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Resumen

La investigacion titulada Ansiedad en pacientes prequirurgicos del servicio de Centro
Quirdrgico de un hospital de Lima tiene como objetivo: Determinar la ansiedad en pacientes
prequirargico en un hospital de Lima, 2024. Se realizara un estudio de enfoque cuantitativo, de
tipo basico con disefio no experimental, de corte transversal y de nivel descriptivo en 30
pacientes prequirurgico total que estuvieron en lista de espera para las intervenciones
quirurgicas. Para la recoleccion de datos se utilizara una ficha de recoleccion de datos como
instrumento, la cual fue elaborado por el autor original Max R Hamilton (1959) y modificado por
Molina Yessenia (2017) en Per0. La ficha de recoleccion de datos consta sobre los datos de
filiacion de 4 items, sobre la dimension Psiquicas que son 7 items y dimension Somatica de igual
manera 7 items. El instrumento fue validado por 6 juicios de expertos, obteniendo una prueba de
V de Aiken global de 0.99 por evaluacion por items, por otra parte, luego de 30 pruebas piloto,
se calculo el coeficiente de confiabilidad de Cronbach de 0.87.

Palabras clave: Ansiedad, paciente, prequirdrgico.



Planteamiento del Problema
Identificacion del Problema

En la realidad actual la ansiedad prequirurgica es considerado un problema a nivel
mundial, ya que esta viene afectando la estabilidad mental y de los pacientes dentro de la etapa
preoperatoria; estadisticamente se sabe que anualmente 2,6 millones de personas ingresan a los
quiréfanos para poder someterse a alguna intervencién quirdrgica, se logra apreciar que de estos
entre un 50% y 75% presentan sintomas ansiosos a causa de la preocupacion por los
procedimientos que se les ha de realizar [Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2020).

Hoy en dia para poder disminuir el estado de la ansiedad en pacientes prequirargico, en
los hospitales se viene realizando planes como, por ejemplo, los pacientes son admitidos un dia
antes de la cirugia, lo que les da la oportunidad de interactuar con el personal de enfermeria y asi
se busca resolver dudas e interrogantes de los pacientes en busca de su tranquilidad; La ansiedad
experimentada en este momento puede afectar la presion arterial y la frecuencia cardiaca (Cruz
& Kobayashi, 2020).

A nivel mundial, en Espafia, se hizo un estudio de prevalencia de 155 pacientes
preoperatorios por onicocriptosis con algun grado de ansiedad preoperatorias en los pacientes
que fueron sometidos a cirugia ungueal con un 22.58%, asi mismo un 28.75 % de ellos presentan
una ansiedad muy elevada (Navarro Gaston, 2020).

Una investigacion efectuada en Corea, en el que 140 adultos mayores participaron, 114
de los pacientes mayores operados eran ansiosos al igual que sus familiares protectores con un
81.4% ante la cirugia preoperatoria; ademas se conoce que debido a altos niveles de ansiedad

preoperatoria se producen muchos cambios en la funcion fisica (Lim et al., 2020).



Por otro lado, en EE: UU se realizd un estudio donde participaron 167 pacientes que
fueron sometidos a cirugia mayor, donde el 21.6% informo sintomas de ansiedad significativos
en el examen preoperatorio y un 9.6% informo sintomas depresivos significativos (Wang et al.,
2021a).

Asi mismo, en Alemania, hicieron un estudio con 3200 pacientes acerca de la ansiedad
preoperatoria de adultos, en los resultados se encontrd que un 40.5% de pacientes indico
ansiedad alta; ademas sabe que las mujeres destacaron en ansiedad con un 71% y los hombres en
ansiedad baja con un 52%; mientras que en aquellos pacientes que tenian 2 a mas cirugias la
ansiedad baja con un 52% de ansiedad preoperatorio (Eberhart et al., 2020).

A nivel Latinoamérica, en México, se hizo un estudio con 152 adultos hospitalizados en
el servicio de cirugia y quirdfano, se usé la Escala de Amsterdam (APAIS) el 92.1% tenia
ansiedad en preoperatorio inmediato y el 7.9% sin ansiedad en el preoperatorio inmediato
(Lopez-Graciano et al., 2021).

En Ecuador, se ha realizado un estudio con 80 pacientes oncologicos a quienes se
administro la Escala de Ansiedad Preoperatoria y de Informacion Amsterdam y el Inventario de
Ansiedad de Beck donde se muestra que un 81.3% de pacientes del area de cirugia, presentaban
ansiedad preoperatoria, asi mismo se encontro que el 66.25% de los pacientes tenian
sintomatologia ansiosa una semana previa a la intervencion quirurgica (Carolina & Ochoa,
2020).

Por otro lado en Perd, se realizd un estudio con el objetivo de Identificar el nivel de
ansiedad prequirurgica y factores relacionados en pacientes que seran operados. El estudio se
realizd en 124 pacientes a los que fue aplicado la escalda de APAIS y obtuvo como resultado que

un 50.81% de los participantes presentaron ansiedad prequirtrgica y un 49.9% no presento



ansiedad. Asimismo, sefialan del grupo destacado en presentar ansiedad fueron las mujeres con
un 62.5% mientras un 38.335 fue en hombres (Huanca Yufra, 2020).

A nivel nacional, en Lima se realiz6 un estudio para determinar la relacion que existe
entre la ansiedad preoperatoria y los estilos de afrontamiento al estrés, sobre una poblacién de
244 pacientes en dos meses de atencidn cuya muestra es de 150 pacientes donde sefiala el
57.33% de los pacientes encuestados de una clinica de Lima se observan un nivel alto de
ansiedad preoperatoria; un 26% de estos pacientes presentan un nivel medio y un 16.67% un
nivel bajo (Samanez Pimentel, 2020).

Finalmente, en la Region Junin se realiz6 un estudio de 123 pacientes oncoldgicos
programados para sala de operaciones donde se midi6 cada una de las variables utilizando como
instrumento el cuestionario de Ansiedad de Spielberg dando asi como resultado, el 41.4% de los
pacientes oncologicos menciona que los paciente prequirargicos oncologicos poseen niveles
altos de ansiedad como cuidado de enfermeria de 24.4% y solo el 7.3% indica nivel bajo de
ansiedad en los pacientes oncoldgico prequirdrgico (Bruno y Manrique, 2023).

En el hospital elegido la investigadora durante los turnos realizados observo que los
pacientes prequirurgicos refieren miedo, duda, temor y por lo tanto ansiedad antes de ser
intervenidos, en muchas ocasiones llanto por los riesgos o complicaciones que les toca enfrentar
durante o posterior a la cirugia.

Formulacion del Problema
Problema General
¢Cual es el nivel de ansiedad de los pacientes prequirargicos del servicio de Centro

Quirdrgico de un hospital de Lima, 2025?



