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RESUMEN

Es una investigacion observacional de estrategia descriptiva con disefio comparativo,
que tuvo como objetivo fue identificar las diferencias de los aspectos psicosociales
en tiempos de pandemia Covid-19 segun factores demogréaficos de las gestantes de
Chimbote 2021. Se encuesto un total de 60 mujeres gestantes en el mes de abril de
2021, para lo cual se aplico un formulario online dirigido a identificar las
caracteristicas de los factores demograficas y los aspectos psicosociales de las
gestantes. Se utilizé la U de Mann-Whitney para establecer las diferencias y la d de
Cohen para el tamafio de la diferencia. Estos andlisis se hicieron en el software libre
Jamovi 1.2.22. Se hall6 mejor puntuacion media en las mujeres adultas en
comparacion con las adolescentes, siendo esta diferencia estadistica significativa y
tamafio grande (p<.001; d=1.80). Las mujeres con estudios superiores tuvieron
mejor puntuacion media que las mujeres con basica regular, siendo esta diferencia
estadistica significativa y tamafio grande (p<.001; d=1.05). Las mujeres en
convivencia con el padre de su hijo presentaron mayor puntuacion media que
aquellas que viven solteras, siendo esta diferencia estadistica significativa y tamafio
grande (p<.001; d=1.61). Finalmente, las mujeres que tenian uno a mas hijos
presentaron puntuacién media mas alta que las mujeres sin hijos, siendo esta

diferencia estadistica significativa y tamafio grande (p<.001; d=1.35).
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ABSTRACT

It is observational research with a descriptive strategy with a comparative design,
which aimed to identify the differences in psychosocial aspects in times of the
Covid-19 pandemic according to demographic factors of the pregnant women of
Chimbote 2021. A total of 60 pregnant women were surveyed in the month of April
2021, for which an online form was applied aimed at identifying the characteristics
of the demographic factors and psychosocial aspects of the pregnant women. The
Mann-Whitney U was used to establish the differences and Cohen's d for the size of
the difference. These analyzes were done in the free software Jamovi 1.2.22. A better
mean score was found in adult women compared to adolescents, this difference being
statistically significant and large (p<.001; d=1.80). Women with higher education
had a better average score than women with regular basic education, this difference
being statistically significant and large (p<.001; d=1.05). Women living with their
child's father had a higher mean score than those living single, this difference being
statistically significant and large (p<.001; d=1.61). Finally, women who had one or
more children presented a higher average score than women without children, this

difference being statistically significant and large (p<.001; d=1.35).



INTRODUCCION

1. Antecedentes y fundamentacion cientifica

Segun Palao (2017), los factores psicosociales se refieren a las circunstancias
que rodean la vida diaria, tanto en el entorno laboral como en las actividades
realizadas en y fuera del hogar. Estos factores pueden tener un impacto negativo en
el desarrollo y la calidad de vida, incluyendo la salud de las personas. En este
contexto, la situacion actual provocada por la pandemia del COVID-19, causada por
el virus SARS-CoV-2, puede dar lugar a complicaciones graves durante el embarazo.
Las mujeres embarazadas corren el riesgo de desarrollar el sindrome respiratorio
agudo severo (SARS-CoV), y se cree que esto esta relacionado con cambios en la
inmunidad y otros procesos fisioldgicos que son caracteristicos del embarazo. Por lo
tanto, se considera que el embarazo aumenta la vulnerabilidad de las mujeres a las

infecciones virales (Garate y Torres 2021).

En los dltimos meses, el mundo ha experimentado una serie de
transformaciones debido a una pandemia viral conocida como COVID-19. Esta
enfermedad ha desencadenado una crisis de salud publica, y la abundancia de
informacion incorrecta en internet podria aumentar la ansiedad y generar un estrés
extremo en las mujeres embarazadas, lo que podria dar lugar a complicaciones
durante el parto. Durante el periodo de gestacion, las mujeres experimentan cambios
anatomicos, fisiolégicos y bioquimicos muy significativos. En el campo de la
obstetricia, nuestro principal objetivo es educar a las gestantes sobre las adaptaciones
que ocurren durante el embarazo y los posibles problemas de salud, asi como los

signos de alerta que deben reconocer (William, 2020).

Al respecto, Reyes (2020) sefiala que, durante el primer trimestre del
embarazo, se experimentan diferentes fases emocionales. Estas fases involucran la
aceptacion del estado de embarazo, ajustes en el estilo de vida y la adaptacion a la
presencia del feto, que son las principales tareas psicoldgicas. Durante el segundo

trimestre, las emociones estan relacionadas con cambios significativos en la



percepcion de la imagen corporal y la conciencia de los movimientos del feto, lo que
facilita la adaptacion al embarazo y el vinculo emocional con el feto. En el tercer
trimestre, las mujeres embarazadas tienden a ser mas emocionales, especialmente
debido a las molestias fisicas persistentes. En esta etapa, aumenta la ansiedad con
respecto a la salud del bebé, la preparacion para el papel de madre y la anticipacion
del parto. En este periodo, a nivel psicolégico, la mujer se prepara para asumir su
futura funcion como madre. El trabajo de parto y el parto en si son experiencias
intensas en todos los aspectos, tanto fisicos como emocionales. Para las mujeres que
estan experimentando su primer embarazo, la ansiedad puede ser alin mas intensa.
Por esta razon, el apoyo brindado por los profesionales de la salud y la familia
desempefia un papel fundamental, ya que contribuye a crear un entorno calido y de

apoyo.

