a dia, visiten al psicdlogo (si es que nunca lo han hecho) para que les
evalué y sean ellos quienes deriven en casos muy severos al Médico

especialista en Psiquiatria. Anexo A

3.5.2. Instrumento de medicién

El instrumento utilizado fue un cuestionario con preguntas cerradas, del
cual se aplicara 2 instrumentos:

Primero: Fue la escala de depresion, ansiedad y estrés (DASS-21) que
estuvo conformada por 21 items, que evalla 3 escalas las cuales son:
depresion, ansiedad y estrés con 4 opciones de respuesta que van desde

(0= nunca a 3= casi siempre). Se evalué al participante de esta manera:

VALORES E ITEMS DE LA ESCALA DASS-21

Depresién Ansiedad Estrés
Sumatoria del puntaje|Sumatoria del puntaje | Sumatoria del puntaje
obtenido de 7 items: 3, 5, |obtenido de 7 items: 2, 4, | obtenido de 7 Items: 1, 6, 8,

10, 13,16, 17y 21 7,9,15,19y 20 11,12,14y 18
Normal: 0-4 puntos Normal: 0-3 puntos Normal: 0-7 puntos
Leve = 5-6 puntos Leve = 4 puntos Leve = 8-9 puntos

Moderada = 7-10 puntos | Moderada = 5-7 puntos Moderado = 10-12 puntos

Severa = 11-13 puntos Severa = 8-9 puntos Severo = 13-16 puntos

Extremadamente Severa |Extremadamente Severa |Extremadamente Severo =
=14 0 mas puntos =10 o mas puntos 17 o mas puntos

Segundo: Se empleo la escala de miedo al Coronavirus (FCV-19S) que

se evalué mediante 7 items que dan 5 opciones de respuesta (empezando
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de 1= totalmente en desacuerdo y culminando en 5= totalmente de

acuerdo). Se evaluo al participante de esta manera:

VALORES DE ESCALA DE MIEDO AL COVID-19

Nivel alto: 26— 35 puntos
Nivel Medio: 16 — 25 puntos
Nivel bajo: 7 — 15 puntos

De 7 a 35 puntos, se determinan que a una
puntuacion mas alta denota un mayor miedo al
Covid-19

3.6. Validez y Confiabilidad de los Instrumentos

Escala de Depresion, Ansiedad y Estrés (DASS-21):

AplicAndose por primera vez en su version traducida por Daza, et al*?, en
2002 aplicado en ciudadanos hispanos y posteriores investigaciones a
nivel internacional traducidas al espafiol como: Bados et al*® en 2005;
Fonseca E. et al* en 2010; Antunez Z. Vinet E.*® en 2012; Roman F.
Vinet E. y Alarcon A.%® en 2014; Ruiz F. et al*’ en 2017; Echeverria V.*®
en 2021; Orellana C. y Orellano L.*° en 2021; ademas tenemos
investigaciones que se realizaron a nivel nacional, y una de ellas fue
traducida al Quechua por Altamirano N. y Ccolgque L.%° en 2019, y los
demas al espariol como: Polo R.%! en 2017; Tapullima C. Chavez B.%? en
2021; Contreras I. Olivas L. y De la cruz C.53 en 2021, todos estos estudios
demostrando tener buenas propiedades psicométricas, por ende fue el

primer instrumento en esta investigacion.
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Previo a realizar el estudio, se realizé la prueba piloto (30 participantes),

donde DASS-21 tuvo como resultado alfa de cronbach ,961.

Para este trabajo de investigacion (94 participantes) se obtuvo:

Estadistica de fiabilidad
Alfa de Cronbach Escala
927 DASS-21
,832 Depresioén
778 Ansiedad
,822 Estrés

Escala de miedo al coronavirus (FCV-19S):

Entorno al nivel internacional pero traducidas al espafiol tenemos la
investigacion de Furman H. et al®* en 2020; Caycho T. et al*® en 2020;
Martines M. et al®® en 2020; Sanchez T. et al®” en 2021; Barrio |. et al>®
en 2021; Piqueras J. et al®® en el 2021, asi mismo se encontr6 2 estudios
a nivel nacional y son los siguiente: Ruiz P. et al®® en 2020 y Huarcaya J.
et al®® en 2020, este dultimo fue realizado por investigadores
pertenecientes al Instituto Peruano de Orientacién Psicolégica donde se
llegd a la conclusién que la versién convertida al espafiol de FCV-19S
tiene apropiadas cualidades psicométricas al igual que la investigacion de
Ruiz P. que presentan evidencia, validez y confiabilidad; Por ello dicha

escala fue utilizada como segundo instrumento.

Previo a realizar el estudio, se realizé la prueba piloto (30 participantes),

donde FCV-19S tuvo como resultado alfa de cronbach ,822.

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS

37




Universidad
Andina Repositorio Digital

del Cusco

Para este trabajo de investigacion (94 participantes) se obtuvo:

Estadistica de Fiabilidad

Alfa de Cronbach Escala

,850 Miedo al Coronavirus

3.7. Plan de analisis de datos

Se procedio a elaborar un plan de analisis de datos siguiendo esta secuencia:

i. Revisar los cuestionarios
ii. Elaborar la base de datos en SPSS version 26

iii.  Se dio como respuesta tabulaciones y presentaciones grafica
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CAPITULO IV

RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

4.1 Resultados respecto a los objetivos especificos

Tabla N° 01
Descripciones representativas de los encuestados
COVARIABLES F % TOTAL
Sexo Femenino 64 68.10% 94 |100%
Masculino 30 31,9%
23 a 30 afios 49  |52.10%
Edad 31 a 38 afos 31 33%
39 a 46 afos 9 9.60% 94 100%
De 47 a mas afios 5 5.30%
Publico 5 5.30%
Centro de trabajo | Privado 77 81.90% |94 100%
Publico y Privado 12 12.80%
1 a5 afos 59 62.80%
Experiencia 6 a 10 afos 20 21.30% |94 100%
laboral 11 a 15 afios 9 9.60%
De 16 afios a mas 6 6.40%
Diabetes mellitus 3 3.20%
Comorbilidades Enfermedades cardiacas 1 1.10%
Otras enfermedades 8 8.50% 94 100%
Ninguna 82 82.70%
Experienciaal |Si 50 53.20%
Covid-19 No 44 46,8 94 100%

Fuente: Sabana de datos.

39

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS



Universidad
A::l’iﬁ;sl : Repositorio Digital

del Cusco

Interpretacion: La tabla muestra las covariables obteniendo los de mayor
porcentaje como representativas, se distribuyeron de la siguiente manera: 68.1%
eran del sexo femenino, 52.1% tenian 23 a 30 afios, 81.9% trabajaban en centros
privados, 62.8% tenian menos de 5 afios de experiencia laboral, 82.7% no
padecian de ninguna comorbilidad y 53.2% tuvieron una respuesta afirmativa de

experiencia al Coronavirus.
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Nivel de depresion en cirujanos dentistas segun sexo, edad, centro de
experiencia al Covid-19.