Problemas Especificos

¢Cual es el nivel de la ansiedad psiquica en pacientes prequirurgicos del servicio de
Centro Quirurgico en un hospital de Lima, 2024?

¢Cual es el nivel de la ansiedad somatica en pacientes prequirdrgicos en un hospital de
Lima, 2025?
Objetivos de la Investigacion
Objetivo General

Determinar la ansiedad en pacientes prequirargico en un hospital de Lima, 2024.
Obijetivos Especificos

Identificar el nivel de ansiedad psiquica en pacientes prequirargicos del servicio de
Centro Quirurgico en un hospital de Lima, 2025.

Identificar el nivel de ansiedad somatica en pacientes prequirurgicos del servicio de
Centro Quirurgico en un hospital de Lima, 2025.
Justificacion
Justificacion Teorica

Este estudio permitira demostrar que en el hospital existen distintos sintomas de ansiedad
a los que estan siendo involucrados al paciente y nos permitira tener conocimiento para poder
estar alerta ante los sintomas de dicha ansiedad, considerando que no existen datos actuales que
demuestren este problema. Se realizara una revision teorica de las variables de estudio. Asi

mismo este estudio se asemeja a la Teoria de Adaptacion Callista Roy.



Justificacion Metodologica

En esta investigacion se utilizaran instrumentos previamente validados por otros autores,
pero que ademas seran sometidos a un nuevo proceso de validez y confiabilidad en una realidad
distinta, de forma que esta actualizacion puede ser Gtil para otras investigaciones.
Justificacion Practica y Social

Los resultados de estudio seran de utilidad para plantearse alternativas de contencion y
prevencion de la ansiedad; esto sera de beneficio para los pacientes que son programados para la
cirugia y repercutira con la disminucion de la ansiedad y la satisfaccion de los pacientes.
También dichos resultados permitiran elaborar programas de intervencion a futuro para
fortalecer la disminucion de la ansiedad de los pacientes. Asi mismo el aporte del trabajo de
investigacion de la ansiedad de pacientes prequirdrgico se realizaria la comunicacion efectiva en
la que se basa em una comunicacion clara y empatica entre el equipo de salud y paciente y
podamos ayudar a reducir la ansiedad, por otro lado, también se realizaria la preparacion
prequirdrgica que consta en una preparacion adecuada antes de la cirugia en la cual puede ayudar
al paciente a sentirse mas seguros y menos ansiosos.
Linea de Investigacién

Este proyecto pertenece a la linea de cuidado humano y gestion del cuidado porque su
interés central es el paciente y su bienestar, en este caso los pacientes prequirdrgicos que, al

parecer, sufren de ansiedad antes de ser intervenido a cirugia.



Desarrollo de las Perspectivas Teoricas
Antecedentes de la Investigacion
Antecedentes Internacionales

Navarro Gaston (2020) realizé un estudio en Espania, titulado “Ansiedad prequirargica en
cirugia ungueal del pie”. El objetivo fue determinar la prevalencia de ansiedad preoperatoria en
cirugia del pie. Se trat6 de un estudio descriptivo con 155 pacientes, el instrumento de Escala de
Ansiedad e Informacion Preoperatorio de Amsterdam (APAIS). Los resultados encontrados
reportaron que el 28.75% presenta una ansiedad elevada y el 22.58% presentan algun grado de
ansiedad preoperatorio. Concluyeron que existe una importancia prevalencia de ansiedad elevada
en los pacientes de ansiedad prequirdrgica.

Lim et al. (2020) realiz6 un estudio en Corea con el objetivo fue determinar la ansiedad y
la depresion preoperatorias en pacientes mayores y sus protectores familiares. Se tratd de un
estudio transversal con 144 pacientes, el instrumento de Escala de Ansiedad e Informacién
Preoperatorio de Amsterdam (APAIS). Los resultados encontrados reportaron que el 84.4% ante
la cirugia preoperatoria con altos niveles de ansiedad. Concluyeron que existe una importancia
recordar que los pacientes mayores presentan mayor ansiedad durante el periodo preoperatorio.

Wang et al. (2021), realizaron un estudio en Estados Unidos, titulado Los sintomas de
depresion y ansiedad estan relacionados con el dolor y la fragilidad, pero no con la cognicion o el
delirio en pacientes quirdargicos de mayor edad, el objetivo fue determinar se los sintomas de
ansiedad y depresion preoperatorios se asocian con deterioro cognitivo posoperatorio. Se trat6 de
un estudio observacional prospectivo y cohorte con 167 pacientes. El instrumento de la medida
de dolor geriatrico y escala de Fragilidad (FRAIL). Los resultados encontrados reportan que

fueron sometidos a cirugia mayor fue 21.6% sin sintomas significativos en el examen



preoperatorio. Concluyeron que los sintomas de ansiedad estan relacionados con las
intervenciones de cirugia.

Eberhart et al. (2020) realizaron un estudio en Alemania titulado “Ansiedad preoperatoria
en adultos, el objetivo fue identificar dimensiones y cuantificar la relevancia de miedos asociado
con la intervencién quirdrgica”. Se traté de un estudio transversal con 3200 pacientes, el
instrumento Escala de Ansiedad e Informacion Preoperatoria de Amsterdam (APAIS). Los
resultados encontrados reportan que el 40.5% de pacientes indico ansiedad alta preoperatoria,
ademas las mujeres destacan con ansiedad prequirurgica con 71% y los hombres con 52%
Concluyeron que los resultados de la alta variabilidad, la ansiedad y miedo se aconsejan a apoyar
a los pacientes ansioso antes de ingresar a cirugia.

Lopez et al. (2021) realizaron un estudio en México con el objetivo de determinar los
niveles de ansiedad prequirdrgica. Se tratd de un estudio observacional, transversal, prospectivo
y analitico con 152 pacientes. El instrumento aplicado fue la Escala de Ansiedad e Informacion
Preoperatoria de Amsterdam (APAIS). Los resultados encontrados reportan el 92.1% tenian
ansiedad preoperatorio inmediato y el 7.9% sin ansiedad. Concluyeron detectar un estado de
ansiedad de manera inmediata reducira los tiempos de recuperacion y disminuira la
morbimortalidad.

Carolina 'y Ochoa, (2020) realizaron un estudio en Ecuador a fin de determinar el nivel de
ansiedad preoperatoria en pacientes oncologicos. Se traté un estudio cuantitativo transversal con
80 pacientes, el instrumento de Escala de Ansiedad e Informacion Preoperatoria de Amsterdam y
Escala de Beck. Los resultados encontraros reportan el 81.3% pacientes presentaban ansiedad
preparatoria y 66.25% presentaron sintomas de ansiedad. Concluyeron que mas de la mitad de la

poblacidn estaba con ansiedad prequirdrgica.



