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RESUMEN

El presente estudio titulado “Factores asociados y los trastornos mentales en
estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario José Maria
Arguedas de Andahuaylas 2022”, tuvo como objetivo determinar la relacion entre
los factores asociados y los trastornos mentales en estudiantes del Centro de
Salud Mental Comunitario Universitario José Maria Arguedas, aplicando el
meétodo descriptivo, no experimental, trasversal correlacional, con un enfoque
cuantitativo, en una muestra de 53 historias clinicas de los estudiantes
diagnosticados con algun trastorno mental, del Centro de Salud Mental
Comunitario Universitario José Maria Arguedas - Andahuaylas. Se realizé un
analisis documental y la revision de las historias clinicas para la recoleccion de
datos, que son procesados mediante el software estadistico del SPSS, version
26. Se utilizo dos fichas de recoleccion de datos para los factores asociados que
consta de 20 items y los trastornos mentales consta de 11 items, validados por
juicio de expertos. Los resultados presentaron que el 24,5% de estudiantes
presentan factores asociados bajos y el 20,8% regulares tienen episodio
depresivo grave sin sintomas psicoticos; el 13,2% de estudiantes que presentan
factores asociados bajos tienen episodio depresivo moderado; el 11,3% de
estudiantes que presentan factores asociados bajos y el 9,4% regulares tienen
trastorno mixto de ansiedad y depresion; el 3,8% de estudiantes que presentan
factores asociados bajos tienen trastorno de estrés postraumatico, trastorno
depresivo recurrente, episodio moderado; el 3,8% de estudiantes que presentan
factores asociados regulares tienen trastorno de estrés postraumatico, trastornos
de adaptacion, trastorno de ansiedad, no especificado; y el 1,9% de estudiantes
que presentan factores asociados regulares tienen episodio depresivo
moderado. Concluye que no existe relacion entre los factores asociados y los
trastornos mentales, de modo que se acepta la hipo6tesis nula, dando asi la
correlacion de Spearman 0,226, por lo tanto, tiene una correlacion positiva baja,
en los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario Jose
Maria Arguedas de Andahuaylas 2022. Palabras claves: Factores asociados,

trastornos mentales, Centro de Salud Mental Comunitario Universitario



ABSTRACT

The present study entitled "Associated factors and mental disorders in students
of the José Maria Arguedas University Community Mental Health Center the
Andahuaylas 2022", aimed to determine the relationship between associated
factors and mental disorders in students of the José Maria Arguedas University
Community Mental Health Center, applying the descriptive, non-experimental,
transversal correlational method, with a quantitative approach, in a sample of 53
clinical histories of students diagnosed with some mental disorder, of the José
Maria Arguedas University Community Mental Health Center - Andahuaylas. A
documentary analysis and review of the clinical histories were carried out for data
collection, which were processed using SPSS statistical software, version 26.
Two data collection forms were used for the associated factors, consisting of 20
items, and the mental disorders, consisting of 11 items, validated by expert
judgment. The results showed that 24.5% of students present low associated
factors and 20.8% regular have a severe depressive episode without psychotic
symptoms; 13.2% of students who present low associated factors have a
moderate depressive episode; 11.3% of students who present low associated
factors and 9.4% regular have mixed anxiety and depression disorder; 3.8% of
students with low associated factors have post-traumatic stress disorder,
recurrent depressive disorder, moderate episode; 3.8% of students who present
regular associated factors have post-traumatic stress disorder, adjustments
disorders, anxiety disorder, not specified; and 1.9% of students who present
regular associated factors have a moderate depressive episode. It concludes that
there is no relationship between the associated factors and mental disorders, so
the null hypothesis is accepted, thus giving the Spearman correlation 0.226,
therefore, it has a low positive correlation, in students of the José Maria Arguedas

of Andahuaylas University Community Mental Health Center 2022.

Keywords: Associated factors, mental disorders, University Community Mental
Health Center.



INTRODUCCION

La poblacién universitaria se encuentra actualmente entre los grupos mas
vulnerables a los trastornos mentales, existiendo varios factores que contribuyen
al desarrollo de la enfermedad mental. En ese sentido, esto los lleva a
experimentar constantemente un alto estrés debido a las altas exigencias de
factores personales, familiares, socioculturales y académicos, de igual forma los
estudiantes universitarios enfrentan diversas dificultades que afectan su
bienestar y les impiden afrontar y adaptarse efectivamente a lo que dificulta su
preparacién como futuros profesionales. (1)

El presente estudio se enfoca en este grupo demogréfico ya que también fue uno
de los grupos mas afectados por la pandemia del COVID-19, no por los
problemas de salud que ocasiong, sino por la interrupcion de las actividades
académicas y cotidianas de estas personas. A esto se sumo una adaptacion al
aprendizaje virtual, que requirié equipos y tecnologia que muchos estudiantes

rurales no tenian.

El estudio se realiza en el Centro de Salud Mental Comunitario Universitario
“José Maria Arguedas” de Andahuaylas que pertenece al MINSA, el cual es el
anico en la region Apurimac encargado de atender a este grupo poblacional de
estudiantes universitarios y de institutos superiores, dénde dia a dia se van
identificando estudiantes con trastornos mentales producto de diferentes
factores.

Los objetivos del trabajo estan direccionados a identificar la relacién entre los
factores asociados y los trastornos mentales, lo cual podria ayudar a desarrollar
nuevas estrategias en el tratamiento y en el seguimiento de los pacientes, y
también contribuir a la prevencion de la aparicion de estos trastornos mentales,
a la vez el presente estudio puede ser de utilidad para el sector educativo de la
provincia y de la region ya que con los datos recogidos se puede justificar la

creacion de mas de estos Centros de salud mental Comunitarios Universitarios.

Para este trabajo de investigacion se utiliza un disefio de enfoque cuantitativo,

donde la recoleccién de datos se realizd6 mediante una ficha de recoleccion de

9



datos de las historias clinicas, que identifica los factores asociados y los
trastornos mentales en un grupo de estudiantes de la Universidad Nacional José

Maria Arguedas de Andahuaylas.

Finalmente, la presente investigacion constas de Capitulo I: Planteamiento del
problema, Capitulo Il: Marco teorico, Capitulo Ill: Hipétesis y variables, Capitulo
IV: Metodologia del proyecto, Capitulo V: Resultados, Capitulo VI: Discusion de
resultados, Capitulo VII: Conclusiones, Capitulo VIII: Recomendaciones,
Capitulo IX: Referencias bibliograficas, finalmente anexos.

10



. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

1.1. Descripcién de larealidad problemética

La salud mental en los ultimos afios ha sido cada vez mas reconocida a nivel
mundial y ha transformado la contextualizacion desde su concepto hasta su

alcance desde diferentes enfoques de la salud. (2)

La Organizacion Mundial de la Salud ha identificado que los problemas de salud
mental son muy amplios hasta devenir en los trastornos mentales definidos como
la “alteracion clinicamente significativa de la cognicién, regulacion de las

emociones o el comportamiento de un individuo”. (3)

El desarrollo de los trastornos mentales ha evolucionado en funcion a los
acontecimientos y mas aun en el contexto de la pandemia de COVID -19, que ha
repercutido arduamente en la salud mental y el bienestar de las personas en todo

el mundo. (4)

Tal es la magnitud del problema que la OMS reporta que 970 millones de
personas en el 2019 padecian un trastorno mental, siendo las mas comunes, la
ansiedad y los trastornos depresivos. Debido a la pandemia del COVID-19, han
aumentado un 26% y un 28% durante el afio 2020. (5) Asi mismo la OPS, calcula
gue los trastornos mentales y neuroldgicos representan a nivel mundial el 14% y

el 22% en América Latina y el Caribe. (6)

Otras fuentes sefialan que mas de 350 millones de personas de todas las edades
en todo el mundo sufren de depresion, tal es el caso de América Latina y el
Caribe, donde la depresion fue la mas frecuente (5%), seguida de la ansiedad
(3,4%), la distimia (1,7%), el trastorno obsesivo compulsivo (1,4%), el trastorno
de panico y la psicosis afectiva (1 % cada uno) y el trastorno bipolar (0,8%), entre
otros. (6)

Asi mismo en un estudio del Instituto de Métricas y Evaluacion de la Salud,
muestra datos estadisticos de trastornos mentales a nivel mundial, teniendo en
mayor proporcion en Africa con un 15,5%, seguida de América Latina 14,1%,

Europa 13,3 %y de menor proporcion en Asia 12,4%. (7) Por ello, la

11



Organizacion Mundial de la Salud advierte que la salud mental de un
individuo esta determinada por una serie de factores sociales, psicologicos y
biolégicos. (8) Por consiguiente, los trastornos mentales son multicausales, la
mayoria de las cuales estan relacionados con antecedentes familiares de
problemas de salud mental y otros factores genéticos; eventos estresantes de la
vida, incluyendo trauma, abuso sexual y fisico, negligencia y enfermedad;
factores psicoloégicos como patrones de pensamiento poco saludables y
dificultad para controlar las emociones. (9)

También se asocia con cambios sociales rapidos, condiciones de trabajo
estresantes, discriminacion y normas de género, exclusion social, estilos de vida
poco saludables, riesgo de violencia y mala salud, violaciones de los derechos
fisicos y humanos. Asimismo, hay factores de la personalidad que hacen que

una persona sea mas vulnerable a los trastornos mentales. (8)

Este problema no es ajeno a Peru, por ello el Instituto Nacional de Salud Mental
reporta que el 20% de la poblacién adulta y adulta mayor padece de un trastorno
mental, especialmente depresion, trastornos de ansiedad, consumo perjudicial,
abuso y dependencia del alcohol; y el 20% de nifios y nifias padecen trastornos
de conducta. (10) Un estudio realizado en el Plan de salud mental del Perd,
durante la pandemia de COVID-19 encontré que el 28,5 % presentaba sintomas
depresivos, de los cuales en mujeres 30.8% y en hombres 23.4% siendo el grupo
de edad més deprimido entre 18 a 24 afios. (11)

Como respuesta al problema el MINSA implementa dos componentes centrales
para mejorar esta situacion: a) Promocién y prevencion en salud mental en el
nivel personal, familiar y comunitario, y b) Fortalecimiento, expansion y
articulacion de los servicios de salud mental comunitaria. (10) Sin embargo, los
indicadores no han cambiado en este contexto, hay déficit de disponibilidad en
el sistema de salud mental, escaso recurso humano, e insuficiente inversién en

la salud mental de la poblacion. (12)

En el contexto actual los estudiantes universitarios enfrentan condiciones

estresantes que incluyen preocupaciones, riesgo de infeccién, pérdida
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financiera, aislamiento social o la necesidad de realizar estudios de forma
remota. (13) Por tal motivo, los jévenes y adultos son el grupo mas afectado en
la salud mental, ya que su motivacion social y académica se ve comprometida,
tal es asi que Ministerio de Educacion, informo en Setiembre del 2020,
aproximadamente 174 000 jovenes peruanos desertaron sus estudios a nivel
nacional, lo que elevo la tasa de desercion universitaria del 12% al 18,6%,

especialmente en las universidades privadas con un 22,5%. (14)

El Centro de Salud Mental Comunitario Universitario “José Maria Arguedas” de
Andahuaylas, region de Apurimac, brinda atencién especializada en beneficio de
los estudiantes de las 3 universidades y 5 institutos tecnologicos. (15) Durante
2 afos de pandemia por COVID -19, se ha observado un incremento de
trastornos mentales en los estudiantes de la Universidad “José Maria Arguedas”
de Andahuaylas, se evidencia que hay un incremento en el orden de un 78%
frente al 43% del afilo anterior de estudiantes que presentan algun tipo de
trastorno mental, segun la oficina de informatica del Sistema de informacion
Hospitalario (HIS MINSA), de la institucion.

Ademas, se ha observado que los estudiantes universitarios enfrentan multiples
problemas personales, familiares, econémicos y otros que pueden tener
afectaciéon en su salud mental, creando una serie de obstaculos para el que
desarrollen bien sus cursos en las instituciones de educacién superior, y en
muchos casos algunos desertan sus estudios. Por tal, en el resultado se observo
diferentes complicaciones como: Expresiones de que han disminuido la alegria
de vivir, que hay muchos conflictos familiares, que tienen pocos amigos,
problemas vinculados al consumo de alcohol o drogas, asi mismo problemas
relacionados con el trabajo, problemas relacionados con el rendimiento
académico, falta de dinero, refieren que no pueden dormir bien debilitamiento lo
gue podria disminuir el sistema inmunitario, entre otros que corresponde a este

contexto.

En tal sentido, es necesario investigar la relacion entre los factores asociados a

los trastornos mentales.
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Debido, a que los trastornos mentales tienen una amplia clasificacion en funcion
a sus manifestaciones de acuerdo al CIE 10, en el estudio se ha abordara los
trastornos afectivos y trastornos neuréticos, secundarios a situaciones
estresantes y somatomorfos en los estudiantes universitarios del centro de salud

mental comunitario universitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.

1.2. Formulacion del problema.
1.2.1. Problema General:

¢, Cual es la relacion entre los factores asociados y los trastornos mentales en
estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario José Maria
Arguedas de Andahuaylas 20227

1.2.2. Problemas Especificos:

a) ¢Cudl es el nivel de los factores prevalentes de los estudiantes del Centro
de Salud Mental Comunitario Universitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 20227

b) ¢Cudles son los tipos de trastornos mentales prevalentes de los estudiantes
del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 20227

c) ¢Cudles son los niveles de relacion entre los factores personales y los
trastornos mentales de los estudiantes del Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 20227

d) ¢Cuales son los niveles de relacion entre los factores familiares y los
trastornos mentales de los estudiantes del Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 20227

e) ¢Cudles son los niveles de relacion entre los factores socioculturales y los
trastornos mentales de los estudiantes del Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022?

f) ¢Cudales son los niveles de relacion entre los factores académicos y los
trastornos mentales de los estudiantes del Centro de Salud Mental

Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022?
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1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo General

Determinar la relacion entre los factores asociados y los trastornos mentales en

estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario José Maria

Arguedas de Andahuaylas 2022.

1.3.2. Objetivos especificos:

a)

b)

d)

Identificar el nivel de los factores prevalentes de los estudiantes del Centro
de Salud Mental Comunitario Universitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

Identificar los tipos de trastornos mentales prevalentes de los estudiantes del
Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas
2022.

Identificar los niveles de relacién entre los factores personales y los
trastornos mentales de los estudiantes del Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.

Identificar los niveles de relacion entre los factores familiares y los trastornos
mentales de los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José
Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.

Identificar los niveles de relacion entre los factores socioculturales y los
trastornos mentales de los estudiantes del Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.

Identificar los niveles de relacién entre los factores académicos y los
trastornos mentales de los estudiantes del Centro de Salud Mental

Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.

1.4. Justificacion.

En la actualidad los problemas de salud mental se consideran un asunto de salud

publica dado su alto impacto social y econémico. La cuarentena por la pandemia

de COVID-19 a la que ha sido sometida la poblacién del Pert ha provocado en

las personas diferentes reacciones fisicas, psicologicas y conductuales. (16)
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El presente trabajo de investigacion aportara conocimiento sobre los factores
asociados a los trastornos mentales en este grupo poblacional en especifico a

fin de conocer la magnitud de este problema. (17)

Los resultados de la investigacion permitirAdn a las autoridades locales,
regionales de la salud, a contribuir e implementar planes de accién para mejorar
la calidad de vida de los estudiantes y asi desempefiarse apropiadamente en
sus funciones académicas, profesionales y a nivel de la sociedad. Ademas, tiene
la finalidad de orientar a las universidades para mejorar las estrategias de
abordaje, favoreciendo un adecuado manejo de los factores que implican en la

salud mental de los universitarios.

1.5. Delimitantes de la investigacion.
1.5.1. Tedrica

Este presente proyecto de investigacion permitira conocer la relacion de los
factores asociados a los trastornos mentales en estudiantes del centro de salud

mental comunitario universitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.

1.5.2. Temporal

El estudio fue en el periodo de enero a diciembre del 2022.

1.5.3. Espacial

El lugar de estudio fue en el Centro de Salud Mental Comunitario Universitario

José Maria Arguedas de Andahuaylas.
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1. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes.
2.1.1. Internacionales.