Repositorio Digital

trabajo, experiencia laboral, comorbilidades y

on |s0 Foo | Eme Foow [T i F % | P % | P %
Fem. 35 37.20%|23a30 25 26.60%|Pdblico 2  210%|1a5 30 31.90%|Diabetes 1  1.10%| Si 26 27.70%
Masc. 20 21.30%|31a38 19 20.20%|Privado 47 50.00%|6 a 10 13 13.80%|Enf.Card. 1  1.10%| no 29 30.90%
NORMAL 39a46 6 6.40%|PUb.yPri. 6 6.40%|11al5 7 7.40% |Otras 5 530%
47amds 5 5.30% 1l6amas 5 5.30% |Ninguna 48 51.10%
Total 55 58.50%|Total 55 58.50%)] Total 55 58.50%)] Total 55 58.50%)] Total 55 58.50%| Total 55 58.50%
Fem 13 13.80%|23a30 11 11.70%|Pdblico 2  210%|1a5 14 14.90%|Diabetes 1  1.10%]| Si 9 9.60%
LEVE Masc. 5 5.30%[31a38 5 5.30% |Privado 14 14.90%|6 a 10 3 3.20% |Otras 2 210%| no 9 9.60%
39a46 2 210%|[PUb.yPri. 2 210%|11al15 1 1.10% |Ninguna 15 16%
Total 18 19.10%]|Total 18 19.10%]Total 18 19.10%]Total 18 19.10%] Total 18 19.10%]| Total 18 19.10%
Fem. 10 10.60%|23a30 6 6.40% |Pdblico 1 1.10%|1a5 8 8.50% Si 10 10.60%
MODERA Masc. 3 3.20%[31a38 6 6.40% |Privado 9 9.60%|6al0 3 3.20% no 3 3.20%
DA 39a46 1 1.10%|PUb.yPri. 3 3.20%|11al5 1 1.10%
16amas 1 1.10%
Total 13 13.80%)]Total 13 13.80%|Total 13 13.80%|Total 13 13.80%| Ninguna 13 13.80%]| Total 13 13.80%
Fem. 2 2.10% Si 2  210%
SEVERA |Masc. 1 1.10% no 1 1.10%
Total 3 3.20%]23a30 3 3.20% |Privado 3  3.20%|lab 3 3.20%| Ninguna 3 3.20%| Total 3 3.20%
Fem. 4 430%|23a30 4 4.30% |Privado 4 4.30%[1a5 4 4.30% |Diabetes 1 1.10%| Si 3 3.20%
E.SEVER |[Masc. 1 1.10%|31a38 1 1.10% |Pdb.yPri. 1 1.10%]6 a 10 1 1.10% |Otras 1 1.10%| no 2 2.10%
A Ninguna 3 3.20%
Total 5 5.30% |Total 5 5.30% |Total 5  5.30%|Total 5 5.30% |Total 5 530%| Total 5 5.30%
Total 94  100% 94  100% 94  100% 94 100% 94  100% 94  100%
Fuente: Sabana de datos.
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Interpretacion: En la tabla se evidencio la inexistencia de depresion 58.50%, sin
embargo, en el nivel leve se obtuvo 19.10% con mayor predominio en el sexo
femenino 13.8%, tener menos de 30 afios 11.70%, trabajar en centros privados
14.90%, tener menos de 5 afios de experiencia laboral 14.90%, ninguna
comorbilidad 16%, ademés se obtuvo el mismo valor de 9.60% en quienes dieron

como respuesta positiva y negativa con respecto a experiencia al Covid-19.

En el nivel moderado alcanzo 13.80%, comprendida en su mayoria por el sexo
femenino 10.6%, tener menos de 30 afos 6.4%, trabajar en centros privados
9.60%, tener menos de 5 afios de experiencia laboral 8.50%, sin ninguna
comorbilidad 13.80% y el 10.60% dieron una respuesta afirmativa de experiencia

al Covid-19.

En el nivel severo se obtuvo un valor minino de 3.20% conformada en su mayoria
por el sexo femenino 2.10%, tener 23 a 30 afios 3.20%, ademas se obtuvo el
mismo valor para los que trabajan en centros privados, tienen menos de 5 afios
de experiencia laboral y no presentan ninguna comorbilidad manifestaron el valor

de 3.20% y el 2.10% dieron una respuesta afirmativa al Covid-19.

En el nivel extremadamente severo el 5.30% conformada en mayormente por el
sexo femenino 4.30%, tener menos de 30 afos, trabajar en centros privados
4.30%, tener experiencia laboral de 1 a 5 afios 4.30%, asi mismo se obtuvo el
mismo valor de 3.20% en quienes no presentan ninguna comorbilidad y dieron

una respuesta afirmativa de experiencia al Covid-19.
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Repositorio Digital

Nivel de ansiedad en cirujanos dentistas segun sexo, edad, centro de trabajo, experiencia laboral, comorbilidades y
experiencia al Covid-19.

ANSIEDA Centro de Exp. Comorbili Exp.Co
Sexo F % Edad F % . % % % . %
D X ° ° trabajo °| Laboral ° dades ° vid-19 °
Fem. 21 22.30%|23a30 16 17.00%]Publico 2 2.10%|1a5 18 19.10%]Otras 1 1.10% Si 15 16.00%
Masc. 17 18.10%|31a38 13 13.80%|Privado 32 34.00%|6 a 10 11 11.70%|Ninguna 37 39.40% | no 23 24.50%
NORMAL 39a46 5 530%|[Pub.yPri 4 430%|11al5 6 6.40%
47amés 4 4.30% 1l6améds 3 3.20%
Total 38 40.40%)]Total 38 40.40%|Total 38 40.40%)] Total 38 40.40%|Total 38 40.40% | Total 38 40.40%
Fem. 6 6.40%|23a30 4 4.30% |Publico 1  1.10%|1a5 5 5.30% |Otras 1 1.10% Si 3 3.20%
LEVE Masc. 1 1.10%[31a38 3 3.20% |Privado 5 5.30%|6al0 1 1.10% |Ninguna 6 6.40% no 4  4.30%
Pib.yPri. 1  1.10%|11al15 1 1.10%
Total 7 7.40%|Total 7 7.40% | Total 7 7.40%]|Total 7 7.40% | Total 7 740% | Total 7 7.40%
Fem. 23 24.50%|23a30 17 18.10%]Publico 2 2.10%|1a5 23 24.50%|Diabetes 2 2.10% Si 18 19.10%
MODERA Masc. 9 9.60%|31a38 11 11.70%|Privado 24 25.50%|6 a 10 4 430%|Enf Card. 1 1.10% no 14 14.90%
DA 39a46 3 3.20%|Pub.yPri 6 6.40%|11al5 2 2.10% |Otras 4 4.30%
47amés 1 1.10% 16amas 3 3.20% [Ninguna 25 26.60%
Total 32 34% |Total 32  34% |Total 32 34%| Total 32  34% |Total 32 34.00% | Total 32 34.00%
Fem. 8 850%|23a30 6 6.40% |Privado 9 9.60%|1a5 7 7.40% |Diabetes 1 1.10% Si 9 9.60%
SEVERA Masc. 2 210%[31a38 3 3.20%|Pdb.yPri. 1 1.10%|6a 10 3  3.20% |Otras 2 2.10% no 1 1.10%
39a46 1 1.10% Ninguna 7 7.40%
Total 10 10.60%]Total 10 10.60%|Total 10 10.60%|Total 10 10.60%| Total 10 10.60% | Total 10 10.60%
Fem. 6 6.40%|23a30 6 6.40% lab 6 6.40% Si 5 5.30%
E.
SEVERA Masc. 1 1.10%|31a38 1 1.10% 6al0 1 1.10% no 2 2.10%
Total 7 7.40% |Total 7 7.40% |Privado 7  7.40%]|Total 7 7.40% |Ninguna 7 7.40% | Total 7 7.40%
Total 94 100% 94 100% 94  100% 94 100% 94  100% 94  100%

Fuente: Sabana de datos.
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Interpretacion: En la tabla se muestra la inexistencia de ansiedad en un 40.4%,
por el contrario, el 7.40% tiene ansiedad leve predominante en el sexo femenino
6.40%, tener menos de 30 afios 4.30%, trabajar en centros privados 5.30%, tener
1 a 5 afios de experiencia laboral 5.30%, sin ninguna comorbilidad 6.40% vy el

4.30% dieron una respuesta negativa de experiencia al Covid-19.