Antecedentes Nacionales, Regionales y Locales

Huanca Yufra, (2020) realiz6 un estudio en Perq, titulado Ansiedad prequirurgica y
factores relacionados en pacientes”. Se trato de un estudio observacional, prospectivo transversal
con 124 pacientes. El | instrumento aplicado fue la Escala de Ansiedad e Informacion
Preopatoria de Amsterdam. Los resultados encontrados reportaron que el 50.81% de pacientes
prequirargico presentaron ansiedad. Concluyeron que los pacientes programados para cirugia
presentan ansiedad prequirdrgica.

Samanez Pimentel (2021) realizé un estudio en Peru con el objetivo de determinar la
relacion gque existe entre la ansiedad preoperatoria y los estilos de afrontamiento al estrés, el
instrumento de Escala de valoracién de la Ansiedad Spielberger y el Cuestionario de Estilos
Afrontamiento de Estrés. Los resultados encontrados reportan un 57.33% de los pacientes
encuestados con alto nivel de ansiedad preoperatoria, un 26% de ansiedad medio y un 16.7% de
ansiedad bajo. Concluyeron que existe entre la Ansiedad preoperatoria y los estilos de
afrontamiento al estrés una relacién inversa, moderada y estadisticamente significativa, es decir
que cuando la Ansiedad preoperatoria es alta 0 moderada los Estilos de afrontamiento al estrés se
encuentran bajos.

Bruno y Manrique (2023) realizé un estudio en Perd, titulado Cuidado humanizado de
enfermeria relacionado con el nivel de ansiedad del paciente oncol6gico prequirdrgico, el
objetivo fue determinar el nivel de ansiedad oncol6gico prequirdrgico. Se trato con un estudio
descriptivo, cuantitativo con un corte transversal con un 123 de pacientes, el instrumento de
Escala de Likert y el Cuestionario de Ansiedad de Spielberg. Los resultados encontrados

reportan un 41.4% de pacientes oncoldgicos con niveles altos de ansiedad. Concluyeron que



hubo una relacion significativa entre el cuidado humanizado y el nivel de ansiedad del paciente
oncolodgico pre quirurgico.
Marco Conceptual
Ansiedad

La ansiedad como una emocion del ser humano que tiene por objetivo un incremento de
la activacion fisiologica para ponerlos en alerta ante posibles amenazas externas. Asi mismo los
estados de la ansiedad elevados en los periodos previos al procedimiento quirdrgico se evidencia
durante la operacion y una cirugia puede desencadenar respuestas negativas o positivas antes,
durante y después del proceso operatorio. (Huicho Lozano, 2023). Asi mismo la ansiedad es un
trastorno transitorio de emociones condicionados por la tensidn, aprension como consecuencia de
una situacién antigua o nueva que se acrecienta durante el periodo prequirdrgico. Por otro lado,
también se caracteriza que la ansiedad es un trastorno transitorio de emociones condicionados
por la tension, aprension como consecuencias de una situacion antigua o nueva que se caracteriza
durante el periodo prequirudrgico. (Bruno y Manrique, 2023).

Causas. Algunas de las causas de la Ansiedad son desorientacidn, abandono del entorno
y roles habituales, la persona a quien se le practicara una cirugia esta atemorizada, teme a lo
desconocido, a la muerte a la anestesia, perdida del trabajo por alguna secuela a la cirugia,
responsabilidad por el sostenimiento de la familia; si a esto se le agrega las propias
caracteristicas del procedimiento quirdrgico, que lleva implicito una serie de temores; sentir
dolor durante la operacién al dolor que pueda provocar los procedimientos previos a la

intervencion a los resultados de la cirugia (Huicho Lozano, 2023).



Fisiopatologia. La reaccién emocional ante algun tipo de amenazas o peligro y se
evidencia por una respuesta tanto fisioldgicas como cognitivas y conductuales (Pefia de Padilla,
2020).

Segun este autor la ansiedad involucra una complejidad de factores biologicos,
psicoldgicos y sociales dando como respuesta en pacientes prequirdrgicos genera en el
organismo una respuesta con descarga de catecolaminas, hiperactividad simpatica,
hipermetabolismo, cambios neuroendocrinos, alteraciones hidroelectroliticas y modificaciones
inmunoldgicas que disminuyen después a lo largo del periodo prequirargico (Navarro Gaston,
2020).

Asi mismo, la ansiedad presenta causas como la desorientacion, abandono del entorno,
roles habituales como nos manifiesta el autor (Huicho Lozano, 2023). Por otro lado, también
tenemos tipos de ansiedad como cognitivo o subjetivo que se basa a la experiencia seguidamente
la ansiedad fisioldgico, se presentan por la activacion de sistemas de control de nuestro
organismo del sistema nervioso autébnomo y el sistema nervioso motor, y por ultimo la ansiedad
motor, la ansiedad se evidencia como hiperactividad, inquietud motora, dificultad para la
comunicacion, movimientos repetitivos, evitacion de situaciones temidas, tension en la expresion
facial o un llanto (Pefia de Padilla, 2020).

Signos y Sintomas. La ansiedad se manifiesta por una tension, panico, caracterizado por
una sensacién de amenazas, presenta un incremento en los latidos cardiacos, hiperventilacion,
diaforesis, se encuentra fatigado no puede conciliar el suefio, no se concentra en sus actividades
y puede presentar problemas gastricos (Bruno y Manrique, 2023b)

Manejo. El manejo de la ansiedad implica una combinacién de estrategias que puedan

incluir medicacion o aclarar dudas ante la ansiedad (Navarro Gaston, 2020). Sin embargo, los



cuadros de ansiedad independientemente del factor que lo esté generando puede ser mitigado con
ejercicios que impliquen poco esfuerzo fisico, técnicas de respiracion, buena calidad de suefio,
poner en “practica habitos saludables, afrontar con buena actitud los acontecimientos de la vida
diaria y en ultima instancia uso de psicofarmaco previa prescripcion médica. Cabe recalcar que
se puede emplear méas de una técnica en busqueda de reducir la ansiedad (Huicho Lozano, 2023).
Ansiedad Prequirurgica

Es el estado de tension emocional obtenido por la inminente intervencion quirdrgica a la
cual sera sometido para resolucion de una patologia, la misma que si no se trata puede producir
alteraciones fisiologicas que perjudican la peri y post operatorio del paciente. Asi mismo se
origina en todo paciente que va a ser intervenido quirurgicamente, manifestando un malestar
psicoldgico y fisico; caracterizado por un temor difuso, que va desde la tranquilidad hasta llegar
al episodio de panico.