CLEMENTE ARIAS, Z. (2021). Realiz6 la tesis titulada. “Estrés Académico y
Ansiedad en Estudiantes de Licenciatura en Enfermeria” Puebla en México, el
estudio tuvo como objetivo identificar la relacion de estrés académico y ansiedad
en estudiantes de la licenciatura en enfermeria, con el método cuantitativo,
descriptivo, comparativo y correlacional, en una muestra de 275 estudiantes de
la Universidad de Puebla. Encontré que el 91.6% de los estudiantes perciben
estrés y el 85.5% ansiedad durante el periodo de exdmenes e indicaron percibirlo
en un nivel moderado. Ademas, el 35.3% de los estudiantes tiene ansiedad leve,
29.5% moderado, 17.8% minimo y el 17.5% severo. También se muestra que
existe diferencia significativa entre el estrés académico (F = 3.31, p = .002) y
ansiedad (F = 2.06, p = .048) por semestre, donde los mayores puntajes se
presentaron en el sexto y séptimo semestre respectivamente. Concluye que los
estudiantes de licenciatura en enfermeria presentan estrés académico y
ansiedad, existiendo diferencia por semestre y una relacion de efecto moderado

entre estas variables. (18)

ARANGO VALENCIA J, CIFUENTES VELASCO V, JHOANA ZUNIGA L.
(2020). Realizaron la investigacion titulada “Factores influyentes en la salud
mental de los estudiantes del programa de administracion de empresas de una
universidad privada Palmira” en Siria, con el objetivo de determinar factores
influyentes en la salud mental de los estudiantes, en un estudio de método
cuantitativo, descriptivo, transversal y no experimental, con 178 estudiantes de
la facultad de ciencias econdmicas. Encontraron que el 92.2% y 97.6%
consideran entre excelente y buena, su autoimagen y autoestima con respecto
a los factores personales, el 83.7% consideran como buena su vida social, en
cuanto a lo laboral el 29.8% argumentan que es frecuente las altas exigencias
laborales y el 31% de su trabajo no es bien remunerado con respecto a los
factores sociales y los aspectos familiares fue 96.6% consideran que tienen una

buena relacion, aunque el 33.7% manifiestan que algunas veces recibe mucha
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presion o exigencia de la familia. Concluyeron que existen factores personales,
sociales y familiares que influyen en la salud mental la alteracién en alguno de

ellos puede determinar la aparicion de alteraciones mentales a largo plazo. (19)

VINACCIA ALPI, E., ORTEGA BECHARA, A. (2020). Realizaron el estudio
titulado: “Variables asociadas a la ansiedad-depresidon en estudiantes
universitarios en la costa Atlantica colombiana”. Cuyo objetivo fue evaluar la
relacion entre variables sociodemograficas, ansiedad y depresidn en estudiantes
de una universidad. Aplicaron un disefio transversal, descriptivo con 6224
estudiantes universitarios. Encontraron que el 55.7% presentan sintomas de
ansiedad, 32.2% presentan sintomas de depresion, y 28.9 % presentan
comorbilidad. Por lo tanto, el sexo, estado civil, grupo étnico y estrato
socioeconémico fueron predictores significativos de la ansiedad-depresion.
Concluyeron que los hallazgos indican que la ansiedad y la depresion son

frecuentes entre estudiantes universitarios. (20)

HERNANDEZ MARIN, J. (2018). Realizo la tesis titulada, “Factores asociados a
sintomas de ansiedad en los estudiantes del programa de enfermeria de la
universidad de Santander- UDES, Bucaramanga” en Colombia, que tuvo como
objetivo determinar la prevalencia y los factores asociados a los sintomas de la
ansiedad en los estudiantes de enfermeria de la UDES del primer semestre,
empleando el método de estudio transversal, analitico, a 157 estudiantes
universitarios. Encontré que el 53,5%, presentan prevalencia de ansiedad en los
estudiantes de enfermeria, como factor que influyen en la presencia de ansiedad
los problemas académicos, dificultades econémicas, antecedentes familiares de
trastornos psiquiatrico y disfuncion severa en el APGAR familiar. Por lo tanto,
concluye que el estudio permitio obtener informacion actualizada sobre las
caracteristicas y la salud mental de los estudiantes del programa de enfermeria.
(21)

CASTRO LASCHIVSKA, M., VARONA GUZMAN, J (2018). Realizaron la tesis
titulada “Descripcion sociodemografica y clinica de la poblacidn universitaria que

se hospitalizo por trastornos mentales en la clinica Montserrat” en Colombia.

18



Cuyo objetivo fue determinar qué factores asociados presentes y los trastornos
psiquiatricos, desarrollaron un estudio transversal comunitario, en las personas
mayores de 18 afios, que mostraron los factores de pareja 22,4%, académicos
21,4%, familiares 17,4% y sociales 16,7%, en cuanto a los trastornos mentales
encontraron el trastorno de estado del animo con 67,2%, seguido de los
trastornos bipolares con un 11,3%, continuando con los trastornos psicoéticos con
un 8,9% vy los trastornos por consumo de sustancias en un 7,4%. Concluye que
se identificaron distintos factores asociados y trastornos mentales en los
estudiantes universitarios de pregrado, que se hospitalizo en la clinica
Montserrat. (22)

2.1.2. Nacional.

BACA HUAICANI, N (2022). Realizo la tesis titulada, “Factores asociados a
trastornos mentales en estudiantes de clinicas de la facultad de medicina de la
universidad nacional de San Agustin, Arequipa”, cuyo objetivo fue determinar los
factores asociados a trastornos mentales en estudiantes de clinicas de la
Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de San Agustin. Aplicando el
método de estudio observacional, prospectivo y transversal, con 205 estudiantes
de clinicas de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de San
Agustin. Encontré que el rango de edad predominante fue de 23-25afios con el
57.6%, el sexo predominante fue femenino con el 65.4%, el 78.5% de
estudiantes son procedentes de Arequipa, el 62% tenia pareja, el 35.6% de
estudiantes presentaba disfuncion familiar moderada y el 64.4% de estudiantes
pertenecen a un nivel socioeconomico medio; el 51.7% de estudiantes presentan
trastornos mentales, de estos, el 23.9% son casos de depresion/ansiedad, el
41% trastorno psicotico, el 0.5% trastorno convulsivo y 13.2% alcoholismo.
Concluye que hay asociacion estadisticamente significativa entre los casos de
depresion/ansiedad en relacion a edad, sexo y funcionamiento familiar; trastorno
psicotico con procedencia y funcionamiento familiar; trastorno convulsivo y nivel
socioeconémico y casos de problemas relacionados con el consumo de alcohol

con el sexo, procedencia y el funcionamiento familiar. (23)
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POMA TOVAR, M. (2022). Realizo la tesis titulada. “Factores asociados a los
niveles de estrés psicoldgico en estudiantes de una universidad peruana durante
la pandemia por COVID-19” en Arequipa, cuyo objetivo fue analizar los factores
asociados a los niveles de estrés percibido en estudiantes de una universidad
publica peruana, con el método observacional y transversal en los estudiantes
de la Universidad Nacional de San Agustin. Encontré que el 27,6 + 7,1y 27,6%
tuvieron nivel alto de estrés; y en el andlisis multivariado se encontr6 que el sexo
femenino, afio de estudios, matricula irregular, enfermedad cronica y
preocupacion por el futuro fueron factores relacionados con estrés alto. Concluye
que el sexo, aflo de estudios, matricula irregular, enfermedad crénica y
preocupacion con el futuro son factores de riesgo de estrés alto en los
estudiantes de la universidad publica peruana. (24)

QUISPE PACHECO, C. (2021). Realizo la tesis titulada, “Factores de riesgo
asociados a depresion en estudiantes de enfermeria de una universidad publica
de Lima”, tuvo como objetivo determinar los factores de riesgo asociados a
depresion en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional Mayor de
San Marcos, con el método cuantitativo, disefio descriptivo, de corte transversal
y nivel aplicativo, constituida por 73 estudiantes de enfermeria de 2do a 5to afio
con algun grado de depresién. Los resultados sefialan que los estudiantes de
enfermeria presentan depresion: leve 84% (61) y moderada 16% (12); en 52%
(38) que estuvieron presentes los factores de riesgo asociados, destacando los
sociales 70% (51) y académicos 68% (50). Concluye que los factores de riesgo
personales, sociales, familiares y académicos tienen una asociacion moderada
con la depresion en estudiantes de enfermeria, quienes en su mayoria presentan
grado de depresion leve, seguida de depresion moderada, destacando el sexo
femenino, percepcidén de salud fisica y mental, asilamiento social por COVID-19,
estado civil, relaciones interpersonales, economia del hogar, interferencia
familiar en decisiones, percepcion del programa, apoyo docente, interés por
enfermeria y sobrecarga académica. Los factores de riesgo personales y
académicos tienen una asociacion moderada con la depresion, mientras que los

factores de riesgo sociales y familiares una asociacién débil. (25)
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TITO CRUZ, S. (2020 — 2021). Realizo la tesis titulada. “Factores asociados a la
ansiedad durante la pandemia del sars cov-2 en los internos voluntarios de
ciencias de la salud de la UNA en Puno”, cuyo objetivo fue determinar los
factores asociados a la ansiedad en los internos voluntarios de ciencias de la
salud de la UNA-Puno. Desarrollo el método transversal, con las facultades de
Medicina Humana, Enfermeria, Odontologia, Nutricion y Biologia, encontr6 como
resultado que el 44% presenta prevalencia de ansiedad global en los factores
asociados, de las cuales nueve son factores de riesgo y nueve factores
protectores. Concluye, que los internos que vivieron en zonas rurales, que
vivieron solos, los que se contagiaron, los que estuvieron de duelo, los que
cuidaron personas en riesgo 0 que no cuidaron personas contagiadas, los que
se autofinanciaron su estadia, los que desconocian sobre el tratamiento y en su
mayoria mujeres, tuvieron mas probabilidades de desarrollar ansiedad. Sin
embargo, los estudiantes que vivieron en una zona urbana, sin soledad, que no
se contagiaron, los que no pasaron duelo, los que no cuidaron personas en
riesgo o que cuidaron personas contagiadas, los que obtuvieron financiamiento
de parientes o familiares, los que conocieron el tratamiento del cov-19 y en su

mayoria varones, tuvieron menos probabilidad de desarrollar ansiedad. (26)

MARMOLEJO COTRINA, H; RIVERA ROJAS, E. (2021). Realizaron la tesis
titulada. “Factores asociados con sintomas de depresion y ansiedad entre los
estudiantes de la Facultad de Medicina Humana de la Universidad Nacional del
Centro del Pert, Huancayo”. Desarrollaron el estudio con el objetivo de estimar
los factores asociados con la ansiedad y depresion en los estudiantes, con el
meétodo retrospectivo y analitico en los alumnos de la Facultad de Medicina de la
Universidad Nacional del Centro del Peru, en 129 pacientes de la Facultad de
Medicina. Encontraron que el 48.06% es de sexo masculino, el 18.6% mayores
de 24 afos, el 55.81% mostraron prevalencia de la ansiedad y el 37.98% de
depresion. Concluyeron que los afios de estudio dentro de la carrera de Medicina
ocasionan con el paso del tiempo mayor depresion en los estudiantes

independientemente de otras variables. (27)
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MARQUEZ PUEMAPE, M. (2021). Realizo la tesis titulada. “Factores que
predisponen a la depresion en estudiantes de enfermeria en una universidad
publica” en Lima, cuyo objetivo fue determinar los factores que predisponen a
depresion en estudiantes de enfermeria de una universidad publica. Aplicando
el método de enfoque cuantitativo, observacional correlacional, transversal,
prospectivo, con 65 estudiantes. Encontré que el 100% de los estudiantes
presenta depresion, 50% presenta depresion leve, 32,5% moderada, 15%
moderadamente grave; para lo cual los factores predisponentes es la presencia
de morbilidad crénica, cuidar al padre con enfermedad cronica, aporte
econdémico obligatorio, considerarse carga econdmica, padre consumidor de
alcohol, la violencia, baja autoestima, inestabilidad emocional. Concluye que los
estudiantes universitarios de la carrera de enfermeria tienen depresion a nivel
leve que tiene factores predisponentes principalmente psicoldgicos y sociales,
tales como baja autoestima, inestabilidad emocional y dificultad para encarar
situaciones. Ademas, tienen limitaciones econOmicas debiendo colaborar
obligatoriamente, que limita su desenvolvimiento y cumplimiento académico,

acusando sentimientos de culpa y sintiéndose carga econémica familiar. (28)

FLORES AGURTO, F. (2021). Realizo la tesis titulada, “Factores asociados a
trastorno de ansiedad en estudiantes de medicina humana de la UNP, que
reciben clases virtuales durante el 2021” en Piura. Tuvo como objetivo
determinar los factores asociados a trastorno de ansiedad en alumnos de
medicina de la UNP gue reciben clases virtuales durante el primer semestre
académico, a través del disefio transversal analitico en estudiantes de medicina
inscritos al primer semestre académico, en 106 estudiantes de medicina,
encontré6 que el 57.6% fueron del sexo masculino, la media de la edad fue
21.5+3.8 afnos, 11.3% trabajaba, 27.3% eran de 1° afo, la media de horas de
clases semanales fue 26.7+10.4, la media de cursos llevados fue 6.0+2.8, 5%
fumaban o habian fumado en el pasado, y 18.9% fueron catalogados como
dependientes al alcohol; con respecto a los niveles de ansiedad se encontré que
42.5% de estudiantes presentd ansiedad leve, 14.6% presentd ansiedad
moderada y 7.6% presentd ansiedad severa. Por los tanto, concluye que los

factores asociados a ansiedad en estudiantes de medicina fue el sexo femenino,
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con mayor cantidad de horas de clases virtuales a la semana y la dependencia
al alcohol. (29)

ROJAS CASTREJON, P. (2018). Realizo la tesis titulada, “Factores asociados
a la sintomatologia depresiva en estudiantes de medicina de la Universidad
Nacional de Trujillo”. Cuyo objetivo fue determinar los factores asociados,
prevalencia y niveles de la sintomatologia depresiva en estudiantes de Medicina
de la Universidad Nacional de Trujillo (UNT). Aplicando el método descriptivo y
transversal, con 502 estudiantes de la Facultad de Medicina de la UNT — 2018,
obtuvo que el 33.1% (IC 95 %: 30.82 - 38.12) de estudiantes presenta
sintomatologia depresiva; con predominio del nivel leve (31.3%), nivel moderado
(1.6 %) y nivel severo (0.2 %). En cuanto a los factores asociados los
sociodemogréficos: sexo femenino, vivir solo, trabaja; académicos: afios
académicos preclinicas, desaprob6 curso; habitos: habito de beber alcohol. Por
lo tanto, concluye que la prevalencia de sintomatologia depresiva en el nivel leve
es mas elevada y los factores sociodemogréficos, académicos y de hébitos se
encuentran asociados a la sintomatologia depresiva. (30)

MANRIQUE GRAOS, L (2018). Desarrollo la tesis titulada “Trastornos mentales
en estudiantes de medicina de 1° a 5° afio de la universidad Nacional de Truijillo”.
Tuvo como objetivo determinar los trastornos mentales en los estudiantes.
Aplicando el método de estudio descriptivo transversal, en 174 estudiantes de
medicina. Encontré que el 24.13% estudiantes por lo menos tiene un trastorno
mental; la frecuencia de trastornos mentales en hombres y mujeres fue de:
28.7% Yy 16.6%, respectivamente, la frecuencia por afio de estudios fue de 30.5%
(1°afo), 22.5% (2°afo), 25% en 3° afio, 19.5% (4°afo), 22.5%(5°afno), los
estudiantes con 21 afos presentaban la mayor frecuencia de trastornos 26.19%
seguido de los estudiantes con 20 afios con frecuencia de 23.80%, los trastornos
mentales méas frecuentes fueron: fobia Social: 5.74%, trastorno dismorfico
corporal: 8 (4.59%), trastorno de ansiedad generalizada: 4.02%. Concluye que
los trastornos mentales con mayor frecuencia son: fobia social, seguido de

trastorno dismoérfico corporal, ansiedad generalizada y agorafobia. (31)
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2.2. Bases teodricas.
2.2.1. Modelo biomédico

Establece que cada aspecto de la psicopatologia se acompafa de fisiopatologia.
Ademas, afirma que la clasificacion de patologias permite ordenar las
enfermedades mentales igual que la medicina "fisica", donde los trastornos se
asemejan en los rasgos. El modelo establece que la enfermedad mental debilita

y dafia al individuo, la causa puede interpretarse por los efectos fisicos. (32)

En el modelo, la forma de identificar los trastornos mentales es igual que en la
medicina convencional, aunque hay algunos procesos distintos. La identificacién
de signos se sustituye por una prueba psicopatoldgica (prueba del estado
mental), y la historia clinica contiene varios aspectos que no suelen investigarse

en medicina general. (33)

2.2.2. Modelo cognitivo - conductual

Este modelo define las cogniciones de las personas que determinan como ven
el mundo y que estas cogniciones influyen en los sintomas, comportamientos y
actitudes, que a su vez influyen en las caracteristicas de la enfermedad mental,
en consecuencia, de errores continuos en las cogniciones y las conductas mal
adaptativas; por ello los trastornos mentales son asociados con un significativo

cambio en las cogniciones y el comportamiento. (34)

Este modelo es colaborativo y el paciente debe participar activamente en su
desarrollo. Los modelos cognitivo-conductuales se han probado en casi todos
los trastornos mentales, con cierto éxito, y han demostrado una gran
adaptabilidad en el tratamiento de trastornos que van desde los simples hasta

los disociables. (33)

2.2.3. Modelo social

Este modelo identifica los trastornos mentales como una consecuencia directa
de problemas sociales y eventos que causan problemas a los individuos, que

son subsecuentemente etiquetados como “trastornos”. (35)
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El modelo social, se puede distinguir de dos: Primero Microsocial: Es el resultado
de circunstancias interpersonales e intercambia cambios a las personas y otros
grupos; y segundo Macrosocial: Se centra en las grandes estructuras sociales y

el papel patégeno de la desintegracion y el conflicto social. (32)