Gérate y Torres (2021) mencionan que la ansiedad durante la gestacion
proviene de las respuestas cognitivas y comportamentales riesgosas, ideando cosas
sin haber sucedido con ciertas respuestas emocionales, a causa de que el periodo de
embarazo se considera una etapa complicada, ya que la mujer debe de acoplarse a los
cambios que puede evidenciar, como alteraciones en su equilibrio emocional,
experimentado estados de tension, ansiedad o miedo, siendo que todo ello, el tener
sintomatologias ansiosas durante el embarazo puede traer consecuencias en el feto,
produciendo partos prematuros , bajo peso al nacer, bajo APGAR, problemas

cognitivos, entre otros.

Martinez y Jacome (2017) sefialan que los factores psicosociales estan
relacionados con el modo en que la madre pasd su infancia, estas experiencias
pueden tomar parte en la gestacion; si son recuerdos positivos esperara la llegada de
su bebe y su desarrollo con ilusion; mientras que, si fueran negativos esa antigua
angustia puede llevarla a un desajuste en el embarazo o manifestar ansiedad y
depresion. Asi mismo, se identifico que los factores sociodemograficos, como la
edad en el momento de la maternidad, el estado civil, el nivel educativo, el estatus

social y la situacion econdmica son factores asociados a una mayor probabilidad de



presentar alteraciones en el estado de &nimo, como el estrés, la ansiedad y depresion
durante la gestacion. De ahi la importancia del apoyo emocional del entorno cercano

y sobre todo la imagen materna es primordial para la nueva madre.

La literatura cientifica internacional y nacional da cuenta de un impacto, de
diversas magnitudes, de la pandemia del COVID-19 en la salud de las mujeres
embarazas, siendo las manifestaciones fisicas las mas evidentes. Sin embargo, los
autores también identifican una afectacion en las dimensiones psicologica y social de

la salud de estas mujeres, tal como se describe a continuacion:

Romero, Puertas, Marifio y Peralta (2021) en su investigacion acerca de como
el confinamiento debido al COVID-19 afecta a las mujeres embarazadas, se
descubrio que el estrés relacionado con el embarazo y la dificultad para conciliar le
suelo, con factores que pueden predecir la aparicion de sintomas de ansiedad, como
obsesiones, compulsiones y ansiedad fobica; ademés de la sintomatologia depresiva.
Como resultado, se sugiere la necesidad de desarrollar enfoques terapéuticos de
naturaleza psicoldgica destinados a manejar el estrés y supervisar el patron de suefio,
dado que estos factores influyen en el aumento de la ansiedad y la depresion en

mujeres embarazadas.

Xiaoquin et all, (2020), en el sur de China, constatd que 195 de las mujeres
presentaban sintomas de ansiedad, 120 mostraron signos de depresion y 87
experimentaron insomnio. En consecuencia, se llegé a la conclusién de que la
pandemia de COVID-19 ejerce un impacto significativo en la salud mental y el
bienestar de las mujeres en el periodo perinatal. Giallorenzi (2020) en su estudio
donde examind las vivencias relacionadas con el embarazo, el parto y el periodo
posterior al parto en el contexto de la pandemia del COVID-19, concluy6 que la
efectividad de los protocolos vigentes dependera de la intensidad del seguimiento

médico proporcionado a las mujeres embarazadas.



En el &mbito nacional, segin Mufioz (2021) la mayoria de las gestantes con
Covid-19 fueron asintomaticas o presentaron sintomas leves. En términos de
procedimiento de parto, la cesarea fue el método mas cominmente empleado. En
resumen, los hallazgos sugieren que las gestantes no parecen ser particularmente
susceptibles a complicaciones relacionadas con el COVID-19. También, Angelino
(2021) identifico que el tercer trimestre de gestacion tiene un mayor riesgo de covid-
19, concluyendo que la probabilidad de que haya gestantes adultas en la fase

temprana de covid-19 es positivo y mayor a lo de gestantes jovenes.

El estudio realizado por Guzman y Vasquez (2021), hallé que el 63.1% de las
gestantes presentaba sintomas de ansiedad, dentro de las cuales un 32%
experimentaba un nivel grave de ansiedad. Ademas, un 40% de las gestantes
mostraron niveles moderados de miedo relacionado con el coronavirus. La edad
promedio de las gestantes fue de 28 afios, y el 63.4% de ellas estaban conviviendo
con su pareja. La mayoria (51.4%) tenia educacion superior, y el 34.2% eran mujeres
multiparas. A raiz de estos hallazgos, se concluyd que existe una relacion
significativa entre los niveles de ansiedad y miedo y los factores sociodemograficos
mencionados. En una investigacion realizada por Junchaya (2021) en Cajamarca se
identifico alto estrés y ansiedad en las gestantes. Asi mismo, Nunton, Alvarado y
Pérez (2020) hallaron que el 77.2% de las mujeres embarazadas presentaba depresion
perinatal, caracterizada principalmente por sentimientos depresivos y ansiedad

cognoscitiva.

Segun Bermejo, Pefia y Espinoza (2020) la prevalencia de depresion perinatal
fue 34.2%, y las mujeres mas vulnerables fueron aquellas menores de 35 afios con
bajo peso, empleo a tiempo completo, pertenecientes a la clase media, siendo madres
primerizas y con una escasa actividad fisica. Por lo tanto, es crucial proporcionar una
adecuada educacién en alfabetizacion digital en salud a las mujeres durante el
periodo perinatal. Esto incluye el uso eficiente de las redes en Internet como apoyo
emocional y la capacidad de evaluar la calidad de la informacion disponible en las

redes sociales y en Internet para tomar decisiones informadas.