La ansiedad se origina en todo paciente que va a ser intervenido quirdrgicamente,
manifestado un malestar psicoldgico y fisico: caracterizado por un temor difuso que va desde la
intranquilidad hasta llegar el episodio de panico, en diversas investigaciones los pacientes han
presentado ansiedad una semana antes de la cirugia esto se debe al temor de la hospitalizacion.
(Bruno y Manrique, 2023). Asi mismo, la ansiedad pre quirargica influye en la restauracién tanto
fisica como emocional de los pacientes de igual manera en el origen de problemas
postoperatorios como incremento del nivel de dolor postoperatorio mayor dependencia de
medicamentos analgésicos, inicio del sindrome confesional y por consiguiente adaptabilidad e

insatisfaccion de los pacientes (Huicho Lozano, 2023).



Dimensiones. También presenta dos tipos de manifestaciones: como psiquica, esta
relacionada con la inquietud, tension, miedos e insomnio; y somatica, esta relacionada con
dolores musculares, sensacion de frio o calor dolor toracico, suspiros, sensacion de ahogo.

La Ansiedad Psiquica. Se refiere a un estado emocional transitoria, afectando
principalmente al sistema nervioso, al presentar ansiedad es una sefial de peligro, miedo, temor a
que puede pasar en un futuro, la ansiedad afecta principalmente a personas que estan en un
estado de estrés y ansiedad. Las personas que presenta ansiedad antes de ser intervenido
quirdrgicamente afectan negativamente a su salud mental y fisico.

Ansiedad Somatica. Donde se manifiesta sintomas fisicos como taquicardias, diaforesis,
nerviosismo, ataques de panico, insomnio, pensamientos intrusivos, malestar estomacal entre una
de las complicaciones si no se trata la ansiedad a tiempo puede provocar problemas en su diario
vivir e incluso puede provocarle un paro cardiaco (Basantes Rodriguez, 2024).

Base Tedrica

La Teoria de Adaptacion de Callista Roy describe al individuo como un ser holistico,
autonomo y capaz de adaptarse en su entorno.

Esta teoria permite elaborar una propuesta de intervencion, a través del modelo elaborado
por Roy, en la que fue posible identificar problemas de adaptacién vinculados a los componentes
béasicos de los cuatro modos adaptativos (Fisioldgico auto concepto, funcion en la vida real e
interdependencia) y también elaborar intervenciones de enfermeria relacionada con cada
diagnostico encontrado. También se observo que las implicaciones de una intervencion
prequirdrgica provocan incertidumbre y momentos de tension en los pacientes y cuidadores

desencadenando problemas psicoemocionales (Molero, 2021).



Asi mismo, se asocia al modelo de Callista Roy a la teoria de Adaptacion, los seres
humanos estan representados por sistemas biopsicosociales adaptativos que cambian en el
entorno, tanto para la salud como para la enfermedad, basandose en cuatro aspectos: la
Fisiologia, la autoimagen y la interdependencia comprende a cada individuo y la autoimagen que
presenta ante la sociedad. Por otro lado, la ansiedad ante el evento preoperatorio esta
relacionado directamente con, los estimulos, del ser humano desencadena la respuesta adaptativa
que promueven las metas de adaptacion e integracion de las personas del mundo. (Pefia de
Padilla, 2020)

Definicion de Términos

Ansiedad: La ansiedad es un estado emocional transitorio o crénico que aparece como
anticipacion a un dafio o desgracia futura acompariada de un sentimiento desagradable con
sintomas fisiologicos, y psicologicos (Navarro Gaston, 2020). La ansiedad es una familia de
alteraciones mentales que presentan sintomas y sentimientos especificos como tension,
nerviosismo, temor y mayor actividad simpatica (Huanca Yufra, 2020). La ansiedad es una
emocion del ser humano que tiene por objeto un incremento de activacion fisioldgica para
ponerlos en alerta ante posibles amenazas (Huicho Lozano, 2023).

Ansiedad normal y ansiedad patoldgica: La ansiedad normal es la que se relaciona con las
situaciones cotidianas del individuo y constituye una respuesta fisioldgica y adaptativa; pero
cuando no cumple una funcién adaptativa o es desproporcionada con su intensidad, cualidad o
duracion es ansiedad patoldgica (Huanca Yufra, 2020).

Sintomas de la ansiedad: Algunas de las manifestaciones clinicas de los trastornos de
ansiedad son agitacién, panico, sudoracion, taquipnea, problemas den la concentracion,

desasosiego, dificultad para conciliar el suefio (Huicho Lozano, 2023).



Paciente: Es el individuo que busca atencion o recibe cuidados de salud debido a
enfermedades, lesiones para mejorar su bienestar para prevenir enfermedades o para obtener
diagnosticos sobre su estado de salud (OMS, 2021).

Prequirdrgico: Es todo procedimiento y estudio que se realiza a todos pacientes antes de
la cirugia (Bruno & Manrique, 2023).

Ansiedad prequirurgica: Es el estado de tension emocional obtenido por la inminente
intervencion quirdrgica a la cual serd sometido para resolucion de una patologia, la misma que si
no se trata puede producir alteraciones fisioldgicas que perjudican la peri y post operatorio del
paciente. La ansiedad se origina en todo paciente que va a ser intervenido quirdrgicamente,
manifestando un malestar psicoldgico y fisico caracterizado por un temor difuso, que va desde la

intranquilidad hasta llegar al episodio del panico (Bruno & Manrique, 2023).



Metodologia

Descripcion del Lugar de Ejecucion

El estudio se realizard en un hospital publico de Lima, ubicado en el distrito de La
Molina. Este hospital cuenta con los servicios de centro quirdrgico, emergencia, consulta
externa. La investigacion especificamente se llevaré a cabo en un servicio de centro quirurgico
que se ubica en el tercer piso, lado este. Centro quirargico cuenta con areas limpia y sucia, asi
mismo cuanta con 5 salas quirdrgicas, salas donde realizan operaciones del servicio de
ginecologia, oftalmologia, otorrino, traumatologia, neo pediatria y urologia. Asi mismo cuenta
con 7 camillas en urpa con equipamiento completo y con comunicacion directa con rayos X,
laboratorio, con fécil acceso a las salas, también cuenta con éarea de farmacia en el mismo centro
quirdrgico. El estudio se realizaria en un plazo de 6 meses. Desde mayo hasta octubre del afio
2025
Poblacion y Muestra
Poblacién

La poblacion estara conformada por 150 pacientes prequirurgicos que se encuentran en
lista de espera de un hospital de Lima en el mes de abril del 2025.
Muestra

Se calculd la muestra tomando un porcentaje de confianza de 95 y margen de error de 5.
Se obtuvo que la muestra seran 109 pacientes.