En el nivel moderado se obtuvo 34%, prevalente en su mayoria por el sexo
femenino 24.50%, tener 23 a 30 afos 17.10%, trabajar en centros privados
25.50%, tener menos de 5 afios de experiencia laboral 24.50%, sin ninguna
comorbilidad 26.60% y el 19.10% refieren una respuesta positiva con respecto a

experiencia al Covid-19.

En el nivel severo se evidencio 10.60%, cuyo mayor porcentaje obtuvo el sexo
femenino con 8.50%, tener menos de 30 afios 6.40%, trabajar en centros
privados 9.60%; ademas se obtuvo el mismo valor en los profesionales que
tuvieron menos de 5 afios de experiencia laboral y no presentaron ninguna
comorbilidad que fue 7.40%, mientras que el 9.60% respondieron con una

respuesta afirmativa de experiencia al Covid-19

En el nivel extremadamente severo se alcanzo el valor minimo de 7.40%
distribuida en su gran mayoria en el sexo femenino 6.40%, tener menos de 30
anos 6.4%, trabajar en centros privados 7.40%, tener menos de 5 afos de
experiencia laboral 6.40%, sin ninguna comorbilidad 7.40% y el 5.30% tuvo

experiencia al Covid-19
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Tabla N°04

Universidad
Andina
del Cusco

Repositorio Digital

Nivel de estrés en cirujanos dentistas segun sexo, edad, centro de trabajo, experiencia laboral, comorbilidades y experiencia

al Covid-19.
ESTRES |Sexo F % | Edad F o |CEMOCE % =P g |COMoril o, [BRCo %
trabajo Laboral dades vid-19
Fem. 46 48.90%|23a30 31 33.00%|Publico 4  430%|1a5 41 43.60%|Diabetes 1 1.10% Si 33 35.10%
Masc. 26 27.70%|31a38 28 29.80%|Privado 57 60.60%]|6 a 10 17 18.10%|Enf. Card. 1 1.10% no 39 41.50%
NORMAL 39a46 8 850%|PUb.yPri. 11 11.70%|11al5 8 8.50% |Otras 5 5.30%
47amas 5 5.30% 16amés 6 6.40% |Ninguna 65 69.10%
Total 72 76.60%|Total 72 76.60%]|Total 72 76.60%]Total 72 76.60%|Total 72 76.60% | Total 72 76.60%
Fem. 8 850%|23a30 8 8.50% |Publico 1 110%|1a5 8 8.50% [Diabetes 1 1.10% Si 6 6.40%
LEVE Masc. 1 1.10%|39a46 1 1.10% [Privado 8 850%[11al5 1 1.10% (IiFras ; ;182//0 no 3 3.20%
inguna 40%
Total 9 9.60% |Total 9 9.60% |Total 9  9.60%] Total 9 9.60% |Total 9 9.60% | Total 9 9.60%
MODERA Fem. 7 7.40%|23a30 7 7.40% la5 7 7.40% |Otras 2 2.10%
DA Masc. 2 210%|31a38 2 2.10% 6al0 2 2.10% |Ninguna 7 7.40%
Total 9 9.60% |Total 9 9.60% |Privado 9  9.60%]|Total 9 9.60% | Total 9 9.60% Si 9 9.60%
23230 1 1.10% lab 1 1.10%
SEVERA 31a38 1 1.10% 6al0 1 1.10%
Fem. 2 2.10% |Total 2 2.10% |Privado 2  2.10%]|Total 2 2.10% |Ninguna 2 210% no 2 2.10%
£ Fem. 1 1.10% Privado 1 1.10% Diabetes 1 110%
SiEVER A Masc. 1 1.10% Pib.yPri. 1 1.10% Ninguna 1 110%
Total 2 2.10%|23a30 2 2.10%]| Total 2 2.10%| lab 2 2.10%]|Total 2 2.10% Si 2 2.10%
Total 94  100% 94 100% 94  100% 94 100% 94  100% 94  100%
Fuente: Sabana de datos.
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Interpretacion: En la tabla se demostro la inexistencia de estrés con 76.60%, no
obstante, el 9.60% tienen estrés leve y en mayor representacion e igual valor se
encuentra en el sexo femenino, tener menos de 30 afios de edad, trabajar en
centros privados y tener menos de 5 afios de experiencia laboral tuvieron 8.50%;
Ademas el 7.40% no tiene ninguna comorbilidad y 6.40% dieron una respuesta

afirmativa de experiencia al Covid-19.

En el nivel moderado se obtuvo 9.60%, prevalente en su mayoria en el sexo
femenino y tener menos de 30 afios con el valor de 7.40% para ambos, mientras
el 9.60% trabajaron en centros privados, asi mismo se obtuvo el mismo valor de
7.40% en profesionales que tuvieron menos de 5 afios de experiencia laboral y
no tienen ninguna comorbilidad, ademéas el 9.60% dieron una respuesta

afirmativa de experiencia al Covid-19.

En el nivel severo se evidencio 2.10%, que fue usual en el sexo femenino con
2.10% e inexistente en el sexo masculino, ademas se aprecio el mismo valor de
1.10% para los profesionales que tuvieron menos de 30 afios y de 31 a 38 afios,
ademas el 2.10% trabajan en centros privados, mientras los que tienen menos
de 5 afios y 6 a 10 afios de experiencia laboral obtuvieron el valor minimo de
1.10%, lo mismo ocurre en quienes manifestaron no tener ninguna comorbilidad
y dieron una respuesta negativa de experiencia al Covid-19 que mostraron un

valor de 2.10% para ambos.

En el nivel extremadamente severo se demostrd 2.10%, presente con el valor de
1.10% en ambos sexos, y en su mayoria tienen menos de 30 afios 2.10%, asi

mismo se obtuvo el mismo valor de los profesionales que trabajan en centros
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privado y publico-privado de fue de 1.10%, seguido de quienes tienen menos de
5 afios de experiencia laboral obtuvieron 2.10%, mientras que la presencia de
diabetes mellitus y el no tener ninguna comorbilidad tienen el mismo valor de
1.10% y solo el 2.10% reaccionaron con una respuesta afirmativa de experiencia

al Covid-19.
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Tabla N°05

Universidad
Andina
del Cusco

Repositorio Digital

Nivel de miedo al Covid-19 en cirujanos dentistas segun sexo, edad, centro de trabajo, experiencia laboral, comorbilidades

y experiencia al Covid-19.

MIEDO [Sexo F % |Edad F o |COMO € %| =" % Comorbil % |BPCO %
trabajo Laboral dades vid-19
Fem. 35 37.20%|23a30 30 31.90%|Plblico 2 2.10%|1a5 36 38.30%|Diabetes 1 1.10% Si 27 28.70%
Masc. 21 22.30%|31a38 17 18.10%]|Privado 45 47.90%|6a10 10 10.60%]|Enf cardiac 1 1.10% no 29 30.90%
BAJO 39a46 5 5.30% |Pub.yPri. 9 9.60%|11al5 6 6.40% |Otras 6 6.40%
47amds 4 4.30% 16amas 4 4.30% [Ninguna 48 51.10%
Total 56 59.60%|Total 56 59.60%)] Total 56 59.60%| Total 56 59.60%| Total 56 59.60% | Total 56 59.60%
Fem. 24 2550%|23a30 16 17.00%|Plblico 3 3.20%|1a5 20 21.30%|Diabetes 1 1.10% Si 19 20.20%
Masc. 8 8.50%|31a38 13 13.80%|Privado 28 29.80%|6al10 9 9.60% [Otras 1 1.10% no 13 13.80%
MEDIO 39a46 2 2.10%|PUb.yPri 1 1.10%|11a15 3 3.20% |Ninguna 30 31.90%
47amas 1 1.10%
Total 32 34% |Total 32  34% |Total 32 34%| Total 32 34% |Total 32 34% Total 32 34%
Fem. 5 530%|23a30 3 3.20% |Privado 4 4.30%|1a5 3 3.20% |Diabetes 1 1.10% Si 4  4.30%
ALTO Masc. 1 1.10%|31a38 1 1.10% |Pub.yPri. 2 210%[6al10 1 1.10% |Otras 1 1.10% no 2 2.10%
39a46 2 2.10% 16amas 2  2.10% [Ninguna 4  4.30%
Total 6 6.40% |Total 6 6.40% |Total 6 6.40%| Total 6 6.40% |Total 6 6.40% | Total 6 6.40%
Total 94  100% 94 100% 94  100% 94 100% 94  100% 94  100%
Fuente: Sabana de datos.
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Interpretacion: En la tabla se demostré la presencia de miedo en un nivel bajo
59.6% comprendida mayormente por el sexo femenino 37.2%, tener menos de
30 afios 31.9%, trabajar en centros privados 47.90%, tener menos de 5 afios de
experiencia laboral 38.30%, sin ninguna comorbilidad 51.10% y el 30.90%
refirieron no tener experiencia al Covid-19.