Nacarino (2020), quien realiz6 una revisaron bases de datos como PUBMED,
MEDLINE y Scielo, desde 2017 hasta 2020, hallé que la cuarta parte de gestantes
experimentaba ansiedad prenatal. El estrés diario, incluyendo situaciones adversas en
la vida, falta de apoyo social y violencia intrafamiliar, se establecio como un factor
de riesgo significativo con evidencia sélida. Ademas, concluy6 que la ansiedad en el
embarazo es una respuesta normal, pero se agravé durante la pandemia del COVID-
19 debido a la mala filtracion e interpretacion de la informacion proporcionada por
los medios de comunicacion. Asi mismo, Parasi (2020), en su revision de la
evidencia cientifica disponible sobre el estado de salud mental materna en tiempos de
covid-19, Evidenci6é un aumento de prevalencia de ansiedad y depresion a partir de la
aparicion del covid-19, donde se concluye que se realizard propuestas para la

disminucion de ansiedad y depresion.

En tanto, Villanueva, R. (2020) hallé que el 54.8% de las gestantes atendidas
eran jovenes, el 88.1% se sentian asustadas por la responsabilidad de tener un bebg,
el 85.7% consideraban que su embarazo representaba un riesgo para sus vidas, Yy el
92.9% tenian miedo de hacerle dafio al bebé. En resumen, se concluyé que la
mayoria de las gestantes experimentaban ansiedad durante el embarazo, durante el

parto y durante su hospitalizacion.

Nieto (2019) en Pasco identificd que la mayoria de las gestantes (71.8%)
presentaban un temperamento melancélico, seguido por un 20.5% con temperamento
colérico. En términos de ansiedad, el 50.0% de las gestantes experimentaba ansiedad
leve, mientras que el 43.6% tenia ansiedad moderada. Un porcentaje menor (5.1%)
presentaba ansiedad severa, y un 1.3% no mostraba signos de ansiedad. En
conclusidn, el estudio no encontrd una relacion significativa entre el temperamento y
el nivel de ansiedad (p=0.494).

En la investigacion realizada por Torres y Guevara (2017), se investigo el nivel
de ansiedad en mujeres embarazadas adolescentes y adultas que asistian a un centro

de salud en lquitos, hallando que 22.7% de las gestantes presentaron niveles de



ansiedad-estado por encima del promedio y 14.3% niveles de ansiedad-rasgo por
encima del promedio. Se concluyé que las gestantes adolescentes y adultas en Iquitos
exhiben niveles de ansiedad estado y rasgos bastante similares al asistir a un centro
de salud. Segun Guzman (2016) en Trujillo estudio gestantes programas para cesarea
hallé en el 40.8% ansiedad moderada, el 30.6% ansiedad leve y el 8.2% ansiedad

Severa.

2. Justificacion de la investigacion

La pandemia de la COVID-19 ha generado una emergencia de salud publica a
nivel global, y ha tenido un impacto significativo en la salud sexual y reproductiva de
las mujeres, quienes se encuentran en una situacion particularmente vulnerable. Esto
ha resultado en dificultades para acceder a la atencion médica temprana en los
centros de salud, lo que podria tener consecuencias en términos de la mortalidad

materna.

La maternidad es un proceso extremadamente complejo, y tanto el cuerpo
como la mente de las mujeres enfrentan desafios desconocidos debido al impacto de
la COVID-19. Esto afecta no solo la salud de la mujer embarazada, sino también la

del bebé en gestacién y su entorno familiar.

Por lo tanto, este estudio se enfocard en un grupo de mujeres embarazadas. Se
utilizard una encuesta en linea como herramienta para recopilar datos, la cual incluira
un cuestionario estructurado disefilado especificamente para investigar las
caracteristicas demograficas y los aspectos psicosociales de las gestantes en
Chimbote en 2021 en el contexto de la COVID-19. Las participantes responderan
preguntas que abordaran cémo estan enfrentando la actual situacion, con el objetivo
de ayudar a las madres a afrontar la pandemia de la COVID-19 y prevenir problemas

de salud mental y bienestar fisico.

3. Problema



¢Existe diferencias en los aspectos psicosociales segun caracteristicas demograficas
de las gestantes de Chimbote, 2021?

4. Conceptuacion y operacionalizacion de las variables

Variable 5)?('32;'3; Dimensiones Indicador Escala
Es el discurso Aceptacion  del Sensacién de bienestar por
social acerca del embgrazo el embarazo.
parto y de la Tolerancia a sintomas.
maternidad, y la e -
funcion so)éial Identificacion con Felicidad por el embarazo
de lo mujer, los el rol materno. Evaluacidn de capacidades.
I)a}c'iqre_s | Preparacion al Cuidados para el parto.
f;‘étg?égos' Y105 | parto Cuidados para el bebé.
psicoldgicos, _ Preocupacién por salud
Aspectos por un lado, la | Preocupaciones materna. Interval
psicosociales | relacién madre- | por el bienestar Preocupacion por salud del | 'Meérvaio
hijo y la | propio y del bebé. feto y bebé.
importancia de Preocupacion por el parto.
este vinculo vy -
L Calidad de la
;ssiegégglpalgz relacion con la Relacién con su madre.
los mujeres madre.
d“r?”ée este | Calidad de Ila
E);rrlr%e(r)@ol ot relacion con la Relacion con su pareja.
areja.
al., 2007). parel
caracteristicas
asignadas a la v I
edad, Nivel educativo asica regular
Factores educacion, Superior Nominal
demograficos | estado civil vy Solteria
paridad. Esto se Estado Conyugal Convivencia
hace para cada
miembro de la Paridad Sin hijos
poblacién. Con hijos

5. Hipotesis

Ho: No existe diferencias en los aspectos
demogréficas de las gestantes de Chimbote,

Hi: Existe diferencias en

psicosociales segun caracteristicas
2021.

los aspectos psicosociales segln caracteristicas

demogréficas de las gestantes de Chimbote, 2021.