2.2.4. Modelo de atencién comunitaria.

Es un modelo de atencién de salud mental basado en la comunidad que
promueve la promocion y proteccion de la salud mental y la atencion continua
para personas, familias y comunidades con problemas de salud mental en todas

las regiones. (36)

Por otro lado se entiende como un “modelo de relacién de los miembros de los
equipos de salud del sistema sanitario con las personas, sus familias y la
comunidad de un territorio, en el que se pone a las personas en el centro de la
toma de decision, se les reconoce como integrantes de un sistema sociocultural
diverso y complejo, donde sus miembros son activos en el cuidado de su salud
y el sistema de salud se organiza en funcién de las necesidades de la poblacién

usuaria, orientandose a buscar el mejor estado de bienestar posible”. (37)

2.3. Marco Conceptual.
2.3.1. Factores asociados

Son circunstancias, caracteristicas que afectan a la persona, que pueden ser en
los genes, historia familiar, experiencias de vida y biologia. Desde entonces,
actualmente, los modelos biopsicosociales juegan un papel fundamental; esto se
refiere al papel compartido y la interaccion de los factores bioldgicos,

psicolégicos y sociales en el desarrollo de la salud mental. (38)

2.3.2. Fatores personales

Entre los factores personales, la OMS indica que el género de una persona es
uno de los factores mas fuertemente asociados con los trastornos mentales, ya

gue las mujeres tienen tasas mas altas en relacion con los hombres. (39)
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También se identifica caracteristicas distintivas que resaltan, aquellas asociadas
con trastornos mentales, como eventos estresantes de la infancia, comorbilidad
médica, antecedentes de enfermedad mental de los padres, automedicacion y
abuso de alcohol. (40)

Los rasgos de personalidad tienen una mayor correlacion con la aparicion de
depresion, lo que aumenta la probabilidad de desarrollar este trastorno ante
diversos acontecimientos vitales adversos, siendo los méas importantes la
personalidad depresiva, la personalidad negativa, la introversion, la pasividad, la
falta de control emocional, el sentimiento, la duda y la impotencia, la supresion
de laira, etc. (41)

2.3.3. Factores familiares

En este factor la familia juega un papel muy importante en el desarrollo de la
enfermedad, a pesar de la predisposicion genética a heredar el trastorno,
especialmente dentro de la familia, determinaran si se desarrollard una
enfermedad mental. Ya que la familia es un sistema, y cuando cada elemento no
hace su parte, comienzan los comportamientos destructivos y se requiere ayuda
profesional. También la comunicacion es otro elemento muy importante: saber
qué pasa con cada miembro de la familia, saber expresar sus necesidades y, lo
mas importante, prevenir. (42)

El crecimiento, desarrollo y formacion de una persona en el nucleo familiar es
uno de los fenbmenos mas complejos de la vida. Cada factor en el entorno
familiar (relacion padre-hijo, creencias, estilos de formacién, violencia, entorno)
puede interactuar de muchas maneras para crear una forma especifica de
interpretar la realidad que define quiénes somos y con qué nos relacionamos.
(43)

2.3.4. Factores socio-culturales

Este factor es conjunto de valores, caracteristicas, creencias, tradiciones o

costumbres que distinguen e identifican a una persona, que forma parte de la
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vida en la sociedad; ya que las caracteristicas socioculturales de cada sociedad

son diferentes y particulares. (44)

En ese sentido el hombre como miembro de una colectividad depende para su
relacion salud-enfermedad de las condiciones de vida en el hogar, en el trabajo,
en la escuela y en las diferentes formas que en su sistema de relacion le obliga

a actuar. (45)

2.3.5. Factores académicos

Son aquellos aspectos que se relacionan con la calidad de ensefianza, la
motivacion, el rendimiento académico, que involucran a los padecimientos en la

vida de un estudiante. (46)

Los factores en los problemas de salud mental en la universidad hacen que los
estudiantes se sientan estresados y/o distraidos, incluidos los problemas de
aprendizaje; por ejemplo, la capacidad de definir claramente y lograr objetivos,

ajustar los roles de los estudiantes o financiacion insuficiente. (47)

Asi mismo hay muchos factores que pueden contribuir al desarrollo de sintomas
de trastornos mentales en los estudiantes; los mas comunes son: estreses
sociales, problemas econdémicos, bajo rendimiento académico y ajuste
relacionado con la transicién del contexto familiar al ambito universitario. Sin
embargo, el mayor énfasis se pone en las exigencias académicas a las que estan
expuestos los universitarios, asi como en el proceso de transicion del bachillerato

a la universidad, que muchas veces conduce a desequilibrios emocionales. (48)

2.3.6. Trastornos mentales

Enfermedades mentales o trastornos mentales que afectan las emociones, los
procesos cognitivos, los sentimientos, los pensamientos y el comportamiento.
(49) Esta se caracteriza por el deterioro clinicamente significativo, que a menudo

esta asociado con dolor o disfuncion en otras areas importantes. (3)
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En la ley de Salud Mental refiere que los trastornos mentales se encuentran
contemplados en la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-10) de la

Organizacion Mundial de la Salud. (36)

2.3.7. Clasificacién de los trastornos mentales y del comportamiento
2.3.8. Trastornos del humor (afectivos)

Las principales alteraciones en estos trastornos incluyen cambios en el estado
de animo o afecto, que a menudo resultan en depresion (con o sin ansiedad) o
euforia. Dichos cambios de humor a menudo van acompafados de cambios en
el nivel general de actividad, y la mayoria de los demas sintomas son
secundarios o se explican facilmente en el contexto de estos cambios de humor
y actividad. En la mayoria de estos trastornos tienden a reaparecer, y cada
episodio generalmente se asocia con un evento o situacién estresante. (50)

Comprenden los siguientes:
Trastorno bipolar.

Esta dentro de las enfermedades afectivas. Es un trastorno neurolégico que
afecta el cerebro y el cuerpo, manifestandose en fases o episodios alternos u
opuestos: Fase 1: tristeza, depresién psicomotora y pensamientos de muerte, y
fase 2: euforia, excitacion psicomotora y grandiosidad. (51)

Episodios depresivos.

En este tipo de trastorno el enfermo que las padece sufre un humor depresivo,
una pérdida de la capacidad de interesarse y disfrutar de las cosas, una
disminucién de su vitalidad que lleva a una reduccion de su nivel de actividad y

a un cansancio exagerado, que aparece incluso tras un esfuerzo minimo. (52)
Trastorno depresivo recurrente

Se caracteriza por la aparicion de episodios repetidos de depresion, que pueden
presentar los rasgos de episodio depresivo leve, moderado o grave, que pueden
haberse presentado episodios breves de elevacion ligera del estado de animo o
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hiperactividad inmediatamente después de un episodio depresivo, a veces

precipitados por el tratamiento antidepresivo. (53)

2.3.9. Trastornos neurdéticos, secundarios a situaciones estresantes y
somatomorfos.

Las formas mas leves de estos trastornos se observan principalmente en la
atencién primaria y, a menudo, se presentan con una variedad de sintomas (la
coexistencia de ansiedad y depresién es la mas comuan). Aunque en cada
situacion es necesario determinar que sindrome es el dominante, existe una
categoria de situaciones en las que una mezcla de angustia y depresién obliga
artificialmente a tomar una decision. (54) Incluye los siguientes:

Fobias Sociales

Se define como el temor marcado y persistente a ser enjuiciado por otras
personas en el seno de un grupo comparativamente pequeio (a diferencia de
las multitudes) y suelen llevar a evitar situaciones sociales determinadas. Es el
miedo a ser enjuiciado por otras personas en el seno de un grupo y suele evitarse

situaciones sociales determinadas. (55)
Trastorno mixto de ansiedad y depresion

En este tipo de trastorno estan presentes sintomas de ansiedad y de depresion,
pero ninguno de ellos predomina claramente, ni tiene la intensidad suficiente

como para justificar un diagnéstico por separado. (52)

Reaccioén a estrés agudo

Es un trastorno que surge como respuesta tardia o diferida a un acontecimiento
estresante o a una situacibn amenazante. Se engloban el sindrome de estrés
agudo y el trastorno de estrés postraumatico, que son mas que diferentes formas

de presentacion clinica. (56)
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Trastorno de estrés postraumatico

Es el trastorno que surge como respuesta tardia o diferida a un acontecimiento
estresante 0 a una situacibn amenazante. Esto puede suceder después de
presenciar un evento violento o potencialmente mortal. Los sintomas
generalmente aparecen después de un evento traumatico, pero en algunos

casos pueden tardar meses 0 mas e incluso después de afos. (57)
Trastorno de adaptacion

Se define como estados de malestar subjetivo acompafado de alteraciones
emocionales que interfieren en actividades sociales y ocurre cuando se adapta

a cambios o eventos importantes de la vida. (56)

2.4. Definicién de términos bésicos.

Salud mental.

Es un proceso dinamico de bienestar, producto de la reciprocidad entre
diferentes ambientes y el despliegue de las diversas capacidades humanas,
tanto personales como los grupos y colectivos que forman parte de la sociedad,
incluyendo la existencia de un conflicto en la vida humana, y posiblemente
afrontar constructivamente. Implica un proceso de encontrar sentido y armonia,
muy relacionado con las habilidades de autocuidado, empatia y confianza en
relacion con los demas, asi como el reconocimiento de la condicion de uno

mismo y los demas se convierten en sujetos de derecho. (36)
Trastorno mental.

Es una situacion patoldgica que se produce en un individuo, la cual afecta el
funcionamiento de la mente y del comportamiento, asi como del organismo,
también la personalidad y la interaccion social, de manera transitoria o

permanente. (11)
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Centro de salud mental comunitario.

Es un establecimiento de salud que brinda atencién ambulatoria, especializada
para resolver problemas psicosociales, trastornos mentales entre otros
relacionados con la salud mental a los usuarios, con la asistencia profesional y

técnica a la red y microrredes de su jurisdiccion. (58)
Historia clinica

Es un documento obligatorio y necesario para el desarrollo de todos los eventos
y exdmenes realizados por los médicos que se registran de manera metddica,
ordenada y detallada durante la asistencia de un paciente, que lo convierte en
una herramienta fundamental, en un establecimiento de salud, para el desarrollo

de la buena préactica médica. (59)
CIE-10

Significa Clasificacion Internacional de Enfermedades, elaborado por la
Organizacion Mundial de la Salud. Es un documento que permite la division y
clasificacion de las enfermedades, trastornos y lesiones segun algunas
caracteristicas especificas 0 sus causas, que consta de dos secciones
separadas, un indice alfabético y una lista tabular. El indice alfabético es una
lista alfabética de términos con sus cédigos asignados. Las listas tabulares son
listas alfanuméricas de cddigos agrupados en capitulos basados en sistemas
corporales o entidades de enfermedades, que se utiliza para convertir términos
de diagnostico y otros problemas de salud de palabras a codigos alfanumeéricos

para un facil almacenamiento. (60)
Factores Personales

Es un conjunto de elementos propios y caracteristicos de un individuo, que se
reflejan en valores, actitudes, creencias, caracter, temperamento, que se
establecen en el perfil de personalidad del individuo, marcando asi las
diferencias entre ellos y caracterizando mejoras individuales y un sentido de

actuacion. (61)
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Factores Familiares

Los factores familiares juegan un papel social muy importante, se convierten en
un factor que va mas alla de los valores culturales y éticos, ademéas de cumplir
funciones importantes en el desarrollo psicosocial de los miembros. Segun la
Declaracion Universal de los Derechos Humanos, la familia es el nucleo social
mas importante responsable de la proteccion del estado, la sociedad y la nacion.
(62)

Factores Socioculturales

Se refiere a los fenbmenos sociales y culturales en la sociedad, que estan
relacionados con las tradiciones y el estilo de vida que reflejan, y definen a esta
sociedad. Por medio de las relaciones que se crean entre las personas aparecen
patrones de convivencia, consecuentemente las reglas y tradiciones sociales,
asi como las expresiones y movimientos culturales. También se refiere a la forma

en que esa sociedad se relaciona con su origen o entorno. (63)
Factores Académicos

Son aspectos relacionados con la calidad de la ensefianza. Compromete el
desempefio académico, la motivacién de los estudiantes. Sin embargo, hay
eventos que se produce con el tiempo, como actividades, sobrecarga
académica, examenes, presentar trabajos, que afectan en el desempefio

académico. (46)
Trastornos del humor (afectivos)

Los trastornos del estado de &nimo también se denominan trastornos afectivos,
se refiere a un estado emocional expresado a través de gestos y expresiones
faciales. Esta caracterizado por un estado de animo alterado, incluidos periodos
prolongados de tristeza excesiva (depresion), ansiedad excesiva o euforia
(mania), o ambos. La depresion y la mania son dos extremos de los trastornos

del estado de animo. (64)
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Trastornos neuréticos secundarios a situaciones estresantes vy

somatomorfos.

Son trastornos mentales caracterizados por sintomas predominantemente
fisicos (somaticos) que causan angustia grave Yy/o interfieren con el
funcionamiento diario, significa que la persona tiene pensamientos, sentimientos

y/o conductas inusuales o preocupantes. (65)
APGAR Familiar.

Es una herramienta que captura las percepciones de los miembros de la familia
sobre el nivel de funcionamiento de la unidad familiar global, incluidos los nifios,
en su aplicacion a la poblacion pediatrica. Se puede utilizar para mostrar como
una persona percibe el funcionamiento de su familia en un momento dado. Con
esta herramienta, pueden obtener una comprensién inicial de las familias con
problemas de conflicto o disfuncién familiar para poder darles seguimiento y

manejarlas. (66)
Violencia intrafamiliar (VIF)

Es el abuso fisico, psicologico o sexual por parte de un cényuge, abuelo, padre,
hijo, hermano, pariente civil u otro pariente. Esto también incluye a los tutores o
personas responsables de la tutela. Afecta a todas las familias,

independientemente de su raza, edad, educacién o nivel socioeconémico. (67)
Tipos de familias

Nuclear: Formada por la madre, el padre y los hijos, es la representativa familia
clasica. Monoparental: Formada por uno solo de los padres (la mayoria de las
veces la madre) y sus hijos. Puede tener diversos origenes: padres separados o
divorciados donde los hijos quedan viviendo con uno de los padres, por un
embarazo precoz donde se constituye la familia de madre soltera y por ultimo el
fallecimiento de uno de los cényuges. Extendida: Formada por parientes cuyas
relaciones no son unicamente entre padres e hijos. Una familia extendida puede

incluir abuelos, tios, primos y otros consanguineos o afines. (68)
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1. HIPOTESIS Y VARIABLES.
3.1. Hipotesis
3.1.1. Hipotesis general

HG: Existe relacidn entre los factores asociados y los trastornos mentales en
estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario José Maria

Arguedas de Andahuaylas 2022.

HGo: No existe relacion entre los factores asociados y los trastornos mentales
en estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario José Maria

Arguedas de Andahuaylas 2022.

3.1.2. Hipotesis especificas

H1: Existe asociacion entre los factores personales y los trastornos mentales de
los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022

H2: Existe asociacion entre los factores familiares y los trastornos mentales de
los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

H3: Existe asociacion entre los factores socioculturales y los trastornos mentales
de los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas
de Andahuaylas 2022.

H4: Existe asociacion entre los factores académicos y los trastornos mentales de
los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.
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3.2. Definicion de variables
3.3. Operacionalizacién de variables

Variable 1: FACTORES ASOCIADOS

Definicion conceptual de la variable: Son aquellas caracteristicas, variables
0 circunstancias que, cuando estan presentes en una persona, hacen mas
probable que sufra un trastorno en comparacion con otra persona que no los

presenta. (69)
Variable 2: TRASTORNOS MENTALES.

Definicion conceptual de la variable: Esta caracterizada por un desequilibrio

a nivel cognitivo, emocional y conductual de un individuo. (3)
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DEFINICION

DEFINICION

indices/

VARIABLE CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSION INDICADORES items METODO TECNICA
Edad 1
2
Sexo
3
Factores | Eotado Civil 4
Personales 5
Antecedentes 6
Médicos
7
Antecedentes 8
Son aque”as Familiares de
caracteristicas, Conjunto de trastornos
FACTORES variables o caracteristicas o Facfc(_)res 9
ASOCIADOS circunstancias que, circunstancias Familiares Relacién 10 o
cuando estan personales, sociales, S Andlisis
S Intrafamiliar
presentes en una familiares y 11 Hinotético documental,
persona, hacen mas académicas, de%uctivo Instrumento
probable que sufra un presentes en ; 12 ficha de
trastorno en estudiantes Categoria registro
comparacién con otra universitarios los Economica 13
persona que no los cuales seran Factores "
presenta. medidos a través de | Socioculturales | €ondicion Laboral 14
(A. Figueroa Quintana, un cuestionario. Procedencia 15
A. Diez Suarez.). . .
Habilidades Sociales 16
Problemas de
L 17
aprendizaje
Académicos
Virtualidad 19
académica 20
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TRASTORNOS
MENTALES

Se caracteriza por una
alteracién clinicamente
significativa de la
cognicion, la regulacion
de las emociones o el
comportamiento de un
individuo.
(OMS)

Clasificacion
Internacional de
Enfermedades (CIE
10), permite la
division y
clasificacion de las
enfermedades,
trastornos y lesiones
segun algunas
caracteristicas
especificas o sus
causas que permiten
su facil
almacenamiento.