En el nivel medio se obtuvo 34%, presente en su mayoria en el sexo femenino
25.50%, tener menos de 30 afios 17%, trabajar en centros privados 29.80%,
tener 1 a 5 afios de experiencia laboral 38.30%, ninguna comorbilidad 31.90% y
el 20.20% dieron una respuesta afirmativa de experiencia al Covid-19.

En el nivel alto se obtuvo 6.40% predominante en el sexo femenino 5.30%, tener
menos de 30 afos, trabajar en centros privados 4.30%, tener 1 a 5 afios de
experiencia laboral 3.20%, ademés se obtuvo el mismo valor de 4.30% en los
profesionales que respondieron no tener ninguna comorbilidad y si manifestaron

tener experiencia al Covid-19.
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Tabla N° 06

Prevalencia general de depresion, ansiedad y estrés en Cirujanos Dentistas.

Presencia Depresién Ansiedad Estrés
F % F % F %
Si 39 41.50% 56 59.60% 22 23.40%
No 55 58.50% 38 40.40% 72 76.60%
Total 94 100% 94 100% 94 100%

Fuente: Sabana de datos.

En la tabla se evidencia la prevalencia de depresion 41.5%, ansiedad 59.6% y
estrés 23.4% que padecen los cirujanos dentistas del centro historico del

CuscCo.

4.2. Resultados respecto al objetivo general
Figura N° 01

Nivel de depresion en cirujanos dentistas.
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Nivel de depresion

Fuente: Sabana de datos.

En la figura N° 01 se contempla la ausencia de depresion en un 58.5 %, por otra
parte, el 19,1% tiene depresion leve seguido de 13.8% moderada, 3.2% severa

y culminando en 5.3% depresién extremadamente severa de la poblacion total.
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Figura N° 02

Nivel de ansiedad en Cirujanos Dentistas
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Fuente: Sabana de datos.
En la figura N° 02 se contempla la ausencia de ansiedad en un 40.4 %, por otra
parte, existe la presencia de ansiedad leve 7.4% seguido de moderada 34%,

severa 10.6% y extremadamente severa 7.4% de la poblacion total.
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Figura N° 03

Nivel de estrés en Cirujanos Dentistas
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Fuente: Sabana de datos.

En la figura N° 03 se contempla la ausencia de estrés en 76.6%, por otra parte,
si existe la presencia de estrés leve y moderada 9.6% seguido de 2.1% para

estrés severo y extremadamente severo de la poblacion total.
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Figura N° 04

Nivel de miedo al Coronavirus en Cirujanos Dentistas
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Fuente: Sabana de datos.

En la figura N° 04 se contempla el miedo en un nivel bajo 6.4 % seguido de nivel
medio 34% Yy finalizando con nivel alto 6.4% de la poblacion total, pero segun la
escala de miedo al Covid-19 si alcanzas una calificacién de 7 a 35 puntos

manifiesta la existencia de miedo y a mayor puntaje denota mayor miedo.
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CAPITULO V

DISCUSION

5.1. Descripcion de los hallazgos mas relevantes y significativos

Primeramente, hasta donde sabemos esta investigacion es Unica, porque
muestra el estudio de 2 escalas (DASS-21 y FCV.19S), que fueron aplicadas en
cirujanos dentistas cusquefos, donde los datos representativos mas relevantes
se distribuyeron de esta manera: 68.1% eran del sexo femenino, seguido en
funcion a su edad 52.1% tenian 23 a 30 afios, 81.9% trabajan en centros
privados, 62.8% tenian menos de 5 afios de experiencia laboral, 87.9% no tienen
ninguna comorbilidad y finalizando 53.2% tuvieron una respuesta afirmativa de
experiencia al Coronavirus. En este estudio se demostré la existencia de
depresion 41.5%, ansiedad 59.6%, estrés 23.4% y miedo al Covid-19;
Agregando a lo anterior, se obtuvo 19.1% depresion leve, 34% ansiedad
moderada, estrés (leve 9.6% y moderada 9.6%) y un nivel medio de miedo 34%,
por estas razones se genero la incertidumbre de existencia correlacional de las
variables ya mencionadas, por ello se utilizo la correlacion de rango de spearman
gue demostro la existencia de correlacion positiva significativa de depresion,
ansiedad, estrés y miedo (0.898, 0.933, 0.928, 0.390 respectivamente p_valor =

0,000<0,05).

Mediante la escala DASS-21 se observo que los siguientes estudios guardaron
similitud, tal es el caso de los estudios de Sarapultseva M. et al*, que

demostraron que los trabajadores de Rusia conformada por 128 CD. padecer de
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depresion 20.3%, ansiedad 24.2% y estrés 24.2%, presente mayormente en el
sexo femenino 78.9% y en quienes tienen edades (21 a 35 afios (42.2%) y 36 a
50 afos (42.2%)), debido a los valores de los niveles de depresion y ansiedad
en este estudio estan por debajo de los valores de nuestro estudio que podria
deberse a que solo se estudié a 43 CD. con titulo, en la misma linea de estudio
se encontré a Mekhemar M. et al” ,que evidencio que los dentistas de Alemania
padecen de depresion 43.3%, ansiedad 30.5% vy estrés 41.4% que concuerda
parcialmente con nuestro estudio, excepto en la presencia de ansiedad donde el
valor de porcentaje es el doble a ese estudio, ademas la presencia de estrés
disminuyo casi a la mitad con 23.4%, de manera que estos pudieron ser
alterados debido a su poblacion n=732 y que este estudio se inicié en julio del
2020, el mismo afio en que surgid el Coronavirus; lo mismo ocurre con la
investigacion de Calvopifia V&, que encontrd la presencia de estrés 36.5%,
ansiedad 34.07% y depresiéon 28.04% en odontdlogos de Quito prevalente en
niveles severos de ansiedad 14.9%, 7.7% depresion y 7.7% estrés, presente
mayormente en mujeres, odontélogos con alguna especialidad, tener 20 a 50
afos de edad y una respuesta afirmativa de haber tenido contacto con personas
infectadas por Covid-19, lo cual se asemeja con nuestra investigacion porque se
engloba a todos los CD. con o sin especialidad, ademas es recurrente en quienes
tienen 23 a 30 afios de edad, seguido a una respuesta afirmativa de experiencia
al Covid-19, pero discrepa de la presencia de ansiedad porque encontramos que
mas del 50% padece de ansiedad; No obstante en el estudio de Peixoto K. et al®,
difiere de nuestro estudio porque se evidencio que los dentistas que trabajan

tienen menos posibilidad de padecer de depresion, este estudio pudo ser
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diferente debido a que se evaluaron a dentistas que estan en cuarentena y su

poblacion total fueron n=641.