6. Objetivos
Objetivo general
Determinar diferencias en los aspectos psicosociales segun caracteristicas

demograficas de las gestantes de Chimbote, 2021.

Objetivos especificos

1. Establecer si existen diferencias en los aspectos psicosociales segun edad de las
gestantes de Chimbote, 2021.

2. Establecer si existen diferencias en los aspectos psicosociales segin nivel de
educacion de las gestantes de Chimbote, 2021.

3. Establecer si existen diferencias en los aspectos psicosociales segun estado
conyugal de las gestantes de Chimbote, 2021.

4. Establecer si existen diferencias en los aspectos psicosociales segun paridad de las
gestantes de Chimbote, 2021.



METODOLOGIA

1. Tipoy Disefio de investigacion
Investigacion basica (Gomez, 2003) de estrategia descriptiva con disefio

comparativo (Herndndez-Sampieri y Mendoza, 2019).

Esquema:
M1 01
M2 —— O2
Donde:
M1y M2 : Caracteristicas demograficas.
OlyO02 : Aspectos psicosociales.

2. Poblacion-Muestra
La poblacion estuvo conformada por todas las gestantes de Chimbote en el mes
de abril de 2021. En vista del distanciamiento social por la Covid 19, se us6 una

muestra no probabilistica por conveniencia y cuota conformada por 60 gestantes.

Criterios de inclusion:
- Gestantes de feto Unico entre 15y 45 afios.
- Embrazo sin complicaciones obstétricas.

- Con residencia en Chimbote.

Criterios de exclusién:
- Mujeres con gestacion maltiple.
- Gestantes con trastornos del animo.

- Cuestionarios incompletos.

3. Técnicas e instrumentos de investigacion



La encuesta fue la técnica de recoleccion de informacion y el cuestionario
como instrumento, el cual quedé conformado por un formulario virtual de preguntas
demogréficas y el Cuestionario de Autoevaluacion Prenatal (Adaptacion del PSQ),
elaborado por Armengol, Chamarro y Garcia-Dié (2007). Esté cuestionario esta
conformado por 42 items distribuidos por seis dimensiones: aceptacion del
embarazo, rol maternal, relacién con la madre, relacion con la pareja, preparacion al
parto y preocupacion por el bienestar propio y del bebé. Cada respuesta esta
distribuida por la escala Likert, desde nada o nunca con un puntaje de 1, poco 0 a
veces con un puntaje de 2, con frecuencia con un puntaje de 3 y mucho con un
puntaje de 4, haciendo un puntaje minimo de 42 y maximo de 168. La confiabilidad

tiene un valor de a=.856 por lo que la escala indica la aceptable consistencia.

4. Procesamiento y analisis de la informacion

La informacion fue procesada con el software Jamovi 1.2.22. El anélisis de la
normalidad se realizd con el estadistico Kolmogorov-Smirnov, obteniéndose una
distribucion no normal, por lo cual se empled la U de Mann-Whitney para las
diferencias y para estimar el tamafio de las diferencia se empled la d de Cohen, con la
siguiente interpretacion cualitativa:

- <0.20, no existe diferencia.

.21 - .49, diferencia pequefia.

.50 - .70, diferencia media o0 moderada.

> .80, diferencia grande.

10



RESULTADOS

Tabla 1
Descriptivos y andlisis inferencial de las diferencias en aspectos psicosociales
segun edad de las gestantes, Chimbote 2021 (n=60).

[15-30afios] [31-—42 afos]

n=17 n=43
Variable M (DE) M (DE) U p d
Aspectos psicosociales 98.9 (26) 126 (7.44) 54.5 .000*** 1.80

*p < .05, **p < .01, ***p < .001

En la tabla 1 se evidencia que las gestantes con edad entre 31 y 42 afos
tuvieron mejores aspectos psicosociales que las gestantes entre 15 y 30 afios, siendo
esta diferencia estadisticamente significativa y de tamafio grande (p<.000; d=1.80).
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Tabla 2

Descriptivos y analisis inferencial de las diferencias en aspectos psicosociales

segun nivel de instruccion de las gestantes, Chimbote 2021 (n=60).

Basica regular ~ Superior

n=24 n=36
Variable M (DE) M (DE) U p d
Aspectos psicosociales 107 (25.1) 126 (9.05) 161 .000***  1.05
*p < .05, **p < .01, ***p < .001

En la tabla 2 se evidencia que las gestantes con educacion superior tuvieron
mejores aspectos psicosociales que las gestantes con educacién bésica regular

(primaria y secundaria), siendo esta diferencia estadisticamente significativa y de
tamafio grande (p<.000; d=1.05).

12



Tabla 3

Descriptivos y analisis inferencial de las diferencias en aspectos psicosociales

segun estado conyugal de las gestantes, Chimbote 2021 (n=60).

Solteras Convivencia
n=23 n=37
Variable M (DE) M (DE) U p d
Aspectos psicosociales 103 (23.8) 128 (5.60) 36 .000*** 161
*p < .05, **p < .01, ***p < .001

En la tabla 3 se evidencia que las gestantes en estado de convivencia conyugal
(casadas o convivientes) tuvieron mejores aspectos psicosociales que las gestantes

solteras, siendo esta diferencia estadisticamente significativa y de tamafio grande
(p<.000; d=1.61).
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Tabla 4

Descriptivos y analisis inferencial de las diferencias en aspectos psicosociales

segun paridad de las gestantes, Chimbote 2021 (n=60).