Trastornos del
Humor
(afectivos)

Trastorno afectivo
bipolar, episodio
depresivo presente
leve 0 moderado

Episodio depresivo
moderado

Episodio depresivo
grave sin sintomas
psicoéticos

Trastorno depresivo
recurrente, episodio
leve presente

Trastorno depresivo
recurrente, episodio
moderado presente.

Trastornos
neuroticos
secundarios a
situaciones
estresantes y
somatomorfos

Fobias sociales

Trastorno mixto de
ansiedad y
depresion

Trastorno de
ansiedad, no
especificado

Reaccion a estrés
agudo

Trastorno de estrés
postraumatico

10

Trastornos de
adaptacién

11

Hipotético
deductivo

Analisis
documental,
Instrumento

ficha de

registro.

Fuente: Elaboracion propia.
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IV.METODOLOGIA DEL PROYECTO

4.1. Disefio de investigacion.

El disefio es de enfoque cuantitativo y no experimental debido a que en el estudio
no se manipulan las variables, ni se puede influir en ellas, porque ya sucedieron,

al igual que sus efectos. (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014) (70)

El disefio es transversal porque recopilan datos en un momento del tiempo, su
propdsito es describir variables y analizar su ocurrencia e interrelaciones en un

momento. (Hernandez Sampieri,1997) (71)

Por lo tanto, es descriptivo ya que tiene como objetivo examina la ocurrencia y
el valor de una o mas variables, es decir consiste en medir o recoger informacion
de manera independiente o conjunta sobre los conceptos o las variables a las
que se refieren. (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014) (70)

Siendo un analisis correlacional ya que este estudio tiene el propdsito de evaluar
la relacion que existe entre dos variables un solo momento (Ortiz & Garcia, 2006)
(72)

El disefio de la investigacién es Retrospectivo, porque el disefio es posterior a
los hechos estudiados, de modo que los datos se obtienen de los registros, o de

lo que los sujetos refieren. (Argimoén y Jiménez 2013) (73)

4.2. Método de investigacion.

Es hipotético deductivo pues se partid del planteamiento de la hipétesis general
porque por medio del andlisis se describe las caracteristicas de las variables tal

como sefiala Hernandez (70)

4.3. Poblacion y muestra.

Poblacién: 237 historias clinicas de los estudiantes diagnosticados con algun
trastorno mental en el centro de salud mental universitario José Maria Arguedas

en el afio 2022 Andahuaylas — Apurimac.
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Muestras: Se aplico el muestreo probabilistico de tipo proporcional, cuya

férmula es la siguiente:

N=Tamafio de la poblacion en estudio.

p= Prevalencia favorable de la variable en estudio.

g= Prevalencia no favorable de la variable en estudio.

z= Valor del normal standard, para el nivel de significacion.
e= Error de precision de la prueba.

n= Tamano de la muestra final.

. (N.z%.p.q)
(e2.N +z%.p.q)

Siendo que:

N= 237

Reemplazando la férmula:

(237)(1,65)2(0,5)(0,5)

" T 0D2@237) + (165)2(05)(0)5)

n = 53 historias clinicas.
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4.4. Lugar de estudio y periodo desarrollado.

La investigacion se realizo en la provincia de Andahuaylas en el Centro de Salud
Mental Comunitario Universitario José Maria Arguedas, que trabaja
prioritariamente a la comunidad universitaria y extiende su servicio a estudiantes

de educacion superior de otras instituciones de la provincia.

4.5. Técnicas e instrumentos para larecoleccion de lainformacién.

Técnica:

Andlisis documental, se realizara la revision de las historias clinicas en los
estudiantes diagnosticados con trastorno mental, para la recoleccién de datos de
las variables de Factores Asociados y Trastornos Mentales, que permitira

obtener informacion para la investigacion.
Instrumento:

La ficha de registro usada en este trabajo de investigacion, fue elaborada por los
autores de este proyecto de investigacion, en base a los hallazgos de la revisién
documentaria (historias clinicas), se consiguié la saturacion necesaria del

instrumento para la obtencién de todos los datos de interés para el estudio.

Para ello, se realiz6 la validacion de los instrumentos con 6 expertos, de las
cuales 2 son médicos psiquiatras, 2 psicologos, 1 enfermera especialista en
salud mental y 1 enfermera; con una ficha de recoleccion de datos para “Factores
Asociados”, consta en total 20 items que evaltan las dimensiones: Factores
personales 7 items, factores familiares 4 items, factores socioculturales 5 items
y factores académicos 4 items; por otra parte la ficha de recoleccion de datos
para “Trastornos Mentales”, consta en total 11 items, que evallan las
dimensiones: Trastornos del Humor (afectivos) 5 items y Trastornos neuroticos
secundarios a situaciones estresantes y somatomorfos 6 items, estan validados
y confiables mediante la prueba de Alfa de Cronbach siendo 0,858 en la variable
de Factores Asociados y 0,795 en la variable de Trastornos Mentales.
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Variable 1: Factores asociados

Alfa de Cronbach N de elementos
,858 20

Variable 2: Trastornos mentales

Alfa de Cronbach N de elementos
,795 11
4.6. Analisis y procesamiento de datos.

Los datos obtenidos serdn procesados mediante el software estadistico del
SPSS, version 26. Para el analisis descriptivo se procesd mediante la frecuencia
estadistica media, mediana, moda y desviacion estandar, utilizando los gréaficos
y tablas. Para la estadistica inferencial se determiné la normalidad de los datos,
utilizando la de Kolmogorov-Smirnov y para determinar el andlisis de correlacion
entre las variables (Factores asociados y Trastornos mentales) se utilizaron
tablas de contingencia. Para la prueba de contrastacion de hipétesis se
determind el valor de la significancia (Sig.), con el coeficiente de correlacion de

Pearson que es la probabilidad de rechazar o aceptar la hipotesis nula o alterna.

4.7. Aspectos Eticos en Investigacion.

En la presente investigacion se respeté la autoria de las investigaciones que se
tomo como referentes, en las citas y en las referencias bibliogréaficas se aplico el
estilo Vancouver, se conté con la autorizacion del jefe del Centro de Salud Mental
Comunitario Universitario de Andahuaylas para la aplicacién de los instrumentos.
Ademas, se presentd el documento de confidencialidad para el uso de datos de

los estudiantes universitarios.
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V. RESULTADOS

5.1. Andélisis Descriptivos

TABLA 5.1

Factores asociados prevalentes en estudiantes del Centro de Salud

Mental Comunitario Universitario José Maria Arguedas de Andahuaylas

2022.
FACTORES ASOCIADOS
Frecuencia | Porcentaje
Factores personales 7 13,2
Factores familiares 9 17,0
Factores socioculturales 24 45,3
Factores académicos 13 24,5
TOTAL 53 100,0

Fuente: Elaboracion propia en base a la informacién de los instrumentos.

La tabla 5.1 muestra los factores asociados prevalentes, prima el 45,3% (24)
presentan factores socioculturales, seguido del 24,5% (13) de factores
académicos, continuando con el 17,0% (9) de factores familiares y finalmente el
13.2% (7) factores personales los estudiantes Centro de Salud Mental

Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.
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TABLA 5.2

Nivel de los Factores Asociados en estudiantes del Centro de Salud

Mental Comunitario Universitario José Maria Arguedas de Andahuaylas

2022.
FACTORES ASOCIADOS BAJA | REGULAR TOTAL

Recuento 2 5 7
FACTORES PERSONALES

% del total 3,8% 9,4% 13,2%

Recuento 4 5 9
FACTORES FAMILIARES

% del total 7,5% 9,4% 17,0%

Recuento 16 8 24
FACTORES SOCIOCULTURALES

% del total | 30,2% 15,1% 45,3%

Recuento 8 5 13
FACTORES ACADEMICOS

% del total | 15,1% 9,4% 24,5%

Recuento 30 23 53

Total
% del total | 56,6% 43,4% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia en base a la informacién de los instrumentos.

En la tabla 5.2 muestra los niveles de los factores asociados, el 30,2% (16) es
de nivel bajo y 15,1% (8) es de nivel regular en los factores socioculturales; el
15,1% (8) es de nivel bajo y 9,4% (5) es de nivel regular en los factores
académicos; el 9,4% (5) es de nivel regular y 3,8% (2) es de nivel bajo en los
factores personales, el 9,4% (5) es de nivel regular y 7,5% (4) es de nivel bajo
en los factores familiares, que presentan los estudiantes del Centro de Salud

Mental Comunitario Universitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.

43



TABLA 5.3

Tipos de trastornos mentales prevalentes de los estudiantes del Centro

de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.

TRASTORNOS MENTALES TIENE | NO TIENE | TOTAL
o i Recuento 8 0 8
Episodio depresivo moderado
% del total | 15,1% 0,0% 15,1%
Episodio depresivo grave sin Recuento 24 0 24
sintomas psicéticos % del total | 45,3% 0,0% 45,3%
Trastorno mixto de ansiedad y Recuento 11 0 11
depresion % del total | 20,8% 0,0% 20,8%
. L. Recuento 4 0 4
Trastorno de estrés postraumatico
% del total | 7,5% 0,0% 7,5%
Trastorno depresivo recurrente, Recuento 2 0 2
episodio moderado presente % del total 3,8% 0,0% 3,8%
. Recuento 2 0 2
Trastornos de adaptacion
% del total |  3,8% 0,0% 3,8%
Trastorno de ansiedad, no Recuento 0 2 2
especificado % del total 0,0% 3,8% 3,8%
Recuento 51 2 53
Total
% del total | 96,2% 3,8% 100,0%

Fuente: Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas.

El Tabla 5.3 muestra los tipos de trastornos mentales, siendo los mas

prevalentes el episodio depresivo grave sin sintomas psicéticos con 45,28%,

seguido del trastorno mixto de ansiedad y depresion con 20,75%, el episodio

depresivo moderado con el 15,09%, el trastorno depresivo recurrente, episodio

moderado presente con el 7,5% y con un 3,77% de fobias sociales, trastorno de

adaptacion y trastorno de ansiedad, no especificado presentan los estudiantes

del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas

2022.
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5.2. Estadistica Inferencial

5.2.1. Anélisis de la Normalidad.

TABLA 5.4

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico| gl | Sig. | Estadistico | gl Sig.
FACTORES PERSONALES 455 53 | ,000 ,568 53 ,000
FACTORES FAMILIARES 344 53 | ,000 ,637 53 ,000
FACTORES

,404 53 | ,000 ,679 53 | ,000

SOCIOCULTURALES
FACTORES ACADEMICOS ,354 53 | ,000 ,636 53 | ,000
FACTORES ASOCIADOS ,373 53 | ,000 ,630 53 | ,000
TRASTORNOS DEL HUMOR ,540 53 | ,000 ,191 53 ,000
TRASTORNOS NEUROTICOS
SECUNDARIOS A ,540 53 | ,000 ,191 53 | ,000
SITUACIONES ESTRESANTES
TRASTORNOS MENTALES ,540 53 | ,000 ,191 53 ,000

a. Correccién de significacion de Lilliefors

Fuente: Elaboracion propia

Segun la Tabla 5.4, el (Sig) es menor que 0,05; por lo tanto, las dimensiones y

las variables es NO NORMAL.
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5.2.2. Andlisis Correlacional

TABLA 5.5

A. Correlacion de Factores Asociados con los Trastornos Mentales.

TRASTORNOS MENTALES FACTORES ASOCIADOS
BAJA | REGULAR | TOTAL
Episodio depresivo moderado Recuento 7 1 8
% del total 13,2% 1,9% 15,1%
Episodio depresivo grave sin sintomas Recuento 13 11 24
psicoéticos % del total 24,5% 20,8% 45,3%
Trastorno mixto de ansiedad y depresién | Recuento 6 5 11
% del total 11,3% 9,4% 20,8%
Trastorno de estrés postraumatico Recuento 2 2 4
% del total 3,8% 3,8% 7,5%
Trastorno depresivo recurrente, episodio | Recuento 2 0 2
moderado presente % del total 3,8% 0,0% 3,8%
Trastornos de adaptacion Recuento 0 2 2
% del total 0,0% 3,8% 3,8%
Trastorno de ansiedad, no especificado Recuento 0 2 2
% del total 0,0% 3,8% 3,8%
Recuento 30 23 53
Total
% del total 56,6% 43,4% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia en base a la informacién de los instrumentos.

En la tabla 5.5, se observa que el 24,5% de estudiantes que presentan factores
asociados bajos y el 20,8% regulares tienen episodio depresivo grave sin
sintomas psicoticos; el 13,2% de estudiantes que presentan factores asociados
bajos tienen episodio depresivo moderado; el 11,3% de estudiantes que
presentan factores asociados bajos y el 9,4% regulares tienen trastorno mixto de
ansiedad y depresion; el 3,8% de estudiantes que presentan factores asociados
bajos tienen trastorno de estrés postraumatico, trastorno depresivo recurrente,
episodio moderado; el 3,8% de estudiantes que presentan factores asociados
regulares tienen trastorno de estrés postraumatico, trastornos de adaptacion,
trastorno de ansiedad, no especificado; y el 1,9% de estudiantes que presentan
factores asociados regulares tienen episodio depresivo moderado, del Centro de

Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022..
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TABLA 5.6

B. Correlacién de Factores Personales con los Trastornos Mentales.

FACTORES PERSONALES

TRASTORNOS MENTALES BAJA | REGULAR | ALTO |TOTAL
Episodio depresivo moderado | Recuento 8 0 0 8

% del total 15,1% 0,0% 0,0% | 15,1%
Episodio depresivo grave sin Recuento 19 5 0 24
sintomas psicoticos % del total 35,8% 9,4% 0,0% | 45,3%
Trastorno mixto de ansiedad y |Recuento 7 4 0 11
depresion % del total | 13,2% | 7,5% 0,0% | 20,8%
Trastorno de estrés Recuento 1 1 2 4
postraumatico % del total 1,9% 1,9% 3,8% | 7,5%
Trastorno depresivo recurrente, | Recuento 2 0 0 2
episodio moderado presente | % del total | 3,8% 0,0% 0,0% | 3,8%
Trastornos de adaptaciéon Recuento 1 0 1 2

% del total 1,9% 0,0% 1,9% | 3,8%
Trastorno de ansiedad, no Recuento 2 0 0 2
especificado % del total | 3,8% 0,0% 0,0% | 3,8%
Total Recuento 40 10 3 53

% del total 75,5% 18,9% 57% | 100%

Fuente: Elaboracion propia en base a la informacién de los instrumentos.

En la tabla 5.6, se observa que el 35.8% de estudiantes que presentan factores
personales bajos tienen episodios depresivos graves sin sintomas psicoticos, el
15.1% de estudiantes que presentan factores personales bajos tienen episodio
depresivo moderado, el 13,2% de estudiantes que presentan factores personales
bajos tienen trastorno mixto de ansiedad y depresion, el 9,4% de estudiantes que
presentan factores personales regulares tienen episodio depresivo grave sin
sintomas psicaoticos, el 7,5% de estudiantes que presentan factores personales
regulares tienen trastorno mixto de ansiedad y depresion, el 3,8% de estudiantes
presentan factores personales altos tienen trastorno de estrés postraumatico y
1.9% bajos, del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.
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TABLA 5.7

C. Correlacion de Factores Familiares con los Trastornos Mentales.

TRASTORNOS MENTALES FACTORES FAMILIARES
BAJA |REGULAR| TOTAL
Episodio depresivo moderado Recuento 5 3 8
% del total 9,4% 57% 15,1%
Episodio depresivo grave sin Recuento 10 14 24
sintomas psicoéticos % del total 18,9% 26,4% 45,3%
Trastorno mixto de ansiedad y Recuento 7 4 11
depresion % del total 13,2% 7,5% 20,8%
Trastorno de estrés Recuento 1 3 4
postraumatico % del total 1,9% 5,7% 7,5%
Trastorno depresivo recurrente, | Recuento 2 0 2
episodio moderado presente % del total 3,8% 0,0% 3,8%
Trastornos de adaptaciéon Recuento 0 2 2
% del total 0,0% 3,8% 3,8%
Trastorno de ansiedad, no Recuento 1 1 2
especificado % del total 1,9% 1,9% 3,8%
Recuento 26 27 53
Total
% del total 49,1% 50,9% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia en base a la informacién de los instrumentos.