Tamario de Muestra= 22 * (p) * (1-p)/ ¢

Donde:

Z= Nivel de confianza (95% 0 99%)

P=5



c= Margen de error (04=+4)

Calculadora de muestra

Nivel de confianza: @ @ 95% O 99%
Margen de Error: @ ‘5 |
Poblacion: @ 150 |

Calcular Muestra

Tamano de Muestra:

ey
=
Ia]

La muestra sera seleccionada segin muestreo probabilistico, asi mismo se define como
aquella muestra extraida de una poblacién de tal manera que todo miembro de esta ultima tenga
una probabilidad conocida de estar incluido en la muestra; asi mismo sera tipo aleatorio simple
este método es uno de los mas sencillos y tal vez utilizados; se caracteriza porque cada unidad
tiene la probabilidad equitativa de ser incluida en la muestra. Una de las modalidades de este tipo
de muestreo es de realizar un sorteo (Pineda et al.,1994). Por otro lado, la muestra es de un total
de 109 participantes. Cada dia de atencion se elegira un numero de pacientes prequirdrgico de
acuerdo al listado de pacientes atendidos.

Criterios de Inclusion y Exclusién.

Criterios de Inclusion.

v Paciente que no tengan antecedentes quirdrgicos previos.

v Pacientes que se encuentren conscientes, orientados y al momento de la entrevista

sean capaces de responder de forma correcta el instrumento.



Criterios de Exclusion.

v’ Pacientes que no cumplan con el rango de edad establecido menor de 17 afios, 11

meses y 29 dias.

v’ Pacientes que no aceptan participar en el estudio.

Tipo y Disefio de Investigacion

El estudio sera de enfoque cuantitativo porque es secuencial y probatorio con el fin de
establecer pautas de comportamiento y probar teorias (Hernandez Sampieri et al., 2014).

El disefio sera no experimental porque la investigacion que se realiza sin manipular
deliberadamente variable y en los que solo se observan los fenémenos en su ambiente natural
para analizarlos (Hernandez Sampieri et al., 2014), de corte transversal es cuando se estudian las
variables simultaneamente en determinado momento haciendo un corte en el tiempo (Pineda et
al., 1994).

Sera de nivel descriptivo porque son aguellos que estan dirigidos a determinar "cémo es"
0 "como esta" la situacién de las variables que se estudian en una poblacion. La presencia o
ausencia de algo, la frecuencia con que ocurre un fendmeno (prevalencia o incidencia), y en
quiénes, donde y cuando se esta presentando determinado fendmeno, asi mismo se define como
corte transversal a la descripcion de la frecuencia y distribucion de un tema de estudio en una
muestra (Pineda et al., 1994).

Identificacion de Variables

Variable: Ansiedad prequirdrgica.



Operacionalizacién de Variables

19

Variables Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores Escalas de
medicion
Ansiedad La ansiedad es una respuesta La variable serd medida Psiquica Ansioso Ordinal:
adaptativa que presenta el con la Escala Hamilton Tensionado Temor  Bajo
cuerpo humano ante una adquirido para Ansiedad Insomnio Medio
situacion de miedo o peligro que considera 2 Concentracion Alto

inminente que origina
sensaciones como preocupacion,
angustia, temor y
manifestaciones fisicas, como
temblores, sudoracion,
nerviosismo, entre otros,
Teniendo en cuenta que una
intervencion quirurgica es un
acto médico que implica algan
nivel de riesgo para la vida, esta
condicidn se transforma en un
factor estresante capaz de
desencadenar ansiedad en los
pacientes que estan siendo
preparados para dicho
Procedimiento (Sandoval
Christy, 2024)

dimensiones: Psiquica,
Somética

Baremo:

Nivel bajo 0-18
Nivel Medio 19-37
Nivel Alto 38-56

Somatica

Humor depresivo
Inquietud,
Impaciencia

Dolor muscular
Zumbido de oidos
Taquicardia
Opresion en el
Torax Pesadez

Abdominal Miccién

frecuente Boca
seca.
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Técnica e Instrumentos de Recoleccion de Datos
Técnica

La Variable de Ansiedad sera medida a través de la técnica de la encuesta que consiste en
obtener informacion de los sujetos de estudio, proporcionados por ellos mismos, sobre opiniones,
conocimientos, actitudes o sugerencias.

Instrumento

El instrumento sera la Escala de Ansiedad cuyo nombre original es Escala de medida
Hamilton creado por Max R. Hamilton en el afio 1959, asi mimo fue modificado por Molina
Mufiante Yessenia Estefani Natali en el pais del Pert (Molina Yessenia, 2017).

Es una escala de ansiedad con 14 items agrupados en 2 dimensiones con 5 alternativas
(Ausente, Intensidad Leve, Intensidad Moderada, Intensidad Grave y Totalmente Incapacitado).
Asi mismo las dimensiones son Psiquica, del 1 al 7 item y dimensién Somatica, del 8 al 14 item.
Seguidamente tenemos escala: respuestas de 0 (peor valorada) al 4 (mayor valorada); A=
Ausente; B= Intensidad Leve; C= Intensidad Moderada; D= Intensidad Grave; E= Totalmente
Incapacitado, por otro lado, tenemos categorias Intervalo: Nivel bajo (0-15); Medio (17-32); Alto
(33-48)

Validez y Confiabilidad.

Validez. Para la validez de contenido del instrumento, pasé por juicio de 9 expertos entre
ellos destacan: 6 enfermeros especialistas en centro quirurgico, 1 anestesiologo, 01 ginecélogo,
01 cirujano. Al aplicar la V de Aiken a sus opiniones, se obtuvo V=0.99 que significa que el
instrumento es valido (Apéndice B).

Confiabilidad. Para evaluar la confiabilidad de instrumento se aplicé una prueba piloto a

30 pacientes prequirtrgico que no formaban parte de la poblacién de estudio, a estos resultados



se le aplicé la prueba de alfa de Cronbach donde obtuvo alfa = 0.876, lo cual que significa que el
instrumento es confiable (Apéndice C).
Proceso de Recoleccion de Datos

Luego de solicitar la autorizacion del comité de ética de la escuela de posgrado de la
UPEU, se procedera a hacer las coordinaciones con la jefatura de enfermeria del servicio de
centro quirurgico del hospital para el estudio. Una vez autorizado se hara la visita al hospital
durante una semana para encuestar a los pacientes prequirurgico, hasta completar la muestra.
Previo a la encuesta se les explicara el objetivo del estudio, se les pedira el consentimiento
informado y las instrucciones para el llenado de la encuesta. Se les dara un tiempo aproximado
de 20 minutos para la respuesta del cuestionario.
Procesamiento y Analisis de Datos

Una vez terminada la recoleccion de encuestas se vaciara las respuestas en un Excel y
luego se pasaran los datos a una base en SPSS version 27. Se van a calcular los puntajes de
resultados (bajo, medio y alto), se presentaran los resultados en tablas con frecuencias y
porcentajes.
Consideraciones Eticas

v Se solicitara la autorizacion del comité de ética de la escuela de posgrado de la UPEU
del proyecto presentado.

v’ Se respetara el principio de autonomia porque se pedira la firma del consentimiento
informado y se respetara la decisién del paciente para participar o no participar en el
estudio.

v’ Se respetara el principio de beneficencia porque se pedira el relleno de la encuesta

para ayudar en el estudio de la ansiedad.



v’ Se respetara el principio de no maleficencia porque se pedira que rellenen la encuesta
con la mayor veracidad cada pregunta.
v' Se respetara el principio de justicia porque se seleccionara las personas indicadas para
el estudio.
Limitaciones del Proyecto
En este proyecto se esta considerando que los pacientes no pueden responder la encuesta
virtual y tendria que ser presencial, se sugiere que en futuros estudios serian mejor si fuera

presencial por el tema de pacientes adultos mayores.