Sin hijos Con hijos
n=27 n=33
Variable M (DE) M (DE)

U p d

Aspectos psicosociales 106 (23.2) 128 (5.68)

63 .000** 135

*p < .05, **p < .01, ***p < .001

En la tabla 4 se evidencia que las gestantes que tuvieron uno o0 mas de un hijo

tuvieron mejores aspectos psicosociales que las gestantes sin hijos, siendo esta

diferencia estadisticamente significativa y de tamafio grande (p<.000; d=1.35).
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ANALISIS Y DISCUSION

Se hall6 que las gestantes con edad entre 31 y 42 afios tuvieron mejores
aspectos psicosociales que las gestantes entre 15 y 30 afios, siendo esta diferencia
estadisticamente significativa y de tamafio grande (p<.000; d=1.80). Resultados
similares a los hallazgos de Martinez y Jacome (2017) quienes sefialaron que la edad
en el momento de la maternidad se asocia con alteraciones de los aspectos
emocionales de la nueva madre. En ese sentido, los hallazgos corroboran la
necesidad de intervenir en la poblacién mas joven toda vez que como lo sefialan
Guzman y Vasquez (2021) y Bermejo, Pefia y Espinoza (2020), las mujeres menores
de 35 afios son quienes tienen dificultad para su adaptacion a la maternidad y tienen

mayor probabilidad de presentar altos niveles de estrés y ansiedad.

Se determind que las gestantes con educacion superior tuvieron mejores
aspectos psicosociales que las gestantes con educacién basica regular (primaria y
secundaria), siendo esta diferencia estadisticamente significativa y de tamafio grande
(p<.000; d=1.05). Hallazgos que reiteran los hallazgos de Martinez y Jacome (2017)
quienes sefialaron que las gestantes con mejor grado de instruccion tienen mejor
autovaloracion y adaptacion al embarazo, a diferencia de quienes tienen menor grado

de educacidn, que tienen mayor riesgo de trastornos de ansiedad y depresion.

Se establecid las gestantes en estado de convivencia conyugal (casadas o
convivientes) tuvieron mejores aspectos psicosociales que las gestantes solteras,
siendo esta diferencia estadisticamente significativa y de tamafio grande (p<.000;
d=1.61). Este hallazgo se asemeja a lo establecido por Reyes (2020), Garate y Torres
(2021) y Martinez y Jacome (2017) respecto a la importancia de la pareja y la familia
en el embarazo para propiciar un adecuado ajuste a la maternidad, asi como

disminuir el riesgo de padecer alteraciones en su equilibrio emocional durante todo el
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embarazo y el postparto. En ese sentido, la familia desempefia un papel fundamental,

ya que contribuye a crear un entorno calido y de apoyo.

Finalmente, se determiné que las gestantes que tuvieron uno o mas de un hijo
tuvieron mejores aspectos psicosociales que las gestantes sin hijos, siendo esta
diferencia estadisticamente significativa y de tamafio grande (p<.000; d=1.35).
Situacion similar fue reportada por Bermejo, Pefia y Espinoza (2020) en su estudio,
donde las madres primerizas padecieron mayor riesgo de ansiedad, con altos niveles
de temor frente a la enfermedad. Asi mismo, se ratifica lo sefialado por Villanueva
(2020) sobre la relacion entre la nuliparidad y el temor de asumir la responsabilidad
de tener un bebé, llegando incluso a pensar que podrian hacerle dafio al bebé e
incluso que la gestacion representa un riesgo para sus vidas. Es decir que la
primigravidez se asociaba con niveles altos de ansiedad, mas aun cuando existian

riesgo de hospitalizacion.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Las gestantes adultas [31 — 42 afios] presentaron mejores aspectos psicosociales
en comparacion con las mujeres de mejor edad [15 — 30 afios] (p<.001; d=.1.80).
Las gestantes con nivel educativo superior tuvieron mejores aspectos
psicosociales en comparacion con las mujeres con instruccion basica regular
(p<.001; d=1.05).

Las gestantes que mantienen una relacion de convivencia conyugal tuvieron
mejores aspectos psicosociales en comparacion con las embarazadas solteras
(p<.001; d=1.61).

Las gestantes con hijos tuvieron mejores aspectos psicosociales que las mujeres

nuliparas y sin gestaciones previas (p<.001; d=1.35).

Recomendaciones

A los Obstetras, se recomienda promocionar el bienestar y autocuidado de la salud
durante el embarazo, propiciando la participacion de la pareja y la familia con el
fin de fortalecer el estado de animo de la futura madres, asi como el fomento de
vinculos afectivos saludables. En ese sentido, se sugiere un trabajo
multidisciplinario con los profesionales de la salud mental y los responsables de
los aspectos sociales y culturales de la comunidad.

A los obstetras investigadores se les recomienda ampliar el conocimiento sobre |
estado de salud emocional de las gestantes como determinante para la adaptacion
de la funcion materna, incluyendo al padre y la familia desde un puntos de vista
de salud familia y comunitaria. Asi mismo, continuar las investigacion
explicativas que permitan comprender y atender los determinantes y

consecuencias de la falta de salud mental perinatal.
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Anexos

Anexo 1. Reporte de similitud

INFORME

INFORME DE ORIGINALIDAD

24, 23, 2.