Mediante la escala FCV-19S que mide el nivel de miedo al Coronavirus, se
observo que los siguientes estudios guardan cierta semejanza, tal es el caso de
los investigadores Saleem Z. et al®, quienes identificaron que los dentistas de
Pakistan sufren niveles altos de miedo y ansiedad, obteniendo una correlacion
de Pearson positiva de miedo y ansiedad (r=0.798, p<0.0001), e igualmente
ocurrié con nuestro estudio que evidencio Rho de Spearman (rs=0,349**, p_valor
= 0,001<0,05), que podria diferir con el resultado de la variable ansiedad debido
a que se uso la escala CAS que determina niveles alto, medio y bajo; del mismo
modo ocurrié con el estudio de Majeed M., et al'°, quienes evaluaron si los
dentistas de Pakistan sufren de miedo, se mostré niveles mas altos de miedo
preferentemente en mujeres y jovenes menores de 30 afios, lo mismo ocurre con
el estudio de Gasparro R., et al'!, en dentistas italianos, donde se demostré que
las dentistas tienen niveles altos de miedo y depresion, afirmando que si existe
una correlacién positiva entre miedo y depresién, lo que conlleva a la l6gica de
quienes tienen depresion baja tienen niveles bajo de miedo, miedo al COVID-19
(b = 2,11,p< 0,001 , IC del 95% [1,58; 2,60]) se tuvo una correlacion
positivamente con depresion, mientras que en nuestro estudio el resultado de
correlacion fue (r=0.324 p_valor = 0,001<0,05) que indica una correlacion
positiva, lo cual no genera ningun contraste a pesar de que se usé DSM-5 version

corta para la medicion de depresion.
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5.2. Limitaciones del estudio

La falta de cooperacion de los cirujanos dentistas al proponerle que llenen la
encuesta de manera anénima.

5.3. Comparacién critica con la literatura existente

Para poder comparar los niveles de miedo y ansiedad, se busco estudios
semejantes y se encontré a Mamani L.*2, demostré que los dentistas de Juliaca
manifestaron nivel alto de miedo al Covid-19 resaltando en mujeres con mas de
40 afios y con experiencia laboral minima de 10 afios, asi mismo determino
ansiedad-rasgo nivel leve que fue usual en el sexo masculino menores de 50
afos, el resultado fue diferente al nuestro debido a que se utilizo IDARE para la
medicién de ansiedad-rasgo y su poblacién estaba conformada en su mayoria
por el sexo masculino; y determino que a mas afios de experiencia menos
padecen de una ansiedad elevada durante su vida, asi mismo sucedi6 en nuestro
estudio debido a la inexistencia de niveles severos y extremadamente severo en

CD. mayores de 47 afios.
5.4. Implicaciones de estudio

La mayor implicancia fue demostrar que variable (depresion, ansiedad, estrés y
miedo) esta mas predisponente en los cirujanos dentistas cusquefios que
laboren en el centro historico, asi mismo dicha informacién nos suministrara
opciones de como podemos detener el incremento de malestares psicologicos

que repercuten en la vida cotidiana del profesional.
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CONCLUSIONES

1. Se tamizo la depresion en un nivel leve 19.1%, ansiedad moderada 34%,
estrés moderado 9.6% y miedo al Covid-19 en un nivel medio 34% en
cirujanos dentistas del centro histérico del cusco.

2. Se identifico depresion leve 19.1% y moderado 13.8%, en cirujanas dentistas
cusquefias de 23 a 30 afios de edad que laboren en centros privados menos
de 5 afos, sin enfermedades y con experiencia Covid-19.

3. Se identifico ansiedad moderada 34% y severa 10.6%, en cirujanas dentistas
cusquefias de 23 a 30 afos de edad, que laboren en centros privados menos
de 5 afos, sin enfermedades y con experiencia Covid-19.

4. Se identificé estrés leve 9.6% y moderado 9.6% en cirujanas dentistas
cusquefias de 23 a 30 afos de edad, que laboren en centros privados menos
de 5 afos, sin enfermedades y con experiencia Covid-19.

5. Se determin6é miedo al Covid-19 en nivel medio 34% y alto 6.4% en cirujanas
dentistas cusquefias de 23 a 30 afos de edad, que laboren en centros
privados menos de 5 afios, sin enfermedades y con experiencia Covid-19.

6. Se determino la prevalencia general la depresion en un 41.5% seguido de
ansiedad 59.6% y culminando en estrés 23.4% en cirujanos dentistas
cusquefios.

7. Se concluy6 que el 4.7% de los cirujanos dentistas de la region del cusco

padecen de depresion, ansiedad, estrés y miedo al Covid-19.
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SUGERENCIAS

1. Ala Decana del colegio odontoldgico de la region del cusco y a su gremio,
la reincorporacion gradual de campeonatos deportivos, ademas se
sugiere la integracion de profesionales psicélogos para que den
conferencias de cémo manejar los malestares psicolégicos al menos 2
veces por afo, asi mismo sugiero como propuesta innovadora la
integracion de un profesor de yoga que imparta clases de yoga 2 veces
por semana con una duracion de 1 hora y 30 minutos de manera gratuita
para todos los CD. Que estén habilitados proponiendo previamente
realizar una encuesta en linea publicada en la péagina del colegio
odontoldgico region del cusco, para evaluar si los profesionales estan de
acuerdo en participar de dichas clases, con la finalidad de liberar las
cargas de tension ocasionada por al ejercer la profesion.

2. A los cirujanos dentistas a realizar alguna técnica de relajacion antes de
empezar su jornada laboral para asi aminorar los malestares psicoldgicos.

3. A los Bachilleres, realizar investigaciones semejantes 0 con nuevos test

gue se vienen creando desde la aparicién de la pandemia por Covid-19.
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A. Instrumento de recoleccidn de datos.

CONSENTIMIENTO INFORMADO [ FECHA: }

Estimado Profesional, reciba un cordial saludo, de la investigadora Brenda saire,

quien va a desarrollar el trabajo de investigacion, denominado:

Tamizaje en Cirujanos Dentistas con Estrés, Ansiedad, Depresion y Miedo
al COVID-19 del Centro Histérico Del Cusco, 2021.

Mediante el cual se proporcionara orientacion pertinente, ademas dichos datos
personales obtenidos de esta investigacion son de caracter estrictamente

reservado.
Se agradece su colaboracion y sinceridad

D (o TR hago constar que fui
invitado(a) a participar en la presente investigacion, he sido previamente
informado(a) sobre los objetivos de estudio, considerando que no habra ningan

riesgo para mi salud, acepto participar voluntariamente.

Firma del participante
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FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Titulo: “Tamizaje en Cirujanos Dentistas con Estrés, Ansiedad, Depresion
y Miedo al COVID-19 del Centro Historico del Cusco, 2021”

Estimado profesional, complete la siguiente informacion y seleccione una de las
afirmaciones con un “X”

1. SEXO:

(O Femenino (O Masculino

3. ACTUALMENTE SE ENCUENTRA TRABAJANDO PARA EL
CENTRO DE TRABAJO:

(O  Publico (O  Privado (OPrivado y Publico

4. (A LA ACTUALIDAD CUANTOS ANOS DE EXPERIENCIA
LABORAL TIENE? ...............

5. PRESENTA ALGUNA DE ESTAS COMORSBILIDADES:

QO Diabetes Mellitus.
(O Enfermedades cardiacas.

(O Enfermedades pulmonares.

(O Otras enfermedades.
(O Ninguna

6. EXPERIENCIA AL COVID-19:

O s O NO
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ESCALA DE DEPRESION, ANSIEDAD Y ESTRES (DASS-21)

7.- Por favor lea detenidamente cada item e indique el grado de malestar
que ha manifestado durante las ultimas 2 semanas.