Administracion del Proyecto de Investigacion

Cronograma de actividades

2025

Actividades Mayo  Junio  Julio  Agosto  Setiembre Octubre

Fase de planificacién

Buscar el tema a investigar -
Representacion del proyecto

Fase de ejecucién

Recopilacion y Andlisis de datos ]
Fase de documentacion y presentacion
Redaccién de informe final -
Preparacion de la presentacién

Fase de revision y entrega
Revision final

Entrega del informe para
dictaminacion
Refinamiento de informe




Presupuesto

Unidad

Costo

Descripcion Cantidad de Unitario COSt%/TOtaI
medida S/ (S/)

Recursos humanos
Investigador principal 01 000.00 000.00
Tabulador para la encuesta 01 200.00 200.00
Encuestador 01 300.00 300.00
Sub total S/. 500.00
Recursos materiales, equipos y bienes duraderos
Archivadores 01 Unidad 20.00 20.00
Papel bond A4 01 Millar 15.00 30.00
USB de 64 Gb 01 Unidad 65.00 65.00
Lapiceros 10 Unidad 2.00 20.00
Léapices 03 Unidad 1.00 3.00
Engrapador 01 Unidad 10.00 10.00
Perforador 01 Unidad 15.00 15.00
Fotocopia 109 Unidad 0.40 43.00
Resaltador 03 Unidad 3.00 9.00
Sub total S/. 215.00
Asesorias especializadas y servicios
Archivadores 06 Mes 54.00 324.00
Papel bond A4 06 Mes 39.00 234.00
Sub total 558.00
Total, presupuesto proyecto S./1273.00
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Apéndices

Apéndice A: Instrumentos de recoleccion de datos
Instrumento para medir la variable ansiedad
Cuestionario
I.  Introduccion:

Tenga usted muy buenos dias, mi nombre es. Jenny Meza Astuhuaman de la Escuela
Posgrado de la Universidad Peruano Union, estoy realizando un trabajo de investigacion para
determinar el manejo de la ansiedad en los pacientes que van a ser intervenidos en la Cirugia de
un Hospital

A continuacion, se le presenta una serie de preguntas las cuales se marca con una (X) a la
respuesta que considera correcta

Il.  Datos generales

1. Edad:
a) 18-30 afos
b) 31-40 afos
c) 41-60 anos.

2. Estado civil:
a) Soltero
b) Casado
¢) Viudo
d) Divorciado

3. Sexo:
a) Masculino
b) Femenino

4. Grado de Instruccion:
a) Primara
b) Secundaria
c) Superior
I11.  INSTRUCCIONES: Seleccione para cada item la puntuacion que corresponda, segun su
experiencia.



A. Ausente
B. Intensidad Leve
C. Intensidad Moderada
D. Intensidad Grave
E. Totalmente Incapacitado
Ud. se siente:
Escala de ansiedad de Hamilton A
(Modificado)
N° ITEMS 0
Ansiedad psiquica

1 | ¢Usted se siente preocupado(a) de que le suceda algo
durante la cirugia?

2 | ¢Usted tiene miedo, siente fatiga, esta inquieto (a), no
puede mantenerse relajado (a) ante la preocupacion de su
cirugia?

w

¢Usted teme la oscuridad o ser dejado solo (a)?

4 | ¢Usted tiene problemas para poder dormir?
¢El no poder dormir a aumentado al saber que va a ser
operado (a)

5 | ¢Usted tiene dificultad para concentrarse y recordar las
cosas?

6 | ¢Desde que le han informado de su cirugia usted se siente
deprimido (a) y se despierta entre suefios?

7 | ¢Se siente preocupado (a), impactante, inquieto (a) temor
al estar cerca de su intervencion quirdrgica?

Ansiedad somatica

8 | ¢Siente dolor muscular, rigidez en el cuerpo, o le ha
ocasionado algun tic el estar a horas de su intervencion

quirdrgica?

9 | ¢Siente zumbido en el oido, vision borrosa, sensacién de
debilidad?

10 | ¢Tiene dolor en el pecho, siente que su corazén late mas
rapido?

11 | ¢Siente que el pecho se le oprime, sensacién de
ahogamiento o falta de aire?

12 | ¢Siente ardor o dolor en el estbmago que le produzca
nauseas 0 vomitos?

13 | ¢Haido varias veces al bafio a miccionar desde que esta
esperando a que sea llamado (a) para su cirugia?

14 | ;Siente que se le seca la boca, que suda mucho, dolor de
cabeza 0 que se tensiona por temor a la cirugia?

Adaptado por Molina Mufante Yessenia Estefani Natali (2017)



Apéndice B: Validez de los instrumentos

Tabla de la V de Aiken

item Juez Juez Juez Juez Juez Juez Juez Juez Juez Acierto V de Aceptable

1 2 3 4 5 6 7 8 9 Aiken
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
4 09% 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0.96 Si
5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
10 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
12 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si
14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Si

Promedio de validez por V de Aiken
Instrumento Ansiedad en pacientes prequirdrgico
N° de items
14/14: 0.99
Resultado general de validez del instrumento: 0.99

Interpretacion: el instrumento es valido
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad evaluar la Ansiedad en paciente prequirdrgico, el mismo serda
aplicado en Un hospital de Lima 2025, de la ciudad de Lima Metropolitana, quienes constituven la muestra
en estudio de la validacion del test titulado: Ansiedad en paciente prequirirgico de un hospital de Lima,
2025 el cual sera posteriormente utilizado como instrumento de investigacion

Instrucciones

La evaluacion requiere de 1a lectura detallada v completa de cada uno de los items propuestos a fin de
cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestes relativos a: relevancia o congruencia con el
contenido, claridad en la redaccion, adecuacion contextual vy dominio del contenido. Para ello debera
asignar una valoracion si €l item presenta o no los criterios propuestos, v en caso necesario se ofrece un
espacio para las observaciones hubiera.