INDICE DE SIMILITUD  FUENTES DE INTERMET  PUBLICACIONES

O

TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES FRIMARIAS

repositorio.usanpedro.edu.pe

Fuente de Internat

o

hdl.handle.net

Fuente de Internet

publicaciones.usanpedro.edu.pe

Fuente de Internet

0 A

tesis.ucsm.edu.pe

Fuente de Internet

E www.copmadrid.org y
Fuente de Internet %
n www.resear[hgate.net o
Fuente de Internet %
ddd.uab.cat 4
; Fuente de Intarnet %
n repositorio.unh.edu.pe y
Fuente de Internet %
M apirepositorio.unh.edu.pe y
5
- Fuente de Internet %

23



repositorio.unp.edu.pe

Fuente da Internat

repositorio.unsm.edu.pe

Fuenite de Internet

repositorio.ug.edu.ec

Fuente de Internet

www.slideshare.net

Fuente de Internet

B

repositorio.udh.edu.pe

Fuente da Internet

Submitted to Universidad Cesar Vallejo

Trabajo del estudiante

repositorio.ucv.edu.pe

Fuente de Internet

~d

repositorio.upagu.edu.pe

Fuente da Internet

—
[ ]

Submitted to University of Scranton

Trabajo del estudiante

repositorio.unc.edu.pe

Fuente de Internet

tecnica.movimientos.org

Fuente da Internat

www.ti.autonomadeica.edu.pe

Fuenite de Internet

24



Angel Flaminio Guiza Romero, Gabriela
Saldana Agudelo, Lucy Marcela Vesga
Gualdron. "Evidencia actual de la infeccién
por SARS-COV-2 en la gestacion: Revisién de
alcance”, Revista Cuidarte, 2021

Publicacidn

Submitted to Universidad Privada San Pedro

Trabajo del estudiante

P
=

revistas.uam.es

Fuenite de Internet

www.saberesysabores.com.ar

Fuenite de Internet

www.radiohc.cu

Fuente de Internet

www.vialibre.org.ar

Fuente de Internet

ISSUU.COMm

Fuente de Internet

repositorio.unife.edu.pe

Fuente de Internet

repository.uaeh.edu.mx

Fuente de Internet

www.coursehero.com

Fuenite de Internat

www.tetrapak.com

25



Fuente de Internet

E < 1 04

H daten-quadrat.de {1
Fuemte de Internet %

E repositorio.ulasamericas.edu.pe {*
Fuente de Internet %

M repositorio.upads.edu.pe <"

i Fuente de Internet %

E repositorio.utp.edu.pe <
Fuente de Internet %

m worldwidescience.org {1

= Fuente de Internet %

Www.jove.com <

=S Fuente de [nternet %

H www.padresok.com <
Fuente de Internet %

. www.wgnrenl 4

40 Fuente de Internet < %

Excluir citas Apagado

Exrluir biblingrafia Activo

Excluir coincidencias

26



Anexo 2. Instrumento virtual para la recoleccion de la informacion

Covid-19: Aspectos psicosociales y

factores demograficos de las gestantes,
2021

COMSENTIMIENTCO INFORMADO

Propésito del estudia:

Apreciada gestante, le sstamos invitando a participar en un estudio que s reslizard con
&l fin de conocer la influencia del confinamiento v distanciamiento sccial en los aspectos
psicosociales en las mujeres embarazadas. Medidas gque fueron tomadas en tedo el pais
para prevenir y conmtrolar el SARS-CoWV2 (Coronavirus causants de la COVID-19), que al ser
prolongadas afectan diversos aspectos de la vida de las perscnas.

Este es un estudio desarrollado por una egresada del Programa de Estudios de Obstetricia
de la Universidad San Pedro.

Procedimientos:
Si decide participar en este estudio usted realizara le siguiente:

1. Aceptar el presente consentimients informade (Haciendo clic en “Acepto participar”).
2. Responder a un cuestionario anénime conformado por 49 pregunias, lo gue le tomara
aproximadamente de 10 a 15 minuics. Este sera llenade a través de esta plataforma
wirtual.

FRissgos:

La investigadora guardard la informacidn con cddigos ¥ no con nombres, en una
plataforma segura. Sala ella v el grupo de asesores tendrdn acoceso a las bases de dawos.
Si los resultados de esta investigacidn son publicados, no se mostrarsd ninguna
infermacién que permita la identificacidn de las personas que participaron.

Bensficios:

& nivel del conocimiento; dado que, la nueva evidencia ciemtifica scbre la tematica pedra
ser empleads en el desarrolle dz las acciones de los servicios de salud sexual v
reproductiva asi come por la universidad en bien de |z vida de las gestantes v =u familia.

Costos y compensacion:

Los costes seran cubiertos per la investigadora vy no le ccasionaréan gasto alguno al
participante. Usted no pagara nada por participar en la imvestigacion. lgualmente, no
recibira ningln tipe de incenmtive econamice ni de otra indole.

Derechas del participante:

Si decide participar en el estudic, puede retirarse de éste en cualguier momento. Si tiene
alguna duda adicional, per favor llame a Ariana Vanessa Morillas Bermeo, autora del
estudio, al teléfono 931773721

Si tiene pregunias scbre los aspectos eticos del estudic, o cree gue ha sido tratado
injustamente puede comactar al correa elecrdnico:
szcuels cbsrertricis@usanpedro.edu.pe

DECLARACION ¥/0 CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en esta investigacion, comprendo de las .
actividades en las gue participaré si decida ingresar a la investigacion, también
entiendo gue puedo decidir no participar y que puedo retirarme de la

investigacion en cualguier momento.