0 1 2

3

Nunca A veces Con frecuencia

Casi siempre

En las Ultimas 2 semanas me costd mucho
relajarme

En las ultimas 2 semanas me di cuenta que tenia
la boca seca

En la semana pasada no podia sentir ningun
sentimiento positivo

En las ultimas 2 semanas se me hizo dificil respirar

En las ultimas 2 semanas se me hizo dificil tomar
la iniciativa para hacer las cosas

Vvi.

En las ultimas 2 semanas reaccione
exageradamente en ciertas situaciones

Vii.

En las dltimas 2 semanas senti que mis manos
temblaban

viii.

En las dltimas 2 semanas senti que tenia muchos
nervios

En las ultimas 2 semanas estaba preocupado por
situaciones en las cuales podia tener panico o en
las que podria hacer el ridiculo

En las dltimas 2 semanas senti que no tenia nada
por que vivir

Xi.

En las dltimas 2 semanas note que me agitaba

Xii.

En las tGltimas 2 semanas se me hizo dificil
relajarme

Xiii.

En las dltimas 2 semanas me senti triste y
deprimido

Xiv.

En las ultimas 2 semanas no tolere nada que no
me permitiera continuar con lo que estaba
haciendo

XV.

En las dltimas 2 semanas senti que estaba al
punto de panico

XVi.

En las dltimas 2 semanas no me pude entusiasmar
por nada

XVil.

En las ultimas 2 semanas senti que valia muy poco
como persona

0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|1 3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3
0|12 |3

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS




Universidad

Andina Repositorio Digital
del Cusco
xviii.  En las dltimas 2 semanas senti que estaba muy 0|12 |3
irritable
xix.  Enlas Ultimas 2 semanas senti los latidos de mi 0|12 |3

corazon a pesar de no haber hecho ningun
esfuerzo fisico
xxX. Enlas Ultimas 2 semanas tuve miedo sin razon 01112 |3

xxi.  Enlas Gltimas 2 semanas senti que la vida no 0|12 |3
tenia ningun sentido

ESCALA DE MIEDO AL COVID-19 (FCV-19S)

8. Por favor lea detenidamente cada item e indique el grado de malestar
gue manifesto.

1 2 3 4 5
Totalmente | En Ni de acuerdo De Totalmente
en desacuerdo | nien acuerdo | de acuerdo
desacuerdo desacuerdo

XXii Tengo mucho miedo del coronavirus| 1|2 |3 |4 |5

(COVID-19)

XXiii Me pone incomoda pensar en el 112,3/4]|5

coronavirus (COVID-19)

xxiv. Mis manos se ponen himedas cuando| 1|2 |3 |4 |5
pienso en el coronavirus (COVID-19)

xxv  Tengo miedo de perder mividaacausadel |1 ({2 |3 |4 |5
coronavirus (COVID-19)

xxvi Cuando veo noticias e historias sobre el |1 (2 |3 |4 |5
coronavirus (COVID-19) en redes sociales me pongo
nervioso o ansioso

xxvii - No puedo dormir porque estoy preocupado | 1 |2 | 3|4 |5
de contagiarme del coronavirus (COVID-19)

xxviii Mi corazon se acelera o palpita cuando 1/2(3]4|5
pienso en contagiarme del coronavirus (COVID-
19)

GRACIAS POR TU PARTICIPACION.
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Encuesta Virtual

Buenas tardes.

Estimado Cirujana (0) Dentista, me presento ante Ud. como Bach.
de Estomatologia de la Universidad Andina del Cusco motivé por el
cual vengo realizando un trabajo de investigacion para optar al
titulo profesional. El siguiente Link corresponde al cuestionario
denominado "Tamizaje en Cirujanos Dentistas con Estrés,
Ansiedad, Depresion y Miedo al Covid-19 del Centro Historico del
Cusco-2022".

Que serd de manera andnima y agradeciendo su gentil

participacion y contribucion a esta investigacion.

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpOLSfesKdCrq9x7nKCc4B
jvxY-z4HQzY56Xz|OxjisGHVaAldovQ/viewform?usp=sf link
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https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfesKdCrq9x7nKCc4BjvxY-z4HQzY56XzjQxjisGHVaAIdovQ/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfesKdCrq9x7nKCc4BjvxY-z4HQzY56XzjQxjisGHVaAIdovQ/viewform?usp=sf_link

B. Certificados y constancias

Colegio Odontolégico del Pert
Regién Cusco

“Afo del Bicentenario del Peru: 200 afios de Independencia”
“Cusco Capital Historica del Peru"

Cusco, 25 de octubre del 2021

SENORITA:
BACH. BRENDA CIBELLY SAIRE PACHECO

REFERENCIA: Solicitud de fecha 16 de octubre del 2021

De nuestra especial consideracion:

Sirva el presente documento para dirigirme a Usted, expresarle mi cordial saludo y
a su vez dar respuesta al documento de la referencia donde solicita informacién de la
cantidad de profesionales de odontélogos colegiados habilitados con su respectiva edad.

En ese entender, habiendo revisado |la base de datos de todo los colegiados en la Region
Cusco debo indicarle que a la fecha contamos con 2017 cirujanos dentistas colegiados de
los cuales a la fecha contamos con 1010 odontdlogos habilitados, data que sera utilizada
para la investigacion denominada “Tamizaje en Cirujanos dentistas con depresion,
ansiedad, estrés y miedo al COVID — 19 del Centro histérico del Cusco”.

Asimismo, se adjunta relacion de colegiados con sus respectivas edades segun solicitado.

Sequros de su atencion, quedo de usted no sin antes reiterarle las consideraciones mas
distinguidas.

Atentamente,

oM mmwmo‘cw
%, COLBSIC O P OURC0

CONSEJO ADMINISTRATIVO 2018-2021

DECANA C.D. Jessica Riverc Almeydc DIRECTOR DEECONOMIA C.D. Jehann Livano Echevaric  DIRECTORDELOGISTICA  €.D. Carios Chévez Portuge
VICE DECANO  C.D. Joaquin Moreno Flores DIRECTOR DE ADMINSTRACION C.0. Richard Polomin Gonzdiez  DIRECTORA DE PLANIFICACION €. Lisdey Aremburi Comejo
DIRECTOR GENERALC.D Viodimir K. Obiitas Cuba

E-moi: decang
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CONSTANCIA DE CALIBRACION

Por este medio se hace constar que la Bachiller Brenda Cibelly Saire Pacheco,
de la Universidad Andina del Cusco perteneciente a la escuela profesional de
Estomatologia, ha sido capacitada mediante 5 sesiones (cada sesion duro 1 hora
y 30 minutos), dichas sesiones fueron impartidas mediante el aplicativo Meet a
partir de 03 al 07 de enero del 2022 por el Licenciado en Psicologia Wilis Zuiiiga
Salas con numero de colegiatura CPsP. 43626 donde se abordd temas
relacionados a estrés ansiedad, depresion y miedo para la realizacion del
proyecto de investigacion titulado como:

Tamizaje en Cirujancs Dentistas con depresion, ansiedad, estrés y miedo al
Covid-19 del Centro Historico del Cusco, 2021

Se expide el presente documento a solicitud de la interesada

Atentamente

Cusco, 16/01/2022

@ Wilis Mavro) Zun

PSICOLOGT
TPy b W awmy

Psic. Willis Zufiiga Salas
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C. Secuencia de fotografias

FECHA: O?ﬁﬁlo'é&'

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado Profesional, reciba un cordial saludo, de la investigadora Brenda saire,
quien va a desarrollar el trabajo de investigacién, denominado:

Tamizaje en Cirujanos Dentistas con Estrés, Ansiedad, Depresién y Miedo
a1 COVID-19 del Centro Histérico Del Cusco, 2021.

Mediante el cual se proporcionara orientacién pertinente, ademés dichos datos
personales obtenidos de esta investigacién son de caracter estrictamente
reservado.