En la tabla 5.7, se observa el 26,4% de estudiantes que presentan factores
familiares regulares y el 18,9% bajos tienen episodio depresivo grave sin
sintomas psicéticos; el 13,2% de estudiantes que presentan factores familiares
bajos y el 7,5% regulares tienen trastorno mixto de ansiedad y depresion; el 9,4%
de estudiantes que presentan factores familiares bajos y el 5,7% regulares tienen
episodio depresivo moderado; el 5,7% de estudiantes que presentan factores
familiares regulares tienen trastorno de estrés postraumatico; el 3,8% de
estudiantes que presentan factores familiares bajas tienen trastorno depresivo
recurrente, episodio moderado presente; el 3,8% de estudiantes que presentan
factores familiares regulares tienen trastornos de adaptacion; y el 1,9% de
estudiantes que presentan factores familiares bajos y regulares tienen trastorno
de ansiedad, no especificado, del Centro de Salud Mental Comunitario José

Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.
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TABLA 5.8

D. Correlacion de Factores Socioculturales con los Trastornos Mentales

FACTORES SOCIOCULTURALES
TRASTORNOS MENTALES
BAJA |REGULAR| ALTO |TOTAL
o ) Recuento 3 5 0 8

Episodio depresivo moderado

% del total | 5,7% 9,4% 0,0% 15,1%
Episodio depresivo grave sin sintomas | Recuento 4 20 0 24
psicéticos % del total | 7,5% 37, 7% 0,0% 45,3%
Trastorno mixto de ansiedad y Recuento 3 6 2 11
depresion % del total | 5,7% 11,3% 3,8% 20,8%

i » Recuento 0 3 1 4

Trastorno de estrés postraumatico

% del total | 0,0% 5,7% 1,9% 7,5%
Trastorno depresivo recurrente, Recuento 2 0 0 2
episodio moderado presente % del total | 3,8% 0,0% 0,0% 3,8%

» Recuento 0 2 0 2

Trastornos de adaptacion

% del total | 0,0% 3,8% 0,0% 3,8%
Trastorno de ansiedad, no Recuento 0 2 0 2
especificado % del total | 0,0% 3,8% 0,0% 3,8%

Recuento 12 38 3 53

Total
% del total | 22,6% 71,7% 5,7% 100%

Fuente: Elaboracion propia en base a la informacién de los instrumentos.

En la tabla 5.8, se observa que el 37,7% de estudiantes que presentan factores
socioculturales regulares tienen episodio depresivo grave sin sintomas
psicoticos; el 11,3% de estudiantes que presentan factores socioculturales
regulares tienen trastorno mixto de ansiedad; el 9,4% de estudiantes que
presentan factores socioculturales regulares tienen episodio depresivo
moderado; el 7,5% de estudiantes que presentan factores socioculturales bajos
tienen episodio depresivo grave sin sintomas psicoticos; el 5,7% de estudiantes
que presentan factores socioculturales regulares tienen trastorno de estrés
postraumatico, y bajos tienen trastorno mixto de ansiedad y episodio depresivo
moderado; el 3,8% que presentan factores socioculturales altos, bajos, y
regulares tienen trastorno mixto de ansiedad, trastorno depresivo recurrente y
episodio moderado presente, trastornos de adaptacion y trastorno de ansiedad,
no especificado respectivamente; y el 1,9% de estudiantes que presentan

factores socioculturales altos tienen trastorno de estrés postraumatico.
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TABLA 5.9

E. Correlacion de Factores Académicos con los Trastornos Mentales.

TRASTORNOSMENTALES FACTORES ACADEMICOS
BAJA REGULAR | TOTAL
Episodio depresivo moderado Recuento 7 1 8
% del total 13,2% 1,9% 15,1%
Episodio depresivo grave sin sintomas Recuento 12 12 24
psicoticos % del total 22,6% 22,6% 45,3%
Trastorno mixto de ansiedad y depresion | Recuento 4 7 11
% del total 7,5% 13,2% 20,8%
Trastorno de estrés postraumatico Recuento 2 2 4
% del total 3,8% 3,8% 7,5%
Trastorno depresivo recurrente, episodio | Recuento 0 2 2
moderado presente % del total 0,0% 3,8% 3,8%
Trastornos de adaptacion Recuento 0 2 2
% del total 0,0% 3,8% 3,8%
Trastorno de ansiedad, no especificado Recuento 0 2 2
% del total 0,0% 3,8% 3,8%
Recuento 25 28 53
Total
% del total 47,2% 52,8% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia en base a la informacién de los instrumentos.

En la tabla 5.9, se observa que el 22,6% de estudiantes que presentan factores
académicos bajos y regulares tienen episodio depresivo grave sin sintomas
psicoticos; el 13,2% de estudiantes que presentan factores académicos bajos y
regular tienen episodio depresivo moderado y trastorno mixto de ansiedad
respectivamente; el 7,5% de estudiantes que presentan factores académicos
bajos tienen trastorno mixto de ansiedad; el 3,8% de estudiantes que presentan
factores académicos regulares tienen trastorno de estrés postraumatico
trastorno, trastorno depresivo recurrente, episodio moderado presente,
trastornos de adaptacion y el trastorno de ansiedad, no especificado, 3,8% de
estudiantes que presentan factores académicos bajos tienen trastorno de estrés
postraumatico, y el 1,9% de estudiantes que presentan factores académicos
regulares tienen episodio depresivo moderado, del Centro de Salud Mental

Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas 2022.
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VI.DISCUSION DE RESULTADOS

6.1. Contrastacion y demostracion de la hipdtesis con los resultados.

PRUEBAS DE HIPOTESIS
Hipotesis general.

HG: Existe relacion entre los factores asociados y los trastornos mentales en
estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario José Maria

Arguedas de Andahuaylas 2022.

HGo: No existe relacion entre los factores asociados y los trastornos mentales
en estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario José Maria
Arguedas de Andahuaylas 2022.

TABLA 5.10
FACTORES | TRASTORNOS
Correlaciones
ASOCIADOS MENTALES
Coeficiente de correlacion 1,000 ,226
FACTORES
Sig. (bilateral) . ,103
ASOCIADOS
Rho de N 53 53
Spearman Coeficiente de correlacion ,226 1,000
TRASTORNOS
Sig. (bilateral) ,103
MENTALES
N 53 53

Fuente: Elaboracion propia.

Se observa en la tabla 5.10, la Sig. Bilateral de 0,103 > 0,05, por lo tanto, se
rechaza la hipétesis alterna y se acepta la hipo6tesis nula. Presenta un coeficiente
de correlacion de 0,226, lo cual significa que existe una correlacién positiva baja,
entre los factores asociados y los trastornos mentales en estudiantes del Centro
de Salud Mental Comunitario Universitario José Maria Arguedas de Andahuaylas
2022.
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Hipotesis especifica 1.

Hil: Existe asociacion entre los factores personales y los trastornos mentales de

los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

Hol: No existe asociacion entre los factores personales y los trastornos mentales

de los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas
de Andahuaylas 2022.

TABLA 5.11
FACTORES | TRASTORNOS
Correlaciones
PERSONALES | MENTALES
Coeficiente de correlacion 1,000 -112
FACTORES
Sig. (bilateral) 424
PERSONALES
Rho de N 53 53
Spearman Coeficiente de correlacion -, 112 1,000
TRASTORNOS
Sig. (bilateral) 424
MENTALES
N 53 53

Fuente: Elaboracion propia.

Se observa en la tabla 5.11, la Sig. Bilateral de 0.424 > 0,05 por lo tanto, se

rechaza la hipétesis alterna y se acepta la hipo6tesis nula. Presenta un coeficiente

de correlacién de -0,112, lo cual significa que existe una correlacion negativa

muy baja, entre los factores personales y los trastornos mentales de los

estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.
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Hipotesis especifica 2.

Hi2: Existe asociacion entre los factores familiares y los trastornos mentales de

los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

Ho2: No existe asociacion entre los factores familiares y los trastornos mentales

de los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas
de Andahuaylas 2022.

TABLA 5.12
) FACTORES | TRASTORNOS
Correlaciones
FAMILIARES MENTALES
Coeficiente de correlacion 1,000 -,004
FACTORES _
Sig. (bilateral) ,979
Rho de FAMILIARES
N 53 53
Spearma _ i
Coeficiente de correlacion -,004 1,000
n TRASTORNOS i i
Sig. (bilateral) ,979
MENTALES
N 53 53

Fuente: Elaboracion propia.

Se observa en la tabla 5.12, la Sig. Bilateral de 0,979 > 0,05, por lo tanto, se

rechaza la hipétesis alterna y se acepta la hip6tesis nula. Presenta un coeficiente

de correlacién de -0,004, lo cual significa que existe una correlacion negativa

muy alta, entre los factores familiares y los trastornos mentales de los

estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.
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Hipotesis especifica 3.

Hi3: Existe asociacion entre los factores socioculturales y los trastornos mentales

de los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas
de Andahuaylas 2022.

Ho3: No existe asociacion entre los factores socioculturales y los trastornos

mentales de los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria

Arguedas de Andahuaylas 2022.

TABLA 5.13
FACTORES TRASTORNOS
Correlaciones
SOCIOCULTURALES | MENTALES
Coeficiente de
. 1,000 ,074
FACTORES correlacién
SOCIOCULTURALES | Sig. (bilateral) ,599
Rho de N 53 53
Spearman Coeficiente de
. ,074 1,000
TRASTORNOS correlacién
MENTALES Sig. (bilateral) ,599
N 53 53

Fuente: Elaboracién propia

Se observa en la tabla 5.13, la Sig. Bilateral de 0,599 > 0,05 por lo tanto, se

rechaza la hipétesis alterna y se acepta la hipotesis nula. Presenta un coeficiente

de correlacion de 0,074, lo cual significa que existe una correlacion positiva muy

baja, entre los factores socioculturales y los trastornos mentales de los

estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.
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Hipotesis especifica 4

Hi4: Existe asociacion entre los factores académicos y los trastornos mentales
de los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas
de Andahuaylas 2022.

Ho4: No existe asociacion entre los factores académicos y los trastornos
mentales de los estudiantes del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria

Arguedas de Andahuaylas 2022.

TABLA 5.14
) FACTORES TRASTORNOS
Correlaciones
ACADEMICOS MENTALES
Coeficiente de correlacion 1,000 ,187
FACTORES |
Sig. (bilateral) . ,180
ACADEMICOS
Rho de N 53 53
Spearman Coeficiente de correlacion ,187 1,000
TRASTORNOS | _ i
Sig. (bilateral) ,180
MENTALES
N 53 53

Fuente: Elaboracion propia.

Se observa en la tabla 5.14, la Sig. Bilateral de 0,180 > 0,05, por lo tanto, se
rechaza la hipétesis alterna y se acepta la hip6tesis nula. Presenta un coeficiente
de correlacion de 0,187, lo cual significa que existe una correlacion positiva muy
baja, entre los factores académicos y los trastornos mentales de los estudiantes
del Centro de Salud Mental Comunitario José Maria Arguedas de Andahuaylas
2022.
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6.2. Contrastacion de los resultados con otros estudios similares.

La investigacion demuestra que entre los factores asociados y los trastornos
mentales tiene una correlacion positiva baja de 0,226 en la correlacién de
Pearson, similar al de Quispe Pacheco, que encontrd asociacion moderada entre
los factores asociados y la depresion en estudiantes. (25) Por ello los factores
asociados, tanto personales, socioculturales, familiares y académicos inciden en
diversas circunstancias negativas a la poblacién en padecer algun tipo de
trastorno mental. Ambas investigaciones se realizan en estudiantes

universitarios de instituciones estatales con diagndésticos de trastornos mentales.

En cuanto al nivel se encontrd en los factores asociados un predomino de nivel
bajo de 56,6%. Sin embargo, estos resultados no contrastan con otras
investigaciones, el motivo puede ser debido al contexto de las investigaciones,
ya que la presente investigacion se realiz6 en una zona rural y otras
investigaciones se realizaron en zonas urbanas, donde las exigencias cotidianas

para la poblacion son diferentes.

En los tipos de trastornos mentales se observé que el 45,28% tienen episodio
depresivo grave, sin sintomas psicoticos, mientras que el 3,77% tienen fobias
sociales, trastorno de adaptacion y trastorno de ansiedad, no especificado.
Mientras que Baca Huaicani presento que el 23.9% son casos de depresion y
ansiedad. (23) Se observo que el estudiante universitario estd sometido a
diferentes principios de aprendizaje de acuerdo a la carrera profesional y también
la exigencia del periodo académico, en la presente investigacion los estudiantes
universitarios corresponden a diferentes periodos académicos y la investigacion
del autor en referencia se realiza con estudiantes de clinica (Gltimos ciclos),
donde las exigencias son distintas y por ende la diferencia de padecer distintos

trastornos mentales.

Respecto a los factores personales el 35.8% de estudiantes que presentan
factores personales bajos tienen episodios depresivos graves sin sintomas
psicoticos, similar al de Quispe Pacheco, demostr6é que el 44% de estudiantes

presentan factores personales y tienen depresion. (25) Estos resultados difieren
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con la OMS gue predomina el sexo femenino a contraer algun tipo de trastorno
mental, de igual modo la edad principalmente de 17 a 20 afos, que puede
considerar diversas alteraciones estructurales y funcionales en la persona. La
depresion esta producida por exposiciones a episodios de estrés frecuentes,
situaciones que suelen darse en la vida de un estudiante universitario y sumado

a ello problemas familiares en el hogar que hoy en dia es muy frecuente.

En relacién con los factores familiares y los trastornos mentales el 26,9% y 18,9%
el nivel regular y baja respectivamente, los estudiantes tienen episodios
depresivos graves sin sintomas psicoéticos, sin embargo, Baca Huaicani
demostré que el 32.1% y 27.4% de casos de trastorno psicético se presentaron
en estudiantes en relacion al factor familiar moderada y severa respectivamente.
(23) Esto conlleva principalmente en la funcionalidad familiar, que permite una
relacion adecuada entre los miembros de la familia, enfrentando
satisfactoriamente a situaciones complicadas. Ambas investigaciones coinciden
en que una situacion familiar probleméatica es mas probable desarrollar

trastornos mentales.

Respecto a los factores socioculturales y los trastornos mentales la investigacion
muestran que el 37,7% de estudiantes que presenta factores socioculturales
regulares tienen episodios depresivos graves sin sintomas psicoticos. Segun
Quispe Pacheco, demuestra que el 56% de estudiantes evidencian depresion
leve frente a los factores sociales. (25) Dichos resultados tienen una explicacién
en la condicion laboral, no cuentan con un trabajo, causando limitaciones en sus
actividades diarias y poseen problemas para socializar. Cabe resaltar que los
factores socioculturales pueden ser mas influyentes en la aparicion de trastornos
mentales de acuerdo a la complejidad de la sociedad en la que vivimos,
nuevamente la ciudad o la zona urbana es mas compleja que la zona rural de

una provincia del interior del pais.

Referente a los factores académicos y los trastornos mentales los resultados
demuestran que el 22,6% de estudiantes que presentan factores académicos

tanto bajos y regulares tienen episodios depresivos graves sin sintomas
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psicoticos, de modo similar al de Quispe Pacheco, demostré en los factores
académicos que el 40% de estudiantes de enfermeria tienen depresion. (25)
Mientras que Marmolejo Cotrina y Rivera Rojas, demostraron que el factor
académico es de 55,81% de estudiantes presentan prevalencia de la ansiedad y
el 37.98% de estudiantes presentan depresion. (27) Dicho resultado explica que
tienen dificultades en las clases virtuales, que implica en fallas de servicio de
internet, falta de plan de datos (internet), a ello se complica al acceso de las
clases virtuales, por ende enfrenta a diversas alteraciones en la salud mental.
Todo esto precedido por un periodo de pandemia por COVID 19 donde este
grupo poblacional de estudiantes, se tuvo que adaptar a nuevas herramientas de
aprendizaje, con las cuales muchos no estaban muy familiarizados y eso provoco
episodios recurrentes de estrés lo cual conllevd a desarrollar otros trastornos
mentales, como los manifestados en la presente investigacién y la de los

antecedentes.

6.3. Responsabilidad ética de acuerdo a los reglamentos vigentes

La investigacion requiri6 de una autorizacion del ente rector en salud de la
provincia ya que el lugar de ejecucion es un establecimiento de salud mental de
su jurisdiccién, para lo cual se cursé el documento solicitando la autorizacion, la
cual fue otorgada de acuerdo a lo solicitado, debido a que se debia realizar la
revision de historias clinicas de pacientes atendidos en este establecimiento.

En la investigacion los datos recogidos de las historias clinicas revisadas a través
de las fichas de recoleccién de datos no ponen en manifiesto informacion con la

cual se pueda identificar a los titulares de estas historias clinicas.

Finalmente se pone en conocimiento que la presente investigacion ha tenido en
consideracion el cddigo de ética de investigacion de la Universidad Nacional del
Callao, aprobada con Resolucién del Consejo Universitario N° 210-2017-CU del
06 de Julio del 2017. De esta manera se cumplen y respetan todos los principios

de ética que se encuentran contemplados en este documento.
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VII. CONCLUSIONES.

Se determino que no existe relacién entre los factores asociados y los trastornos
mentales, de modo que se acepta la hipétesis nula, dando asi la correlacion de

Spearman 0,226, por lo tanto, tiene una correlacion positiva baja.

Se demostré que los niveles de los factores asociados predominan un nivel bajo
en relacion a los factores socioculturales con el 30,2% y en los factores
académicos con el 15,1%; en nivel regular son los factores personales y factores

familiares con el 9,4%.

Se identifico los tipos de trastornos mentales prevalentes, el episodio depresivo
grave sin sintomas psicéticos con el 45,28%, el trastorno mixto de ansiedad y
depresion con 20,75%, el episodio depresivo moderado con el 15,09%, el
trastorno depresivo recurrente, episodio moderado presente con el 7,5% y con
un 3,77% son fobias sociales, trastorno de adaptacion y trastorno de ansiedad,

no especificado.