@ Acepto participar en el estudio.

l:::l Mo acepto participar en el estudio.
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Ea& Mo compartido

* Indica que la pragunta 25 abligaetaria

INFORMACION DEMOGRAFICA

Apreciada participante:
A continuacién, se presenta una serie de interrogantes scbre caracteristicas personales,
por favor trate de responder segun la respuesta que mas se asemseje a su condicion actual.

Edad (afios cumplidos) *

Tu respuesta

Grado de imstruccidn *
O Primaria
() Secundaria

l:::l Superior

Estado civil *

() Schera

Cazads
Conviviente

Wiuda

0000

Divorciads

¢ Cudntos hijos tiene? (sin incluir el embaraze actual) *

SR
() mésde1
O Ningunao
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Covid-19: Aspectos psicosociales y

factores demograficos de las gestantes,
2021

josarusp@gmail.com Cambiar de cuenta iy

E2 Mo compartido

* Indica que la pregunta es obligatoria

AUTOEVALUACION PRENATAL

Las siguientes afimaciones estén hechas para mujeres embarazadas, con la intencian de
describirse 2 s mismas. Lea detenidamente cada una de |25 siguientes afimaciones v
ezcoja |2 respussta que mejor describa sus sentimientos. En |z columna de la derecha,
sefiale con una cruz |z casilla correspondiente teniendo en cusnta la frecuencia con que
oourren.

Munca A veces Con frecuencia Mucho
Creo gue éste &3
un buen
momento para ] ] ] )
quedarme
embarazada

Puedo tolerar las

molestiaz del O O O O

embarazo

Mi marido y yo
hablamos del ] ] ] )

bebé que esperc

Mi maride me

tranquiliza

cuando me ve D D D D
agobiada

Creo que el parto

tendra lugar con ] ] O O

normalidad

Wi madre esta

ilusicnada con el l:::l D D D

bebé que esperc

29



Me preocupa que
&l bebé pueda

tener ancmalias

Pien=o en lo peor
cuando me duele

algo

Mi madre esta
contenta con mi
embarazo

Mi madre me da
buencs conszejos

A mi marido le
gusta hablar
conmige schre el
embarazo

Estoy bien
informada de o
quUE Me §SpEra en
el parto

5& lo que debo
hacer cuando
tenga
contracciones

Mo me cuesta
hablar con mi
madre sobre mis
preblemas

Como pareja
tenemos un buen
nivel de
comunicacion

No dejo de
pensar en los
problemas que el
bebe puesda tener

Mi madre ya
ESpEra 8 5U nieto

Me preocupa que
el parto ze
alargue mas de lo
normal v pueda
perjudicar al bebe

Mi maride me
ayuda en caza
cuando lo
necesito

Puedo comtar con
&l zoporte da mi
marido durante el
parto
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Cuando mi madre
¥ YO estamos
juntas,
discutimes a
menudo

Estoy preparada
para el parto

Se de cosas que
pueden ayudarme
duranze el parto

Me angustian las
pesibles
complicaciones
del parto

Pien=o que podre
resistir las
incomodidades
del parto

En &l momento
de tormar
deciziones, mi
marido siempre
nos ponemos de
acusrdo

Mi madre me da
animos cuando
dudo scbre mi

misma

Me siento bien
informada sobre
el parto

Me preccupa que
algo pueda ir mal
en el parto

Me cuesta
aceptar este
embarazo

Mi madre me
anima a que haga
las coszs ami
manera

Hazta el
momento, ste
ha sido un
embarazo facil

QOjala no estuviera
embarazada

Tengo miedo de
perder &l beba
duranze el parto
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Mo pusde dejar
de pensar en los
problemas que
pusden surgir en
el parto

Puedo contar con
mi maride para
compartir el
cuidado del bebe
hasta que haya
nacido

¥a siento afecto
porel bebe

Creo que pueda
zeruna buena
madre

Tengo la
sensacicn de que
disfrutare del
bebé

Estoy faliz con
este embarazo

Borrar formulario
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Anexo 3. Reporte de Fiabilidad

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
0,943 42

Estadisticas de total de elemento

Mediade | Varianzade | Correlacion el .

escalasiel | escalasiel total de Cheriaen ol

elemento se | elemento se | elementos eI Elemery
ha suprimido | ha suprimido | corregida € ha_

suprimido

PO1 116,03 362,372 0,309 0,943
PO2 115,52 355,712 0,632 0,940
PO3 115,47 353,745 0,661 0,940
PO4 115,72 351,291 0,620 0,940
PO5 115,52 359,949 0,425 0,942
PO6 115,37 348,711 0,726 0,940
PO7 115,20 368,807 0,266 0,943
PO8 115,28 371,257 0,179 0,943
PO9 115,42 348,349 0,680 0,940
PO10 115,42 349,434 0,732 0,940
PO11 115,47 347,812 0,748 0,939
PO12 115,38 355,325 0,661 0,940
PO13 115,38 353,698 0,795 0,940
PO14 115,40 364,142 0,456 0,942
PO15 115,35 354,842 0,638 0,940
PO16 115,45 355,777 0,635 0,940
PO17 115,38 350,206 0,722 0,940
PO18 115,53 355,914 0,603 0,941
PO19 115,47 348,795 0,786 0,939
PO20 115,45 349,201 0,761 0,939
PO21 115,43 358,080 0,560 0,941
PO22 116,15 375,113 -0,030 0,946
PO23 115,53 352,253 0,673 0,940
PO24 115,48 353,644 0,764 0,940
PO25 115,37 362,270 0,535 0,941
PO26 115,50 353,746 0,650 0,940
PO27 115,45 348,828 0,724 0,940
PO28 115,42 347,874 0,780 0,939
PO29 115,35 363,350 0,418 0,942
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PO30 115,60 370,888 0,100 0,944
PO31 115,93 383,114 -0,232 0,948
PO32 115,40 355,634 0,624 0,941
PO33 115,47 362,321 0,481 0,942
PO34 115,95 387,235 -0,314 0,949
PO35 115,48 368,457 0,216 0,943
PO36 115,95 377,336 -0,088 0,946
PO37 115,52 354,864 0,682 0,940
PO38 115,40 348,041 0,719 0,940
PO39 115,08 354,925 0,726 0,940
PO40 115,28 347,901 0,756 0,939
PO41 115,17 347,904 0,872 0,939
PO42 115,18 350,559 0,683 0,940
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Anexos 4. Base de datos