Se agradece su colaboracion y sinceridad

Yo, .:S@Q.'.‘.‘.“.?...*OT.\.\Z\Q(!!\.?“..(DA..(;!FQ.‘D...P@&Z......... hago constar que fui
invitado (a) a participar en la presente investigacién, he sido previamente
informado (a) sobre los objetivos de estudio, considerando que no habréa ningun
riesgo para mi salud, acepto participar voluntariamente.

¢ dal Carga 18

Firma y sello.
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FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Titulo: *“ Tamizaje en Cirujanos Dentistas con Estrés, Ansiedad, Depresion
y Miedo al COVID-19 del Centro Historico del Cusco, 2021”

Estimado profesional, complete la siguiente informacion y seleccione una de las
afirmaciones con un “X"

1. SEXO:

t ® Femenino l (O Masculino —‘

2. EDAD; .29, 250

3. ACTUALMENTE SE ENCUENTRA TRABAJANDO PARA EL
CENTRO DE TRABAJO :

I (O  Publico ’ &  Privado [ (OPrivado y Publico

4. 4A LA ACTUALIDAD CUANTOS ANOS DE EXPERIENCIA
LABORAL TIENE? . 6. 52,

5. PRESENTA ALGUNA DE ESTAS COMORBILIDADES:

(O Diabetes Meliitus.
(O Enfermedades cardiacas.

(O Enfermedades pulmonares.

(O Otras enfermedades. ;
& Ninguna ‘

6. EXPERIENCIA DE COVID-19:

L ®X S ‘ O NO
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ESCALA DE DEPRESION, ANSIEDAD Y ESTRES (DASS-21)

7.- Por favor lea detenidamente cada item e indique el grado de malestar
que ha manifestado durante las dltimas 2 semanas.

0

1

2

3

Nunca A veces

Con frecuencia

Casi siempre

["i.  Enlas ultimas 2 semanas me costé mucho 0 X f2:]13
relajarme
ii. En las ultimas 2 semanas me di cuenta que tenia % 243
la boca seca
ii. Enlasemana pasada no podia sentir ningtin 3< (2 |8 ]
sentimiento positivo
iv. En las ultimas 2 semanas se me hizo dificil respirar | 0 j( 213
v. En las ultimas 2 semanas se me hizo dificil tomar |0 |1 )z 3
la iniciativa para hacer las cosas
vi. En las ultimas 2 semanas reaccione 0|d 1213
exageradamente en ciertas situaciones X
vii. En las ultimas 2 semanas senti que mis manos X 12 |8
temblaban
vii. En las ultimas 2 semanas senti que tenia muchos | X 1 1 2 |3
nervios .
ix. En las ultimas 2 semanas estaba preocupadopor |0 |1,/2 |3
situaciones en las cuales podia tener panico o en X
las que podria hacer el ridiculo
X. En las ultimas 2 semanas senti que no tenia nada | x 112 (83|
por que Vivir
xi. En las ultimas 2 semanas note que me agitaba 01 |¥|3
xii. En las ultimas 2 semanas se me hizo dificil 0|1 ? 3
. relajarme
xii. En las ultimas 2 semanas me senti triste y |0 3< 2 |78
deprimido
xiv. En las ultimas 2 semanas no tolere nada que no 0| 2 (3
| me permitiera continuar con lo que estaba j<
haciendo [ | |
[ 'xv. En las ultimas 2 semanas senti que estaba al |0 X 12 |3 |
\ punto de panico |
[xvi. En las ultimas 2 semanas no me pude entusiasmar | 0 sl( 2 |3
por nada |
XVil. * | 2

En las ultimas 2 semanas senti que valia muy poco | 0

como persona
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xviii.  En las ultimas 2 semanas senti que estaba muy
irritable

xix. En las ultimas 2 semanas senti los latidos de mi
corazon a pesar de no haber hecho ningun
esfuerzo fisico

xx. En las ultimas 2 semanas tuve miedo sin razon

xxi.  En las ultimas 2 semanas senti que la vida no
tenia ninguin sentido

o
S
N
w

Aol o| ><e

ESCALA DE MIEDO AL COVID-19 (FCV-19S)

8. Por favor lea detenidamente cada item e indique el grado de malestar
que manifesta.

1 2 3 4 | 5
Totalmente | En Ni de acuerdo De | Totalmente
en desacuerdo | nien acuerdo | de acuerdo
| desacuerdo ,‘ desacuerdo | |
{

(COVID-19)

xxiii Me pone incomoda pensar en el 112
coronavirus (COVID-19)

xxiv  Mis manos se ponen himedas cuando 2
pienso en el coronavirus (COVID-19)

T xxv Tengo miedo de perder mi vida a causa del | 1 | 2
coronavirus (COVID-19)

xxvi Cuando veo noticias e historias sobre el | 1 | 2
coronavirus (COVID-19) en redes sociales me pongo
nervioso o ansioso

‘ xxii Tengo mucho miedo del coronavirus| 1|2 |3 >4< 5
4

w| ><ew

w
INB-
[¢)]

=

xxvii No puedo dormir porque estoy preocupado | 1 | 2 4 |5 |
de contagiarme del coronavirus (COVID-19) .
xxviii Mi corazén se acelera o palpita cuando 112 4.5
pienso en contagiarme del coronavirus (COVID- X
| 19)

GRACIAS POR TU PARTICIPACION.
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“Tamizaje en Cirujanos
Dentistas con Estres,
Ansiedad, Depresion y Miedo
al COVID-19 del Centro
Histarico del Cusco, 20217

E siimadio Prolesionsl, reciba un o disl saludo de
la invednigadons Brends Sake, Sulsh vb &

desairoiarn o rabaj de nrvesligacin,
defminada

Tarmigsg #n Cingacsca Dentistas son [atréa,
Armiedad, Depresicn y Misdo i COVID-1S del
Cenirn HicHion Dl Cusco, 2171

Mediante ¢ CUS) S& DROEONT RS Nerisiin
peinene sdemis dichos daios personales
OlEnidiS S BI6 EReTBCin S0n dE Cardoe
wili il fedeivada.

Encads di bWael alguna duda en ielacia al

¥ ludia par Rares a lravis
de kg miguisnis:

Celular: 978231304
Cormen slecirtinicn” BEOaca 11 2GEbhmmal oo

B epradece sy oolaborackin 7 sincended

droeder 8 Google par guandar o progresa

Mids informuc ke

Siibbgainnn

O SERTIME N T PP O AADC -

1 z

Si scepto D D ho acepbo

SigrisEiiti Boavar foramailis ko

it e v & Wards dE FEp=T

B T T8 i BOATEH] S0 DS DA vhid B
T 1L R SN L RGN A BESC T R T

Google Formularios

Faamsnmno @ D BAdwadasn

DD
4

ACTLUALMENTE SE EMNCOUEMNTRA
TRADE LD PARA TL CENTRO DE
TRABS BT

) s
(&) Friveio

7 irisemty ¥ Pabibon

28 L ACTLALIDA D CUANTOS ARKCS DE
EPLRIEraC A LABRAL TIEsL? -

PRETINTA ALCAM DE FRTAS
CORMRLIADES ~

Co st s, A il ki
Frds et duden candunrms

Eftai ek thih ol ivelnhives

Ot v earvrs pad et -6

®0000

MoEgrites

EXPERIEMNCA DE COWD-T2

s s Ligged mslm B ar Fow iveclas as

P s wTyEE CATTERET & 1heves e Foewssa o o8 Grogks

Anmmer s swwsin 8 pedak oed e s besalki )
PR T LR L h-.um

Google Formularios

Pt 1y b EUEROBITETE £ 08 (16T & g &l grado
O FRabERTAT Qi Nl MaTTERTEI0 &8 I Wi mey