Juez N°: 035

Fecha actual: 16/12/2024

Nombres v Apellidos del Juez: Licenciada Janet Capac Estupifian
Institucion donde labora: Red Asistencial Almenara

Afies de experiencia profesional o cientifica: 28 afios

R
] -‘."'#Z.-' = .
T ESTUPINAN
W 1 LT RZE 45908
SERN. LV S0

mp,\ms'_E' HlaL ALMEMNARA

Firma del Juez.
(Firma v sello)




CERITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

DICTAMINADO POR EL JUEL
1y ;Esta de acnerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion ¥ estructura del INSTRUMENTO?
BILX ) HO(}
1 0
Obzervacions:
Zugsrencias;

) ;A wm parecer, ¢l orden de laz preguntas s &l adecuade?
SIEX ) NO( ]

Ob=ervacione:

Sugsrencias;

Iy Exizte dificultsd para eatender las preguntas del INSTRUMENTO?
5IL) KO{X)
1-=+0 =1
Observacions:

Zngerancias:

4) Exizten palabras dificiles de emtender en los items o reactives del INSTRUMENTO?
SIED NO(X)
Obzervacions:

Sugsrencias;

Zugsrencias;

5y Los tems o reactives del instrumento tiemen correspondencia con la dimensicn al que pertensce en el

comsiracin?
SI{X ) NO{ )

&) Las opciene: de respuesta estan suficentements eraduados v pertimentes para cada item o reactive del

INSTRUMENTO?
SIEX) NO( )

Cibzervacions:

Observaciones

Zngerancias:

Fecha: 141272024
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

METREUCCIONES: Sirvaza encerrar dentro de un circule, =l parcentsje que crea corvenients
para cada pregunsta.

JConzidera TUd. que el instrumento cwmple el objetivoe propussto?

L e T S T TR PR P P e —e———— + + -t

;Estimz T4 que 1z caetidad de ftems gue e utiliza son suficientas para tener una vision comprensiva del
asumbo que se mvestizal

a 10 20 a0 40 30 &b T ]

2 Ceé pregumtas crea TUd. que 38 podria agregar?

20 pregumtas se podrizn eliminar?

Fecha: 187122024

Valido por:
-,
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LISTA DE EVALUACION SOBRE LA ESCALA DE ANSIEDAD DE HAMILTON

"erzidm 1.1

INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOE DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

DIMENSION

Claridad"

Congruencia”

Comtexin”

Diominio del
Conztrecie’

Smperemciaz

D

N0

N

D

allzmed s sbende preccupadodn) de gee e suceda dlgo duranie la
CiTuga

]

b 1

plsted eme mprdo, seesde faliga. esia imquieio (2). oo puede
nanienerse relajade (o) asie la preccupacion de su cirugha?

]

i

[

Jllssed teme o pacundad o ser dejado solo ja)?

B

b

E] IS I (S - B! I

et bl bedbed) ] R ES

ANZIEDAD 4 U sted tiene profemas para poder dormir? [ R oo poder dormur
PRIQUICA a aureeenfado wl saber que va ser opemadoe o)
3 M esed tiene dificulied para concentrarse v recordar las oosas? X x
& sPesde gque ke han indonkado de su canagln usted se seode X X
depriznido {a) y =e despicma entre seelog?
T 4 e siemic pn_l...,"':."h Laj, Enpacianle, gt a ) lemos al esiar :{ :{
CENCn de s Anervencin guirirgics?
3 iSiente dodor mescular. ngides en el cuerpo. o le ho ceasiozado X x x X
un e el esiar o horas de s Ny encik Guirirgics
L sGRiente zumbide en ¢l oldn, visitn borross, sensacido de X X x X
debalpdat™
I | Toeense dobor em el pecho, sienbe que se comaedn late nads ipida? X X X XK
ANSIEDAD 11 Riente que el pecho s le opoime, Seosacion 0 AN gamenmn o X x x 3 4
lalta de aire
SOAMATICA
12 s&iente ardor o dolor ex el estdmago que le prodarca mduseas o X X X X
g0 g I
vimiins?
13 sHo Mo warias veoes al balo 0 micciosmar desde Gue et X X X 3

eapeianilo o gue sen lamado (2] para su cinigla?

14

Siente que se ke seca la boca, gue suda meucka, dodor de cabeza
O {que se lenskona por emor a ki cirugia?

o

X

R

i

" Ea entiende sin dificultad alzuna =] smmeiado del tem.
' Todas laz palabrzs del item zen usuzles ek nuesiro contexty

* El 1tem tiene relacion com el constrocto {Amsedad en pociente: pre quinegicos)
Y El ttexn evalioa el comparsnts o dimenzion sspecifica del constmacto (blogues)
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad evaluar la Ansiedad en paciente prequirirgico, el mismo sera
aplicado en Un hospital de Lima 2025, de la ciudad de Lima Metropolitana, quienes constituven 1a muestra
en estudio de la validacion del test titulado: Ansiedad en paciente prequirirgico de un hospital de Lima,
2025 el cual sera posteriormente utilizado como instrumento de investigacion.

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada v completa de cada uno de los items propuestos a fin de
cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a: relevancia o congruencia con el
contenido, claridad en la redaccion, adecuacion contextual y dominio del contenido. Para ello debera
asignar una valoracion si el item presenta o no los criterios propuestos, v en caso necesario se ofrece un
espacio para las observaciones hubiera.

Juez N°: 06

Fecha actual: 16/12/2024

Nombres v Apellidos del Juez: Licenciada Indira Lizano Echevartria
Institucion donde labora: Red Asistencial Almenara

Afios de experiencia profesional o cientifica: 30 afios

/‘\
aranasgsthes sasnnanartone segerans

Indird Lizano Fchovarii
‘Lic. en Enfermurio
CEP 25177 REEC 7'}‘(
1at Nac G Almenar
%Ho?' ExSalud

\ |

Firma del Juez.
(Firma y sello)




CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEY DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) ;E=ta de acoerdo con laz caracterizticaz, forma de aplicacion v eztructura del INSTRUMENTO?

SIEX ) NO ()
1 0

Obzarvacionas
Sugerancias:
1) ;A su parecer, el orden de laz preguntas es el adeenado?

SIEX ) NO( )
Obzarvacionas
Suzerancias:

3) Exizte dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?

SIL)
1=0

Ohzarvaricnas

NO( X)
0>1

Sugerancias:

4) Exizten palabras dificilez de entender en loz items o reactivos del INSTRUMENTO?