Se demostré6 que no existe asociacion entre los factores personales y los
trastornos mentales, de modo que se acepta la hipétesis nula, dando asi en el
coeficiente de correlacion de Spearman -0,112, por lo tanto, existe una

correlacién negativa muy baja.

Se demostr6 que no existe asociacion entre los factores familiares y los
trastornos mentales, de modo que se acepta la hipétesis nula, dando asi en el
coeficiente de correlacion de Spearman -0,004, por lo tanto, existe una

correlacion negativa muy baja.

Se demostro que no existe asociacion entre los factores socioculturales y los
trastornos mentales, de modo que se acepta la hipétesis nula, dando en el
coeficiente de correlacion de Spearman 0,074, por lo tanto, existe una

correlacion positiva muy baja.

Se demostr6 que no existe asociacion entre los factores académicos y los

trastornos mentales, de modo que se acepta la hipétesis nula, dando asi en el
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coeficiente de correlacion de Spearman 0,187, por lo tanto, existe una

correlacion positiva muy baja.
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VIill. RECOMENDACIONES

Incidir en el seguimiento de los estudiantes diagnosticados con trastornos

mentales, por parte del personal de salud del establecimiento.

Cumplir con los planes de tratamiento indicados a los estudiantes diagnosticados

con trastornos mentales.

Realizar el seguimiento a los factores asociados socioculturales de los
estudiantes diagnosticados con trastornos mentales, por las instancias

correspondientes.

Adoptar estrategias para controlar y/o contrarrestar la prevalencia de los
trastornos mentales como episodio depresivo grave sin sintomas psicoticos y
trastorno mixto de ansiedad y depresion, los cuales se encontraron en mayor

proporcion en los estudiantes.

Realizar trabajos de terapia familiar con los estudiantes diagnosticados con
trastornos mentales, para contribuir a mejorar su condicion personal y la de los

miembros de las familias.

Realizar una evaluacion de salud mental basal de todos los estudiantes de la
Universidad José Maria Arguedas de Andahuaylas.

Se debe cumplir con los dos componentes que el MINSA implementa mejorar
esta situacion en promocion y prevencion en salud mental en el nivel personal,
familiar y comunitario, y en fortalecimiento, expansion y articulacion de los

servicios de salud mental comunitaria.
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ANEXO 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA.

X. ANEXOS

TITULO: “FACTORES ASOCIADOS Y TRASTORNOS MENTALES EN LOS ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD
MENTAL COMUNITARIO UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE ANDAHUAYLAS 2022”

Problema de investigacion

Objetivos de investigacion

Hipotesis

Variables

Metodologia

Problema general:

Objetivo general:

Hipétesis general:

¢ Cual es la relacion entre los
factores asociados y los
trastornos mentales en
estudiantes del Centro de Salud
Mental Comunitario Universitario
José Maria Arguedas de
Andahuaylas 20227

Determinar la relacion entre los
factores asociados y los
trastornos mentales en
estudiantes del Centro de Salud
Mental Comunitario Universitario
José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

HG: Existe relacion entre los
factores asociados y los
trastornos mentales en
estudiantes del Centro de
Salud Mental Comunitario
Universitario José Maria
Arguedas de Andahuaylas
2022.

Problemas especificos:

Objetivos especificos:

Hipdtesis especificas:

a. ¢Cual es el nivel de los
factores prevalentes de los
estudiantes del Centro de Salud
Mental Comunitario Universitario
José Maria Arguedas de
Andahuaylas 20227

a. |dentificar el nivel de los
factores prevalentes de los
estudiantes del Centro de Salud
Mental Comunitario Universitario
José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

Hi1: Existen factores

prevalentes en los estudiantes

del centro de salud mental
comunitario universitario José
Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

b. ¢ Cudles son los tipos de
trastornos mentales prevalentes
de los estudiantes del Centro de
Salud Mental Comunitario José
Maria Arguedas de Andahuaylas
20227

b. Identificar los tipos de
trastornos mentales prevalentes
de los estudiantes del Centro de
Salud Mental Comunitario José
Maria Arguedas de Andahuaylas
2022.

Hi2: Existen tipos de
trastornos mentales en los
estudiantes del centro de

salud mental comunitario José

Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

Variable 1: Factores
asociados

Dimensiones:
Factores personales.
Factores familiares.

Factores
socioculturales.

Factores académicos.

Tipo de investigacion:
Retrospectivo, Enfoque
Cuantitativo

Diseio de investigacion:
Descriptivo,

No experimental,
Transversal Correlacional.

Poblacion: 237 historias
clinicas de los estudiantes
diagnosticados con algun
trastorno mental en el
centro de salud mental
universitario José Maria
Arguedas en el afio 2022
Andahuaylas — Apurimac.

Muestras: 53 Historias
clinicas de los estudiantes
diagnosticados con algun
trastorno mental.
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c. ¢,Cuales son los niveles de
relacion entre los factores
personales y los trastornos
mentales de los estudiantes del
Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria
Arguedas de Andahuaylas 20227

c. ldentificar los niveles de
relacion entre los factores
personales y los trastornos
mentales de los estudiantes del
Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria

Arguedas de Andahuaylas 2022.

Hi3: Existe asociacion entre
los factores personales y los
trastornos mentales de los
estudiantes del Centro de
Salud Mental Comunitario
José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

d. ¢ Cuales son los niveles de
relacion entre los factores
familiares y los trastornos
mentales de los estudiantes del
Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria
Arguedas de Andahuaylas 20227

d. Identificar los niveles de
relacion entre los factores
familiares y los trastornos
mentales de los estudiantes del
Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria

Arguedas de Andahuaylas 2022.

Hi4: Existe asociacion entre
los factores familiares y los
trastornos mentales de los
estudiantes del Centro de
Salud Mental Comunitario
José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

e. ¢ Cudles son los niveles de
relacion entre los factores socio-
culturales y los trastornos
mentales de los estudiantes del
Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria
Arguedas de Andahuaylas 20227

e. |dentificar los niveles de
relacion entre los factores
socioculturales y los trastornos
mentales de los estudiantes del
Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria

Arguedas de Andahuaylas 2022.

Hi5: Existe asociacion entre
los factores socioculturales y
los trastornos mentales de los
estudiantes del Centro de
Salud Mental Comunitario
José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

f. ¢ Cuales son los niveles de
relacion entre los factores
académicos y los trastornos
mentales de los estudiantes del
Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria
Arguedas de Andahuaylas 20227

f. Identificar los niveles de
relacion entre los factores
académicos y los trastornos
mentales de los estudiantes del
Centro de Salud Mental
Comunitario José Maria

Arguedas de Andahuaylas 2022.

Hi6: Existe asociacion entre
los factores académicos y los
trastornos mentales de los
estudiantes del Centro de
Salud Mental Comunitario
José Maria Arguedas de
Andahuaylas 2022.

Variable 2: Trastornos
mentales.

Dimensiones:

Trastornos afectivos.

Trastornos
neuréticos
secundarios a
situaciones
estresantes y

somatomorfos.

Técnicas e Instrumentos
de recoleccion de datos:

Técnica: Analisis
documental.

Instrumento: Ficha de
recoleccion de datos

Fuente: Elaboracion propia.
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ANEXO 2: INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS.

|. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE FACTORES ASOCIADOS

DATOS GENERALES:
HISTORIA CLINICA:

ESCUELA PROFESIONAL:

FACTORES ASOCIADOS

Factores Personales

1.

Edad
a) 17 a 20 afos b) 21 a 24 afios

anos a mas

Sexo bioldgico

a) Femenino b) Masculino

Orientacion sexual
a) Heterosexualidad
b) Homosexualidad
c) Bisexualidad

d) Otros:

Estado civil
a) Soltero(a)
b) Conviviente

c) Casado(a)

Antecedentes de salud fisica
a) No b) Si:

SEMESTRE:

c) 25a28afos d)29

74



6. Antecedentes de salud psicolégica o psiquiatrica
a) No b) Si:

7. Consumo de sustancias

a) Drogas b) Alcohol ¢) Ninguna

Factores familiares
8. Trastorno mental
a) No b) Si:

9. Funcionalidad familiar (APGAR FAMILIAR)

a) Disfuncional b) Funcional

10.Resultado del VIF
a) Negativo b) Positivo
11.Tipo de familia

a) Monoparental b) Extendida c) Nuclear

Factores Socio-culturales

12.Condicidon econdmica identificada:

a) Extremo pobre b) Pobre c) No pobre

13. Financiamiento académico

a) Auto solvente b) Familiar c¢) Ambos

14.Condicién Laboral

a) No Trabaja b) Trabaja

15.Lugar de procedencia
a) Casco urbano b) Distritos rurales
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16.Problemas para socializar
a) No b) Si

Factores académicos
17.Dificultad en el aprendizaje
a) No b) Si

18.Becas de estudio

a) Sin beca b) Media beca c) Beca permanencia

19. Tuvo dificultades con las clases virtuales
a) No b) Si

20.Cuenta con los recursos tecnoldgicos para acceder a las clases
virtuales
a) No b) Si
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FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE TRASTORNOS

MENTALES

DIAGNOSTICOS:

Trastornos del humor (afectivos)

Trastornos neuréticos, secundarios a
situaciones estresantes y somatomorfos

Pregunta CIE Diagnéstico NO | Sl | Pregunta CIE Diagnostico N Sl
10 10 O
Trastorno afectivo
bipolar, episodio
1 F313 depresivo 6 F401 Foplas
presente leve o sociales
moderado
Episodio 1;;?;?;”:
2 F321 depresivo 7 F412 :
moderado an5|ed§q y
depresion
de rEerziSv%dlorave Trastorno de
3 F322 presivo g 8 F419 | ansiedad, no
sin sintomas o
- especificado
psicéticos
Trastorno
4 recumente 0 Reaccion a
F330 T ! F430 | estrés agudo
episodio leve
presente
Trastorno
depresivo Trastorno de
5 recurrente, 10 ostrés
F331 episodio F431 o
moderado postraumatico
presente
Trastornos de
11 F432 adaptacion
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ANEXO 3: BASE DE DATOS.

VARIABLE 1 - FACTORES ASOCIADOS

H

43
4
45
16
47
48
49
50
5
52
53

drot| @ poz| @ o3| g pos gllros gllros) dllpor allros allpos) @ pto| et | etz | & P3| @ pid| @ pts e e dllpis) dlp1e) dle2o

17a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO NO' Drogas NQ| Funci... Negatio Mono... Extre.. Ambos Notra... Distrit... NO NO| Ninguna NO NO
17a2... FEME... Hetero... SOLT.. NO NO' Drogas NO| Funci... Negatio Mono... Extre.. Autos... Notra... Distrit... NO NO| Ninguna NO NO
17a2... FEME... Hetero... SOLT.. NO NO' Drogas NO| Funci... Negativo Exten... Extre... Familiar Notra... Distrit.. NO NO| Ninguna NO NO
17a2. FEME... Hetero... SOLT... NO NO' Alcohol S\ Positva Mono... No po... Familiar Notra... Casco... NO Sl Ninguna NO Sl
f7al2. FEME. Hetero.. CONV..  NO  NO Drogas NO Disfun... Megatvo Muclear Nopo.. Autos.. Trabaja Casco.. MO 5l Ninguna sl sl
17al2. FEME.. Hetero.. SOLT.. NO NO | Drogas NO Disfun... Positvo Muclear Mo po.. Ambos Trabaja Casco... NO 5l Ninguna NO sl
fTa2. FEME. Hetero.. SOLT..  NO  NO Drogas NO Disfun... Megatvo Exten.. Nopo.. Ambos Trabaja Casco..  NO Sl Minguna ~ NO Sl
17al2. FEME.. Hetero.. SOLT... NO NO| Drogas NO| Funci... Negatvo Exten... MNopo.. Familiar Notra... Casco... NO Sl Ninguna sl Sl
17a2.. MASC... Hetero... SOLT... NO NO' Drogas Sl Disfun... Negativo Exten.. Nopo... Familiar Notra... Casco... Sl Sl Ninguna NO Sl
a2 FEME. Otos SOLT.. NO Sl Alcohal NO Disfun... Megatvo Mono... Pobre Familiar Trabaja Casco... NO Sl Ninguna NO NO
17a2.. FEME... Hetero... SOLT... Sl NO' Drogas SI Disfun... Negativo Nuclear Nopo... Familiar Notra... Casco... NO Sl Ninguna Sl Sl
1Tal2. FEME.. Hetero.. SOLT.. Sl NO| Drogas NO Disfun... Positvo Exten.. Pobre Ambos Trabaja Casco... NO Sl Ninguna sl Sl
17a2.. MASC... Hetero... SOLT... Sl NO' Drogas NO| Funci... Negatio Nuclear Nopo... Familiar Notra... Casco... Sl Sl Ninguna NO Sl
1Ta2. FEME. Otos SOLT.. NO NO| Drogas NO| Funci... Megatvo Muclear MNopo... Familiar Notra... Casco... NO NO | Ninguna sl Sl
17a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO Sl Drogas NO Disfun... Negatio Nuclear Nopo... Familiar Notra... Casco... Sl Sl Ninguna Sl Sl
17alZ. FEME.. Hetero... SOLT... NO NO | Drogas NO Disfun... Positvo Mono... Nopo.. Ambos Trabaja Casco... sl Sl Ninguna sl Sl
1722 MASC.. Otros CONV._.. Sl Sl Alcohol S| Disfun... Positivo Exten... Nopo... Autos... Trabaja Casco... Sl NO| Ninguna Sl Sl
17aZ. MASC... Hetero... CONV... Sl Sl Alcohal Sl Disfun... Positio Nuclear Nopo... Autes... Trabaja Casco... Sl Sl Ninguna sl Sl
17a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO NO' Drogas NO| Funci... Negatio Mono... Extre.. Familiar Notra... Distri... NO NO| Ninguna NO NO
1Tal. FEME.. Hetero.. SOLT... NO NO | Drogas NO| Funci... Negatvo Mono... Extre.. Autos.. Notra... Distrit... NO NO | Ninguna NO NO
17a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO NO' Drogas NO| Funci... Negatio Exten... Extre.. Ambos Notra... Distrit.. NO NO| Ninguna NO NO
17a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO NO  Drogas NO Funci... Negativo Exten... Extre.. Ambos Mo tra... Distrit... o] NO Ninguna NO NO
17a2_ MASC... Hetero... SOLT.. Sl Sl Drogas S| Funci_. Negatvo Muclear  Pobre Familiar Notra. . Distrit. . Sl Sl Ninguna Sl NO
17a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO NO  Drogas NO Funci... Negativo Exten... Extre... Familiar Notra... Distrit... NO NO' Ninguna NO NO
17a2.. FEME... Hetero... SOLT.. NO NO  Drogas NO Disfun... Negativo Exten... Extre... Autos.. Notra... Distrit... NO NO' Ninguna NO NO
21a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO Sl Alcohol NO Disfun... Positivo Exten... Mo po... Familiar Notra... Casco... NO NO' Ninguna NO sl
21a2.. MASC... Hetero... SOLT... NO NO  Alcohol NO Disfun... Positivo Mono... No po... Familiar Mo tra... Casco... NO Sl Ninguna NO Sl
21a2_ FEME . Bisex.. SOLT. NO Sl Drogas NO Funci... Negativo Exten.. Nopo.. Familiar Mo tra._. Casco.. Sl NO' Ninguna Sl NO
21a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO S| Drogas NO Funci... Negativo Nuclear Mo po... Autos... Trabaja Casco... NO Sl Ninguna Sl ]
21a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO NO  Drogas NO Funci... Positivo Nuclear No po... Familiar Notra... Casco... Sl Sl Ninguna Bl sl
21a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO NO - Alcohol NO Disfun... Positivo Exten... Nopo... Ambos Trabaja Casco... NO Sl Ninguna NO sl
21a2.. FEME... Hetero... CONV... NO Sl Drogas NO Disfun... Positivo, Nuclear No po... Autos... Trabaja Casco... NO Sl Ninguna 3l NO
21a2. MASC_.. Hetero.. SOLT. NO NO  Drogas Sl Funci... Negativo. Nuclear  Pobre| Familiar Notra. .. Casco... sl Sl Beca .. Sl NO
21a2.. FEME... Hetero... CONV... NO NO  Drogas NO Funci... Negativo, Nuclear Mo po... Ambos Trabaja Casco... NO Sl Ninguna Sl sl
21a2.. MASC... Hetero... SOLT... Sl NO  Drogas NO Funci... Negativo Nuclear  Pobre. Ambos Trabaja Casco... NO Sl Ninguna Bl sl
21a2.. MASC... Homo... CONV... NO Sl Alcohol S| Disfun... Positivo Exten... No po... Familiar Mo tra... Casco... Sl Sl Ninguna Sl sl
21a2.. FEME... Hetero... CONV... 3l Sl Drogas S| Disfun... Negativo Muclear No po... Familiar Mo tra... Casco... 38l Sl Ninguna 3l Sl
21a2.. MASC... Homo... SOLT... NO NO  Drogas SI Disfun... Negativo. Mono... Mo po... Ambos Trabaja Casco... sl Sl Ninguna Sl Sl
21a2_ MASC.. Bisex.. SOLT. NO Sl Drogas NO Funci... Negatvo Mono.. MNopo.. Autos.. Trabaja Casco.. Sl Sl Media. Sl sl
21a2.. MASC... Hetero... CONV... Sl Sl Alcohol S| Disfun... Negativo Nuclear No po... Familiar Trabaja Casco... Sl NO Beca ... Bl sl
21a2.. MASC... Hetero... CONV... Sl S| Ninguna S| Disfun... Negativo Muclear Nopo... Ambos Trabaja Casco... NO Sl Beca .. Sl sl
21a2.. MASC... Hetero... CONV... Sl Sl Alcohol S| Disfun... Positivo MNuclear No po... Ambos Trabaja Casco... NO Sl Beca ... Sl Sl
-21 al2. MASC.. Otros CONV... sl Sl Alcohol Sl Disfun... Negativo' Nuclear Pobre, Ambos Trabaja Casco... ] Sl Beca ... Sl NO