La #acale & T2 8 0O B8 RELET0E & DO ST N
0= Kuras

18 A veoes

2= Com Trecusncis

A5 Capi pampes

L Er 1% wiltimas 2 Sernanss me costd muchs
relajanme *

g1 2 3

wcs O @ O O cowsiempee

i En kas witimas: I semanas ma di cusnta
qua tenia la boco seca

i} 1 2 3

[ @DDD Cagi siempre
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i, Em las ultimas 7 semanas no podia sentin
ninglin sentimlento posities *

=] 1 2 E]

wD@'GD Cagi ghmmngre

I Em ks ultimas 2 Sarmandrd S0 me hizo
dificil respirar *

[} 1 2 Ed

[ @ D’ O D Casi siemgie

. En ks ultimas 2 somanas so ma hizoe dificl
‘toemar 1o Indciativa pars hacer las cosas ©

[+] 1 2 k]

rmca ) O @ O Casi siempre

wi. En las wWilirmas 2 semmonas reacciond
exsperedamente en clertos sitvaciones *

] 1 2 3

wnca O @ O O cossiompes

wil, En las ultimas 2 sermanas sentl gue mis
manas temiaban *

o 1 2 3

woes ® O O O conisiempen

wiil. En las uitimas 2 sermanas senti que tenia
muchos nervios *

] 1 2 - |
pouncs 1) ® O O Casl siempes

ix. En bas uitimas 2 semanas estaba
Preccupedo por situbciones on ks cuales
poaia tener panico o en las gque podria
hacer & ridiculo *

] 1 2 3

Hns D@‘DO Casi siempee

. En las ultimas 2 sermanas senti que no
tenia nada por que wivie ©

o 1 2 3

[ @ D D q Casi siempre

xl.Enmdllmzwmmmm
agitaba *

o 1 2 3

huncs OD@O Cagl slompsa

wil. Er baes ultimess 2 somanas se mie hilzo

dificil relajarms *
@ 1 2 3

Kill En las ultimas 2 samanas rme santi triste
y deprirmids *

o 1 2 3

xhv. En las ultimas 2 semanas no tolend nads
U My P permitiers continuar oon ko gque
estaba hackendo *

=] 1 2 3

wuncs O @& O O casisiempee

K. Em ks witimas 2 semanas sentl que
astaba ol punto de panico *

o 1 2 3

parcs O @ O O camatempen

xvl, Enlns wuitimas 2 Semanas no e pude
entusiasmar por nada *

o 1 2 3

Panca OD'@D Casl slempen

kvil, En lns wltimas 2 somanas sentl gus vilia
MUY POCO COMs ParRona

o 1 F 3

pancs ® OO O casstempen
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xviii. En fas ultimas 2 sermnanas senti que
estaba muy irritable *

o 1 2 3

wee O @ O O Casi siempre

xix, En kas ultimas 2 semanas senti los
latidos de mi corazdn o pesar de no haber
hecho ningun esfuerzo fisico *

o 1 2 3

wcs @ O O O coutsiempes

xx, En ias ultimas 2 sernanas tuve miedo sin
razon*t

o 2 3

m-uOO@O Casi siempee

xx1, En las ultimas 2 sernanas sonti que &
vida no tenla ningun sentido *

o 1 2 3

m@OOO Cosl slempeo

Atrds Siguiente forrar toemulario

Nurca snees »Traves e ¥ e Goigie

- GoOgM 196 S0 18 ApYORGO Ewle COnWsio
CandConss def Jenn0s - Budtics e Pricaciad

CUMTL0%8507pm

Pot tavor lea detenidamente cada Tem « mdgue o grado
de rmalestar que manifesto

1# Totshmente en desacweroa
24 En cesacuete
3+ N de acuetdo v en desacverde

4+ Do scuerds
%= Totahmente de acuerdo

xxil Tengo mucho miedo del coronavirus
{COVID-19) *

V2345

Totsdmente on m Totaknente de

desacuerdo scuerdo

xxiil Me pone incomodol(a) pensar en el
coronavirus (COVID-19) *

12345

Totadmente en m Totalmente de

desacuerdo acuecdo

xxiv Mis manos se ponen himedas cuando
plenso en e coronavirus (COVID-19) *

12345

Totsdmente en m Totalmente de

desacuerdo acusedo

xxv Tengo miedo de perder mi vida a causa
del coronavirus (COVID-19) *

122345

Totabmente en m Totaimente de

desacuerdo acuerdo

xxvi Cuando veo noticias ¢ historias sctre of
coronavirus (COVID-19) en redes sociales

me pengo Nendoso o ansioso *
12345
Totalmente on cxm)‘lmnudt
desacuerdo acuerdo

xxvil No puedo dormir porque estoy
preccupado de contagiarme del
coronavirus (COVID-19) *

12345

Totalmente en m Totalmente de
desacuerdo acuerdo
xxvill M on se acelera o i

cuando plenso en contaglarme del
coronavirus (COVID-19) *

123458

Totalmenite en m Totalmente de
desacuerdo scuerdo
Atris _ Sorrar formulario
Nurcs enies & trawes de I e Google

Googie N Ctw0 (x APIODO oxie Coremsdo.

L] € gk L
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D. Correlacion de Spearman

Prueba de normalidad

Pruebas de normalidad Eolmogorov-Smirmova Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig Estadistico gl Sig
DAS5-21 Total 103 o4 016 933 o4 000
Dimension Depresion 133 94 000 879 04 000
Dimension Ansiedad 101 04 018 937 94 000
Dimension Estrés 123 o4 001 038 94  ,000
Miedo al COVID-19 131 o4 000 047 94 001

a Correccion de significacion de Lilliefors

De acuerdo a la prueba de normalidad, se evidencia que la distribucion no es

normal, por ello se usara la correlaciéon de Spearman.

Distribucién normal mayor a 0,05 - se usa Pearson
Distribucién no normal menor a 0,05 - se usa Spearman
. . . : Miedo al
Carrelacioras Bho de Speanman DAAS-1]1 | Depresiom | Amns=iedad Estras Conid-10
Coeficiente de carralacice | 1,000 Aages CEELE S0ges Sa0e
DASS-21  Siz (hilatarsl) ] oo 000 000 000
134 24 o4 o4 24 24
Coeficiente de carralacicn | 2004+ 1,000 JTEE T2 ERI T
Diapresiéa  Sig. (bilatarsl) a0 . a0 00 001
134 84 o4 o4 a4 o4
Coeficiente de carzalacicn | §33+* g 1,000 210 EETE
Amziedad  Siz (bilatersl) oo oo . 000 001
14 24 o4 o4 24 24
Coeficiente de carralacicn | 928%+ TG T 1,00 Al0es
Estrés Siz_ (bilaterzl) 00 oo 000 ; 000
134 o4 a4 o4 a4 a4
el CoRcetede carralacice | 390%* 324 EETEY Al0=* 1,00
Covidlo i (bilateral) oo o 001 000 .
N o4 o4 o4 o4 a4

** a comelacion es sippificativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Segun el coeficiente Rho de Spearman, las variables evidencian una correlacion
positiva y significativa, asi mismo ocurre entre la variable depresion con ansiedad
(rs= ,766**, p_valor = 0,000<0,05) obteniendo una correlacion positiva alta e
igualmente sucede con la variable estrés (rs=0,762**, p_valor = 0,000<0,05) y
miedo (rs=0,324**, p_valor = 0,001<0,05). seguidamente la variable ansiedad
con estrés (rs=0,810**, p_valor = 0,000<0,05) obteniendo una correlaciéon
positiva alta seguido de la variable miedo (rs=0,349**, p_valor = 0,001<0,05) y
culminando en la variable estrés con miedo (rs=0,410**, p_valor = 0,000<0,05)
por consiguiente se dedujo que si existe correlacion positiva representativa entre
las variables depresion, ansiedad, estrés y miedo en cirujanos dentistas que

laboren en centro histérico del cusco.
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