Sle)

Ohzarvacionas

NO(X)

Sugerancias:

Sugerancias:

%) Loz 1tem= o reactivoz del instromento tisnen correspondencia con la dimenszion al gue pertenece en &l

constructo?
SIEX ) NO{ )

6) Las opciones de respuesta estan zuficientemente graduados ¥ pertinentes para cada item o reactive del

INSTRUMENTO?
SIEX) NO( )

Obzarvacionas

Obzarvacionas

Sugerancias:

Fecha: 167122024

Valido por:

=Yy

FELLLEE T S POy R L EEE T

Cizano Echevarad
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crez convenlente
para cada pregunta.

;Considerz Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

+ + - + + + - + + -
o 10 20 30 40 50 &0 10 20 a0 10

;i Considera Ud. que este mstrumento confiene los conceptos propios del tema que se mvestiga?

+ + - + + + - + + +
o 1o 20 30 40 50 &0 70 an g 1)

;Estima Ud. que la cantidad de ftems que se utiliza son suficientes para tener una vision comprensiva del
asunto que se investiga?

+ - th + - S N N .

+
0 10 20 30 40 50 60 70 80 gm
i Considera Uld. que si aplicara este instrumento a muestras similares drian datos también

similares”?

+ + - + + + - + + +
0 10 20 30 40 50 &0 70 20 a0 10

;Estima Ud. que los items propusstos permiten una respuesta objetiva de parte de los informantes?

+ + - + + + - + + +
0 10 20 30 40 30 &0 10 g0 a0 100

;Cnié prepuntas cree Ud. que =2 podria agregar?

; Qe preguntas se podrian eliminar?

Fecha: 16/12/2024

('Valido por:

prgasrngpubesglaanunnasaF i inn ran s de dEerpsan
Fndira Lizane EcRevart )
1 Lic. mem E mifescmiss 0
CE ZFBRYFTF MELC. 7oA
! I P s duermesmmne 1 F
+ brlngn s i oy




LISTA DE EVALUACION SOBRE LA ESCALA DE ANSIEDAD DE HAMILTON

(Version 1.1)
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACTION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)
] Items Claridad® Congruencia® Contexto® Dominio del Sugerencias
DIMENSION N Constructe?
SI NO SI NO 51 NO 51 NO
1 ;Usted ze siente preccupado(a) de que le suceda algo durante la | 3 W W X
cirugia?
2 ;Usted tiene miedo, siente fatiga estd inquisto (), no puede | X X X X
mantenerss relajado (a) ante la preccupacion de su cinagia?
) 3 7 Usted teme la ozcuridad o ser dejado solo (&)? b d b4 X b4
ANSIEDAD 4 | ;Usted tiene problemas para poder dormir? ; El no poder dormar | 3% b hod X
PSIQUICA 2 sumentado al saber que va ser operado (3)
5 | ;Usted tiene dificultad para concentrarse v recordar las cosas? W b X X
6 | ;Dezde que le han mformado de su ciugia usted se siente | X X X
deprimido (3) v se despierts entre susfioz?
T | ;5 siente preocupado (&), mpactante, moweto (a) temor al estar [ % W X X
cerca de sn intervencidn quinirgica?
8 | ;Siente dolor muscular, nizidez en el cuerpo, o le ha ocasionado X b g W
almin tic el estar a horas de su infervencion ounirgica?
9 | ;Siente zumbide en el oido, vision bomoss, sehsacion de b W bl w
debilidad?
10 | ;Tiene dolor en el pecho, siente que su corazdn late mas rapido? X X X X
ANSIEDAD 11 | ;5Siente que 2l pecho =& le oprime, sensacidn de ahogamiento o b N e b
SOMATICA fakz = aire’
11 | ;Siente ardor o dolor en el estdmago que le produzea nduseas o X b X by
vomitos?
13 | ;Ha ido varias vecez zl bafio a micclonar desde que estd X b W X
ezperando a que 323 llamado (a) para su cirugia?
14 | ;Siente que se le seca la boca, que suda mucho, dolor de cabeza X X ¥ X
© Que s tensiona por temor a la comgia?
' Se entiende sin dificultad alzuna el enunciado del item * El item tiene relacion con el constructo (Ansiedad en pacientes pre quinirgicos)
 Todas las palabras del item son usuales en nuestro contexto 1+ El item evalda el componente o dimension especifica del constructo (blogues)

| it B, CE oA 1
1 [ TS










obtendrian datos f

los informant
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A i ks
AR | N ;
AN N

fem tiene relacion con el constructo (Ansiedad en pacentes pre quirirEeos)
item evalta el componente o dimensién especifica del constructo (blogues)

e
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Apéndice C: Confiabilidad de los instrumentos

Ansiedad de pacientes prequirurgico del servicio de Centro Quirargico de un Hospital

de Lima

Al4

Al13

Al0 | A1l | Al12

A9

A8

A7

A6

A5

Ad

A3

A2

Al

Estadisticas de fiabilidad

N de elementos

Alfa de Cronbach

14

0.876




Apéndice D: Consentimiento informado

Consentimiento informado

D (o T conDNI......oovviiiis , como sujeto de
investigacion, en pleno uso de mis facultades mentales, libre y voluntariamente, expongo: Que
he sido debidamente informado por el responsable del proyecto de investigacion, titulado: *
Ansiedad de pacientes pre quirdrgicos del servicio de Centro Quirtrgico de un hospital de Lima,
2025”, y reconociendo la importancia de la participacion de mi persona en este proyecto,
manifiesto: Que he sido informado y estoy satisfecho con todas las instrucciones recibidas
sobre el mencionado trabajo de investigacion.

Por lo tanto, otorgo mi consentimiento para que sea aplicado la guia de observacion a

mi persona.

Firma



Apéndice E: Matriz de consistencia

Titulo: “Ansiedad en pacientes prequirdrgico del Servicio Centro Quirdrgico de un hospital de Lima, 2025

68

Problema

Objetivos

Variables

Metodologia

Problema general

¢ Coémo es la ansiedad de los
pacientes prequirdrgicos del
servicio de Centro Quirargico de un
hospital de Lima, 2025?

Problemas especificos
¢,Como es la ansiedad psiquica en
pacientes prequirdrgicos del
servicio de Centro Quirdrgico en un
hospital de Lima, 2025?

¢ Como es la ansiedad somatica en
pacientes prequirdrgicos del
servicio de Centro Quirdrgico en un
hospital de Lima, 20257

Objetivo general
Determinar la ansiedad en
pacientes prequirdrgico en un
hospital de Lima, 2025

Objetivos especificos
Describir la ansiedad psiquica en
pacientes prequirlrgicos en un
hospital de Lima, 2025
Describir la ansiedad soméatica en
pacientes prequirdrgicos en un
hospital de Lima, 2025

Variable
Ansiedad

Dimensiones
Dimension 1: Ansiedad psiquica

Dimension 2: Ansiedad somatica

Enfoque: Cuantitativo
Disefio: No experimental
Tipo: Nivel descriptivo
Corte: Transversal
Poblacién: 150
Muestra: 109