25a2.. MASC... Otros CONV... Sl Sl Alcohol Sl Disfun.... Positiva: Nuclear No po... Ambos Trabaja Casco... Sl Sl Beca ... Sl Sl

2532 MASC..|  Otros CONV.__. Sl Sl Alcohal Sl Disfun.... Positivo, Nuclear No po._.| Familiar Notra._. Casco... Sl Sl Beca .. Sl Sl

21a2.. FEME... Hetero... SOLT... sl Sl Drogas NO' Funci... Megativo Nuclear Extre... Familiar No tra... Distrit... Sl NO Beca ... Sl Sl

21a2. FEME... Hetero... SOLT... sl Sl Drogas NO| Funci... Negativo| Muclear Extre... Ambos Notra... Distrit... sl Sl Beca ... sl NO

25a2.. FEME... Hetero... SOLT... NO NO Drogas Sl Funci... Positivo: Nuclear No po...| Familiar Notra... Casco... NO Sl Ninguna NO Sl

2532 MASC.. Hetero...| SOLT... NO NO ' Ninguna NO Disfun... Negativo Exten... No po... Familiar No tra... Casco... NO Sl Ninguna NO Sl

2532.. FEME... Hetero... SOLT... NO Sl Drogas NO Disfun... Positivo Exten... No po... Autos... Trabaja Casco... ] Sl Ninguna S S

25a2. FEME... Hetero... SOLT... sl NO| Drogas Sl Disfun... Positivo’ Exten... No po... Familiar No tra... Casco... NO Sl Ninguna sl sl

2532 MASC...  Otros CONV... sl Sl Alcohol Sl Disfun.... Positiva: Nuclear No po...| Autos... Trabaja Casco... ] Sl Beca ... Sl Sl

29a... FEME... Hetero... SOLT... NO Sl Drogas Sl Disfun... Negativo. Mono....  Pobre| Autos... Trabaja Casco... 3l Sl Beca ... Sl NO
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VARIABLE 2 - TRASTORNOS MENTALES

0|~ o | W R =

T | ) | =S
(Ao RIS TR L B S =R = R = F = R R S S SRS R S T S R OV T S RV TR S TS R PSR S T O R S T O T S T O R S R N w
I\J—L:::r..om-1mmﬁLuh:—lctoooﬂmmk-wm—kcwmﬂmmbwm_‘Dmm‘qmu"k‘wm_‘c

a0t | a0z | glaos | a4 | gllacs | llace | ollao7 | llaos || ol aog | ol A0 || ol A1
NO NO NO NO NO NO NO NO NO NO MO
NO NO NO NO NO NO NO NO NO NO MO
NO NO NO NO NO NO ND ND ND ND MO
NO NO NO NO NO NO NOD NO NO NOD MO
NO NO NO NO NO NO NO NOD NOD ND MO
NO NO NO NO NO NO NOD NO NO ND MO
NO NO NO NOD NOD NOD NOD NO NO ND MO
NO NO NO ND ] ND ND ND ND ND MO
NO NO NO NO NO NO NO NO NO s MO
NO NO NO NOD NOD NOD NOD NOD NOD NOD s
NO NO NO NO NO NO ND sl ND ND MO
NO NO NO NO NO NO sl NO NO ND MO
NO NO NO NO NO s NO NO NO NOD MO
NO NO NO NO NO NO s NO NO ND MO
NO NO NO NO NO sl NOD NO NO NOD MO
NO s NO NO NO NO NO NOD NOD ND MO
NO NO NO NO NO NO s NO NO ND MO
NO s NO NOD NOD NOD NOD NO NO ND MO
NO NO NO ND ND ND ] ND ND ND MO
NO NO NO NO s NO NO NO NO ND MO
NO NO NO NO NO NO NO ] NO NO MO
NO ND MO NO MO MO sl MO NO ND MO
NO sl MO NO MO MO ND MO NO ND MO
NO MO NO NO MO NO ND MO NO MO Sl
NO sl NO NO MO NO ND MO NO MO MO
NO MO NO NO MO NO sl MO NO MO MO
MNO NO NO MNO MO NO Sl MO NO NO MO
MNO Sl NO MNO MO NO NO MO NO NO MO
NO NO NO NO MNO NO Sl NO NO NO MNO
NO NO NO NO MNO NO Sl NO NO NO MNO
NO (o] NO NO MO NO Sl o] NO (o] MO
NO (o] NO NO MO NO NO o] NO (o] Sl
NO ND NO NO MO NO ND MO sl ND MO
NO ND NO NO MO NO ] MO NO ND MO
NO ND NO NO MO NO ] MO NO ND MO
NO ND NO NO MO NO ND MO NO ND Sl
NO ND MO NO MO MO sl MO NO ND MO
NO ND MO NO sl MO ND MO NO ND MO
NO sl NO NO MO NO ND MO NO MO MO
s MO NO NO MO NO ND MO NO MO MO
NO ND NO NO MO NO s MO NO ND MO
MNO NO NO MNO MO NO Sl MO NO NO MO
MO NO Sl NO NO NO MO MO NO NO NO
MNO NO NO NO Sl NO Sl MNO NO NO MNO
MO NO NO MO NO NO gl MO NO Sl MO
NO NO Sl NO NO Sl Sl NO NO NO NO
MO (0] Sl NO NO Sl Sl MO NO [o] NO
NO NO Sl NO NO NO Sl NO NO NO NO
MNO NO Sl NO NO NO Sl MNO NO NO MNO
Sl Sl Sl Sl Sl Sl Sl Sl Sl Sl Sl
MO 3l 3l MO NO NO 3l MO MO MO MO
MO Sl Sl NO NO NO Sl MO NO [o] NO
Sl Sl Sl Sl Sl Sl Sl Sl Sl Sl Sl

(5]
(%]
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ANEXO 4: VALIDACION DE INSTRUMENTOS

JUICIO DE EXPERTO N°1

FECHA: 23 de febrero 2022
Psicologo
JIMMY DIEGO PALOMINO LOA
Asunto: Validacion de instrumentos a través de juicios de expertos.
Estimado Licenciado

Nos es grato comunicarnos con Ud. para expresarle nuestro saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que siendo los maestrandos Rony CORONADO ORTIZ
DNI 42530699 y Shari Sanessa MAMANI BARREDA DNI 71220050, requerimos de
su valiosa colaboracion para validar los instrumentos con los cuales recogeremos
la informacion necesaria para poder desarrollar nuestra investigacion y con la cual
adoptaremos el grado académico de Maestros en Salud Publica.

El titulo de nuestro proyecto de investigacion es: “FACTORES ASOCIADOS Y
TRASTORNOS MENTALES EN ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD
MENTAL COMUNITARIO UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE
ANDAHUAYLAS 2022”; y siendo imprescindible contar con la aprobacién de
profesionales especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion,
hemos considerado conveniente acudir a usted, ante su connotada experiencia en
temas de Salud Mental.

El expediente de validacion, que le hacemos llegar contiene:

ANEXO 1: La matriz de consistencia del proyecto,
ANEXO 2: El cuadro de operacionalizacion de variables,
ANEXO 3: Los instrumentos de recoleccién de datos y
ANEXO 4: El formato de evaluacién de los instrumentos.

[ ]
[ ]
[ ]
[ ]
Expresando nuestros sentimientos de respeto y consideracion nos despedimos de

usted, no sin antes agradecerle por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente.

Firma
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FORMATO DE EVALUACION PARA LOS INSTRUMENTOS

VALIDACION DEL INSTRUMENTO PARA EL JUICIO DE EXPERTOS

TITULO: “FACTORES ASOCIADOS Y TRASTORNOS MENTALES EN
ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO
UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE ANDAHUAYLAS 2022”

FICHA DE EVALUACION DE EXPERTOS

Estimado(a) profesional, usted ha sido invitado(a) a participar en el proceso de

validacion del instrumento de recoleccion de datos (IRD) de la tesis:

Por ello se le alcanza el instrumento y la ficha de validacion que servira para que
nos pueda hacer llegar sus apreciaciones para cada item del instrumento.
Agradecemos de antemano sus aportes que permitiran validar el instrumento,

criterio requerido para toda investigacién

A continuacién, se le solicita identificar el item y contestar marcando con un aspa
(X) en la casilla que usted considere conveniente, ademas puede hacernos llegar

sus valiosas sugerencias en la columna de observaciones.
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS A"

l. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE FACTORES

ASOCIADOS.
Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones
NO
de | gl jtem corresponde | El item permite El item se
ltem | 5 alguna dimension medir lo que comprende, su
y/o indicador de la pretende el redaccion es
variable a medir. instrumento. adecuada.
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Si No Si No Si No
1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
7 X X X
8 X X X
9 X X X
10 X X X
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11 X X X
12 X X X
13 X X X
14 X X X
15 X X X
16 X X X
17 X X X
18 X X X
19 X X X
20 X X X
Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones

83



El instrumento contiene instrucciones claras y X
precisas.

Los items del instrumento permiten lograr los X
objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento estan distribuidos de X
manera logica y secuencial.

El numero de items es suficiente para recoger X
la informacion que permita medir la variable.

El disefio del instrumento es accesible a la X
poblacion sujeto de estudio.

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS "B~

Il FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE TRASTORNOS

MENTALES.
Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones
NO
de | gl jtem corresponde | El item permite El item se
ltem | 3 alguna dimension medir lo que comprende, su
y/o indicador de la pretende el redaccion es
variable a medir. instrumento. adecuada.
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Si No Si No Si No
1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
7 X X X
8 X X X
9 X X X
10 X X X
11 X X X
Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones
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El instrumento contiene instrucciones claras y X

precisas.

Los items del instrumento permiten lograr los X

objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento estan distribuidos de X

manera logica y secuencial.

El nimero de items es suficiente para recoger X

la informacion que permita medir la variable.

El disefio del instrumento es accesible a la X
poblacion sujeto de estudio.

Datos del experto:

Nombres y JIMMY DIEGO PALOMINO LOA
Apellidos:

Especialidad/Grado | PSICOLOGO
académico

Fechay sello: 26/02/2023
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JUICIO DE EXPERTO N°2

FECHA: 23 de febrero 2022
Med. Psiquiatra
JUAN MIGUEL HERRERA ARAMAYO
Asunto: Validacion de instrumentos a través de juicios de expertos.
Estimado Doctor:

Nos es grato comunicarnos con Ud. para expresarle nuestro saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que siendo los maestrandos Rony CORONADO ORTIZ
DNI 42530699 y Shari Sanessa MAMANI BARREDA DNI 71220050, requerimos de
su valiosa colaboracion para validar los instrumentos con los cuales recogeremos
la informacion necesaria para poder desarrollar nuestra investigacion y con la cual
adoptaremos el grado académico de Maestros en Salud Publica.

El titulo de nuestro proyecto de investigacion es: “FACTORES ASOCIADOS Y
TRASTORNOS MENTALES EN ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD
MENTAL COMUNITARIO UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE
ANDAHUAYLAS 2022”; y siendo imprescindible contar con la aprobacion de
profesionales especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion,
hemos considerado conveniente acudir a usted, ante su connotada experiencia en
temas de Salud Mental.

El expediente de validacion, que le hacemos llegar contiene:

« ANEXO 1: La matriz de consistencia del proyecto,

o ANEXO 2: El cuadro de operacionalizacién de variables,

« ANEXO 3: Los instrumentos de recoleccion de datos y

o ANEXO 4: El formato de evaluacion de los instrumentos.

Expresando nuestros sentimientos de respeto y consideracion nos despedimos de
usted, no sin antes agradecerle por la atencidén que dispense a la presente.

Atentamente.

™

Firma Firma
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FORMATO DE EVALUACION PARA LOS INSTRUMENTOS

VALIDACION DEL INSTRUMENTO PARA EL JUICIO DE EXPERTOS

TiTULO: “FACTORES ASOCIADOS Y TRASTORNOS MENTALES EN
ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO
UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE ANDAHUAYLAS 2022”

FICHA DE EVALUACION DE EXPERTOS

Estimado(a) profesional, usted ha sido invitado(a) a participar en el proceso de
validacion del instrumento de recoleccion de datos (IRD) de la tesis:

Por ello se le alcanza el instrumento y la ficha de validacion que servira para que
nos pueda hacer llegar sus apreciaciones para cada item del instrumento.
Agradecemos de antemano sus aportes que permitirdn validar el instrumento,

criterio requerido para toda investigaciéon

A continuacién, se le solicita identificar el item y contestar marcando con un aspa
(X) en la casilla que usted considere conveniente, ademas puede hacernos llegar

sus valiosas sugerencias en la columna de observaciones.
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS A"

l. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE FACTORES ASOCIADOS.

Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones
N° de
ftem El item El item permite El item se
corresponde a medir lo que comprende,
alguna dimension pretende el su redaccion
y/o indicador de la | instrumento. es adecuada.
variable a medir.
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Si No Si No Si No
1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
7 X X X
8 X X X
9 X X X
10 X X X
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11 X X X
12 X X X
13 X X X
14 X X X
15 X X X
16 X X X
17 X X X
18 X X X
19 X X X
20 X X X
Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones
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El instrumento contiene instrucciones X
claras y precisas.

Los items del instrumento permiten lograr X
los objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento estan X
distribuidos de manera logica y secuencial.

El nimero de items es suficiente para X
recoger la informacion que permita medir la
variable.

El disefio del instrumento es accesible a la X

poblacion sujeto de estudio.

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS "B~

1. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE TRASTORNOS

MENTALES.
Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones

NO
de | gl jtem corresponde | El item permite El item se
ltem | 5 alguna dimension medir lo que comprende, su

y/o indicador de la pretende el redacciéon es

variable a medir. instrumento. adecuada.

Si No Si No Si No
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1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
7 X X X
8 X X X
9 X X X
10 X X X
11 X X X
Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones
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precisas.

El instrumento contiene instrucciones claras y X

Los items del instrumento permiten lograr los X

objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento estan distribuidos de X

manera logica y secuencial.

El nimero de items es suficiente para recoger X

la informacion que permita medir la variable.

El disefio del instrumento es accesible a la X
poblacion sujeto de estudio.

Datos del experto:

Nombres y
Apellidos:

JUAN MIGUEL HERRERA ARAMAYO

Especialidad/Grado | PSIQUIATRA
académico
Fechay sello: MARZO, 2023

Firma:
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JUICIO DE EXPERTO N° 3

FECHA: 23 de febrero 2022
Med. Psiquiatra
JULIO GOMEZ PAREDES
Asunto: Validacion de instrumentos a través de juicios de expertos.
Estimado Doctor:

Nos es grato comunicarnos con Ud. para expresarle nuestro saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que siendo los maestrandos Rony CORONADO ORTIZ
DNI 42530699 y Shari Sanessa MAMANI BARREDA DNI 71220050, requerimos de
su valiosa colaboracion para validar los instrumentos con los cuales recogeremos
la informacion necesaria para poder desarrollar nuestra investigacion y con la cual
adoptaremos el grado académico de Maestros en Salud Publica.

El titulo de nuestro proyecto de investigacion es: “FACTORES ASOCIADOS Y
TRASTORNOS MENTALES EN ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD
MENTAL COMUNITARIO UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE
ANDAHUAYLAS 2022”; y siendo imprescindible contar con la aprobacion de
profesionales especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion,
hemos considerado conveniente acudir a usted, ante su connotada experiencia en
temas de Salud Mental.

El expediente de validacion, que le hacemos llegar contiene:

« ANEXO 1: La matriz de consistencia del proyecto,

o ANEXO 2: El cuadro de operacionalizacién de variables,

e ANEXO 3: Los instrumentos de recoleccion de datos y

o ANEXO 4: El formato de evaluacion de los instrumentos.

Expresando nuestros sentimientos de respeto y consideracion nos despedimos de
usted, no sin antes agradecerle por la atencidén que dispense a la presente.

™

Atentamente.

Firma
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FORMATO DE EVALUACION PARA LOS INSTRUMENTOS

VALIDACION DEL INSTRUMENTO PARA EL JUICIO DE EXPERTOS

TITULO: “FACTORES ASOCIADOS Y TRASTORNOS MENTALES EN
ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO
UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE ANDAHUAYLAS 2022”

FICHA DE EVALUACION DE EXPERTOS

Estimado(a) profesional, usted ha sido invitado(a) a participar en el proceso de

validacion del instrumento de recoleccion de datos (IRD) de la tesis:

Por ello se le alcanza el instrumento y la ficha de validacion que servira para que
nos pueda hacer llegar sus apreciaciones para cada item del instrumento.
Agradecemos de antemano sus aportes que permitiran validar el instrumento,

criterio requerido para toda investigacién

A continuacién, se le solicita identificar el item y contestar marcando con un aspa
(X) en la casilla que usted considere conveniente, ademas puede hacernos llegar

sus valiosas sugerencias en la columna de observaciones.
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS A"

l. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE FACTORES ASOCIADOS.

Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones
N° de
ftem El item El item permite El item se
corresponde a medir lo que comprende,
alguna dimension pretende el su redaccion
instrumento. es adecuada.
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y/o indicador de la

variable a medir.

Si No Si No Si No
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
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10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20
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Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones
El instrumento contiene instrucciones X
claras y precisas.
Los items del instrumento permiten lograr X
los objetivos de la investigacion.
Los items del instrumento estan X
distribuidos de manera légica y secuencial.
El nimero de items es suficiente para
recoger la informacion que permita medir la X
variable.
El disefio del instrumento es accesible a la X

poblacion sujeto de estudio.

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS "B~

Il. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE TRASTORNOS
MENTALES.
Coherencia Pertinencia Claridad Observacione
[
NO
de
item | El item corresponde El item permite El item se
a alguna dimension medir lo que comprende, su
y/o indicador de la pretende el redaccion es
variable a medir. instrumento. adecuada.
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Si No Si No Si No
1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
7 X X X
8 X X X
9 X X X
10 X X X
11 X X X
Aspectos Generales del IRD Si No Observacione

S
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El instrumento contiene instrucciones claras y X

precisas.

Los items del instrumento permiten lograr los X

objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento estan distribuidos de X

manera logica y secuencial.

El nimero de items es suficiente para recoger X

la informacion que permita medir la variable.

El disefio del instrumento es accesible a la X

poblacién sujeto de estudio.

Datos del experto:

Nombres y
Apellidos:

HILBERT JULIO GOMEZ PAREDES

Especialidad/Grad
oacadémico

MEDICO PSIQUIATRA

Fechay sello:

Lima, 27 de febrero de 2023

Firma:
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JUICIO DE EXPERTO N° 4

FECHA: 23 de febrero 2022
Lic. Enfermeria
MARIVEL BARBARAN ALVAREZ
Asunto: Validacion de instrumentos a través de juicios de expertos.
Estimada Licenciada

Nos es grato comunicarnos con Ud. para expresarle nuestro saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que siendo los maestrandos Rony CORONADO ORTIZ
DNI 42530699 y Shari Sanessa MAMANI BARREDA DNI 71220050, requerimos de
su valiosa colaboracion para validar los instrumentos con los cuales recogeremos
la informacion necesaria para poder desarrollar nuestra investigacion y con la cual
adoptaremos el grado académico de Maestros en Salud Publica.

El titulo de nuestro proyecto de investigacion es: “FACTORES ASOCIADOS Y
TRASTORNOS MENTALES EN ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD
MENTAL COMUNITARIO UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE
ANDAHUAYLAS 2022”; y siendo imprescindible contar con la aprobacion de
profesionales especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion,
hemos considerado conveniente acudir a usted, ante su connotada experiencia en
temas de Salud Mental.

El expediente de validacion, que le hacemos llegar contiene:

« ANEXO 1: La matriz de consistencia del proyecto,

o ANEXO 2: El cuadro de operacionalizacién de variables,

e ANEXO 3: Los instrumentos de recoleccion de datos y

o ANEXO 4: El formato de evaluacion de los instrumentos.

Expresando nuestros sentimientos de respeto y consideracion nos despedimos de
usted, no sin antes agradecerle por la atencidén que dispense a la presente.

™

Atentamente.

Firma
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FORMATO DE EVALUACION PARA LOS INSTRUMENTOS

VALIDACION DEL INSTRUMENTO PARA EL JUICIO DE EXPERTOS

TITULO: “FACTORES ASOCIADOS Y TRASTORNOS MENTALES EN
ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO
UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE ANDAHUAYLAS 2022”

FICHA DE EVALUACION DE EXPERTOS

Estimado(a) profesional, usted ha sido invitado(a) a participar en el proceso de

validacion del instrumento de recoleccion de datos (IRD) de la tesis:

Por ello se le alcanza el instrumento y la ficha de validacion que servira para que
nos pueda hacer llegar sus apreciaciones para cada item del instrumento.
Agradecemos de antemano sus aportes que permitiran validar el instrumento,

criterio requerido para toda investigacién

A continuacién, se le solicita identificar el item y contestar marcando con un aspa
(X) en la casilla que usted considere conveniente, ademas puede hacernos llegar

sus valiosas sugerencias en la columna de observaciones.
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS A"

l. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE FACTORES ASOCIADOS.

Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones
N° de
ftem El item El item permite El item se
corresponde a medir lo que comprende,
alguna dimension pretende el su redaccién
instrumento. es adecuada.
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y/o indicador de la

variable a medir.

Si No Si No Si No
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
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10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20
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Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones

El instrumento contiene instrucciones X
claras y precisas.

Los items del instrumento permiten lograr X
los objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento estan X
distribuidos de manera légica y secuencial.

El nimero de items es suficiente para X
recoger la informacién que permita medir la
variable.

El disefio del instrumento es accesible a la X

poblacion sujeto de estudio.

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS "B~

1. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE TRASTORNOS

MENTALES.
Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones
NO
de | gl ftem corresponde | El item permite El item se
ltem | 5 alguna dimension medir lo que comprende, su
y/o indicador de la pretende el redaccion es
variable a medir. instrumento. adecuada.
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Si No Si No Si No
1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
7 X X X
8 X X X
9 X X X
10 X X X
11 X X X
Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones
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El instrumento contiene instrucciones claras y X

precisas.

Los items del instrumento permiten lograr los X

objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento estan distribuidos de X

manera logica y secuencial.

El nimero de items es suficiente para recoger X

la informacion que permita medir la variable.

El disefio del instrumento es accesible a la X
poblacion sujeto de estudio.

Datos del experto:

Nombres y MARIVEL BARBARAN ALVAREZ Firma:
Apellidos:

......

Especialidad/Grado | LICENCIADA EN  ENFERMERIA | @ & & ENFRu
Nz A b~pruu/1‘~,tu %n Salud “ntat

académico ESPECIALISTA EN SALUD MENTAL S Registro N° 026843

Fechay sello: 27102/2023
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JUICIO DE EXPERTO N° 5

FECHA: 23 de febrero 2022
Mg. Lic. Enfermeria
EUFEMIA FLOR REYES REYES
Asunto: Validacion de instrumentos a través de juicios de expertos.
Estimada Magister

Nos es grato comunicarnos con Ud. para expresarle nuestro saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que siendo los maestrandos Rony CORONADO ORTIZ
DNI 42530699 y Shari Sanessa MAMANI BARREDA DNI 71220050, requerimos de
su valiosa colaboracion para validar los instrumentos con los cuales recogeremos
la informacion necesaria para poder desarrollar nuestra investigacion y con la cual
adoptaremos el grado académico de Maestros en Salud Publica.

El titulo de nuestro proyecto de investigacion es: “FACTORES ASOCIADOS Y
TRASTORNOS MENTALES EN ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD
MENTAL COMUNITARIO UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE
ANDAHUAYLAS 2022”; y siendo imprescindible contar con la aprobacion de
profesionales especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion,
hemos considerado conveniente acudir a usted, ante su connotada experiencia en
temas de Salud Mental.

El expediente de validacion, que le hacemos llegar contiene:

« ANEXO 1: La matriz de consistencia del proyecto,

o ANEXO 2: El cuadro de operacionalizacién de variables,

« ANEXO 3: Los instrumentos de recoleccion de datos y

o ANEXO 4: El formato de evaluacion de los instrumentos.

Expresando nuestros sentimientos de respeto y consideracion nos despedimos de
usted, no sin antes agradecerle por la atencidén que dispense a la presente.

™

Atentamente.

Firma
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FORMATO DE EVALUACION PARA LOS INSTRUMENTOS

VALIDACION DEL INSTRUMENTO PARA EL JUICIO DE EXPERTOS

TITULO: “FACTORES ASOCIADOS Y TRASTORNOS MENTALES EN
ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO
UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE ANDAHUAYLAS 2022”

FICHA DE EVALUACION DE EXPERTOS

Estimado(a) profesional, usted ha sido invitado(a) a participar en el proceso de

validacion del instrumento de recoleccion de datos (IRD) de la tesis:

Por ello se le alcanza el instrumento y la ficha de validacion que servira para que
nos pueda hacer llegar sus apreciaciones para cada item del instrumento.
Agradecemos de antemano sus aportes que permitiran validar el instrumento,

criterio requerido para toda investigacién

A continuacién, se le solicita identificar el item y contestar marcando con un aspa
(X) en la casilla que usted considere conveniente, ademas puede hacernos llegar

sus valiosas sugerencias en la columna de observaciones.
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS A"

l. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE FACTORES ASOCIADOS.

Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones
El item permite El item se
N°®de El item i
) medir lo que comprende,
ltem g
corresponde a pretende el su redaccion
alguna dimension | instrumento. es adecuada.
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y/o indicador de la

variable a medir.

Si No Si No Si No
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
X X X
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10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20
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Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones
El instrumento contiene instrucciones X
claras y precisas.
Los items del instrumento permiten lograr X
los objetivos de la investigacion.
Los items del instrumento estan X
distribuidos de manera légica y secuencial.
El nUmero de items es suficiente para
recoger la informacién que permita medir X
la variable.
El disefio del instrumento es accesible a la X

poblacion sujeto de estudio.

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS "B~

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE TRASTORNOS MENTALES.

NO
de

item

Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones
El item corresponde | El item permite El item se
a alguna dimension medir lo que comprende,
y/o indicador de la pretende el su redaccion
variable a medir. instrumento. es adecuada.
Si No Si No Si No
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1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
7 X X X
8 X X X
9 X X X
10 X X X
11 X X X
Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones
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El instrumento contiene instrucciones claras y

precisas.

Los items del instrumento permiten lograr los

objetivos de la investigacion.

Los items del instrumento estan distribuidos

de manera l6gica y secuencial.

El nimero de items es suficiente para recoger

la informacion que permita medir la variable.

El disefio del instrumento es accesible a la
poblacion sujeto de estudio.

Datos del experto:

Nombres y EUFEMIA FLOR REYES REYES

Apellidos:

Especialidad/Grado | MAESTRA EN GERENCIA EN SALUD

académico

Fechay sello: 26/02/2023

Firma:

m_
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JUICIO DE EXPERTO N° 6

FECHA: 23 de febrero 2022
Psicologo
RICHARD ROJAS ALARCON
Asunto: Validacion de instrumentos a través de juicios de expertos.
Estimado Doctor:

Nos es grato comunicarnos con Ud. para expresarle nuestro saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que siendo los maestrandos Rony CORONADO ORTIZ
DNI 42530699 y Shari Sanessa MAMANI BARREDA DNI 71220050, requerimos de
su valiosa colaboracion para validar los instrumentos con los cuales recogeremos
la informacion necesaria para poder desarrollar nuestra investigacion y con la cual
adoptaremos el grado académico de Maestros en Salud Publica.

El titulo de nuestro proyecto de investigacion es: “FACTORES ASOCIADOS Y
TRASTORNOS MENTALES EN ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD
MENTAL COMUNITARIO UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE
ANDAHUAYLAS 2022”; y siendo imprescindible contar con la aprobacion de
profesionales especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion,
hemos considerado conveniente acudir a usted, ante su connotada experiencia en
temas de Salud Mental.

El expediente de validacion, que le hacemos llegar contiene:

« ANEXO 1: La matriz de consistencia del proyecto,

o ANEXO 2: El cuadro de operacionalizacién de variables,

« ANEXO 3: Los instrumentos de recoleccion de datos y

o ANEXO 4: El formato de evaluacion de los instrumentos.

Expresando nuestros sentimientos de respeto y consideracion nos despedimos de
usted, no sin antes agradecerle por la atencidén que dispense a la presente.

™

Atentamente.

Firma
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FORMATO DE EVALUACION PARA LOS INSTRUMENTOS

VALIDACION DEL INSTRUMENTO PARA EL JUICIO DE EXPERTOS

TiTULO: “FACTORES ASOCIADOS Y TRASTORNOS MENTALES EN
ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO
UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE ANDAHUAYLAS 2022”

FICHA DE EVALUACION DE EXPERTOS

Estimado(a) profesional, usted ha sido invitado(a) a participar en el proceso de
validacion del instrumento de recoleccion de datos (IRD) de la tesis:

Por ello se le alcanza el instrumento y la ficha de validacion que servira para que
nos pueda hacer llegar sus apreciaciones para cada item del instrumento.
Agradecemos de antemano sus aportes que permitirdn validar el instrumento,

criterio requerido para toda investigaciéon

A continuacion, se le solicita identificar el item y contestar marcando con un aspa
(X) en la casilla que usted considere conveniente, ademas puede hacernos llegar

sus valiosas sugerencias en la columna de observaciones.
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS A"

l. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE FACTORES

ASOCIADOS.
Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones
El item ) . i
El item permite El item se
N° de corresponde a ,
_ y medir lo que comprende,
item | alguna dimension »
o pretende el su redaccion
y/o indicador de la |
instrumento. es adecuada.

variable a medir.
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Si No Si No Si No
1 X X X
2 X X X
3 X X X
4 X X X
5 X X X
6 X X X
7 X X X
8 X X X
9 X X X
10 X X X
11 X X X
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12 X X X
13 X X X
14 X X X
15 X X X
16 X X X
17 X X X
18 X X X
19 X X X
20 X X X
Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones
El instrumento contiene instrucciones X
claras y precisas.
Los items del instrumento permiten lograr X

los objetivos de la investigacion.
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Los items del instrumento estan X
distribuidos de manera logica y secuencial.

El nimero de items es suficiente para

recoger la informacion que permita medir X
la variable.
El disefio del instrumento es accesible a la X

poblacién sujeto de estudio.

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS "B~

l. FICHA DE RECOLECCION DE DATOS DE TRASTORNOS MENTALES.

Coherencia Pertinencia Claridad Observaciones
El item . _ El item se
El item permite
corresponde a . comprende,
N° _ y medir lo que y
alguna dimension su redaccion
de o pretende el
) y/o indicador de la _ es
Item . ) instrumento.
variable a medir. adecuada.
Si No Si No Si No
1 X X X
2 X X X
3 X X X
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4 X X X
5 X X X
6 X X X
7 X X X
8 X X X
9 X X X
10 X X X
11 X X X

Aspectos Generales del IRD Si No Observaciones
El instrumento contiene instrucciones claras
y precisas. X

Los items del instrumento permiten lograr los
objetivos de la investigacion. X

Los items del instrumento estan distribuidos
X

de manera lgica y secuencial.
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El nUmero de items es suficiente para
recoger la informacién que permita medir la X

variable.

El disefio del instrumento es accesible a la

poblacién sujeto de estudio. X

Datos del experto:

Nombres y RICHARD MIGUEL ROJAS Firma:

Apellidos: ALARCON

B
Especialidad/Grado | PSICOLOGO [“'Richard Rojas
. C.Ps.P. 22024
académico
Fechay sello: 25/02/2023
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ANEXO 5: AUTORIZACION DE EJECUCION DE
PROYECTO.

s TR
ks 5
i

Direccion de Salud Apurimac Il - Andahuaylas k

“Ano de la unidad, la paz y el desarrollo”

e

Gobierno Regional
de Apurimac

AUTORIZACION

Vista la solicitud de fecha 08 de Febrero del 2023, presentada por el Sr. CORONADO
ORTIZ RONY, quien solicita la autorizacién para realizar la ejecucién del proyecto de
investigacion de titulo: “FACTORES ASOCIADOS Y TRASTORNOS MENTALES EN
ESTUDIANTES DEL CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO
UNIVERSITARIO JOSE MARIA ARGUEDAS DE ANDAHUAYLAS 2022”. Con el cual
los investigadores CORONADO ORTIZ RONY y MAMANI BARREDA SHARI
SANESSA, por la Unidad de Posgrado de la UNIVERSIDAD NACIONAL DEL CALLAO
obtendran el grado académico de Maestro en salud Publica.

RESUELVE:

1° Autorizar a los investigadores realizar la ejecucion del proyecto de investigacion de
titulo: “FACTORES ASOCIADOS Y TRASTORNOS MENTALES EN ESTUDIANTES
DEL CENTRO DE SALUD MENTAL COMUNITARIO UNIVERSITARIO JOSE MARIA
ARGUEDAS DE ANDAHUAYLAS 2022” en el establecimiento de salud mental
mencionado en el titulo.

2° Al personal a cargo del Centro de Salud Mental Comunitario Universitario JOSE
MARIA ARGUEDAS de Andahuaylas, brindar las facilidades para realizar las actividades
contempladas en la solicitud de los interesados.

3° Mantener la confidencialidad de los datos recogidos en la investigacion y su uso sea
Unicamente académico, para salvaguardar la identidad de los sujetos de estudio.

Andahuaylas,31 de marzo del 2023

L Ygahc Paruraftan
SPi g ERUMSmImz

IONAL DE APURIMAC
SALUD APURIMAC I
]
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