| : con|Par|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P]|P|TO
p| a |Estu| yug |ida|O]|0|0|0f0fO|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|lO|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|O|TA
g |dos| a | d|1]2|3|4|5/|6|7|8|9|10/11|12(13|14 |15 16|17 |18 |19 |20 |21 (22|23 |24|25 (26|27 (28|29 (30|31 |32|33|3435|36|37|38|39|40|41|42|L
1|24 2 2| 1| 3|3|3|3|4|3|3|3|3| 3| 3| 2| 3| 3| 3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3|3 3|3 12
2|23 2 20 2| 3|3 3|3|3|3|3|3|3]| 3| 3| 3| 3| 3| 3|3|3]3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3| 1| 3| 3| 1| 3|3|3]|3]|3|3]3]3 1;
3 (17 1 1| 1| 3| 3| 1| 1| 33333 3| 1| 3| 3|3 1| 3|3 1| 1| 1| 3| 3| 1| 3| 3|3 1| 1| 3| 3|3 3]3]3]3]3|3]1|3|3|3]3 12
418 1 1| 1| 1| 3| 3|3|3|3[3|3|3] 3| 3| 3| 3|3|3|3| 33| 3| 33| 13| 3| 33| 3| 3| 3| 3|33 1]a1]3|3|3]3|3]|3|3]3 1;
5|24 2 1| 2| 3| 3| 3| 1| a|3[3[3|a| 3| a4l 3| 3|3|a|2|3|1| 3| 3| 3| a| 3| 3| a| 3| 3| 3| 3| 3| 1| a| 3| al 3|33 1|3|1|3]a 1i
6|19 2 1| 1| 1| 3| 3| 1| 4|3 a|3|3] 3| 3| 1| 4|l 3| 3| 1| 33| 4| 3| 4| 1| 3| 3| 3| a4 1| 3| 3| 1| 3| 3|3] 3|4 3|3]3|3]|3|3]|1 1;
7|17 1 1| 1| 3| 3| 1| 2|3]|3|3]|3[3| 3|1 3| 3|3 1| 33| 2| 1| a|3|3|a1| 3|33 1| 1|3|3]|3|3|3|3]3|3|3|1]3]|3]|3|3 12
8|26 1 2| 2| 3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3| 3| 3|3 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3|3 3|3]3|3|3]3|3|3|3]3 12
9|32 2 2| 2| 3|3|3|3|3|3|3|3|3| 3| 3| 3| 3| 3| 3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3| 3| 3| 3| 3| 33| 3| 3| 3|3]3]3 1;
1 12
0|2 2 2| 2333333333334 433333333 33333333333 31334334337
i 26 2 2 2| 2| 2| 3|3| 3| 4| a|a|a| a| a| a| 4| a| 4| 4| a| a| 4| a| 4| 1| 3| 3| 3| 4| 4| 4| 3| 4| 3| 3| 4| 1| 4| 1| 4| 4| 4| 4| 4| & 13
1 12
|22 2 2| 2334|3343/ 3433|333 3343|333 133|334 4 33|13 3] 1|1|1|3]4faalalal
; 24 2 2 2| 3| 1| 3|3|3|3|a|a|a| 3| 4| 3| 3| 3| 4| 4|l 3| a|l 3| 3| a3 1| 3| 3| 1| 3| 3| 3| 3| 1| 3| 3| 3| a| 3| a| a| a| 3| 4|4 1;
1 34 2 20 2| 3|3 3|3|3|3|3|3|3| 3| 3| 3| 3| 3| 3|3|3]3|3|3|a|a1|3|3|3|3|3|3|3| 1| 1| 3| 3| 3| 3|1 1]|3|3]3]3]3 11
; 19 1 1| 1| 3| 3| 3| 1| a|3[3|[3|a| 3| a4l 3| 3| 3|4 1| 3| 1| 3| 1| 3| a| 3| 3| a| 3| 3| 3| 3| 3| 1| a| 3| al 3|33 1|3|1|3]a 1;
; 30 2 20 2| 3| 3| 3|3| 1|3 4| a|a| 3| 3| 3| 3| 3| 4| 4|l 3| 3|3|3|3|3|3|3|3|3| 4| 3| 3| 3| 3| 3| 1| 3| 3| 3| 3| 4| 3| 4| a|a 12
% 21 1 1| 2| 3|3|3|3|3|3[4|3|3]3|3|3|3|3|3|3|2|3|3| 33| 33| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3|33 1]3]3|3|3]3|3]|3|3]3 li
; 20 2 20 2| 3|3|3|3|3|3|3|3|3| 3| 3| 3| 3| 3| 3|3|3]3|3|3|3|1|3|3|3|3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3|3 12
; 23 2 2| 1| 3|3|3|3|3|3|3|3|3| 3| 3| 3| 3|3 3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3|3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3| 3|3]3]3 1;
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Anexos 5. Repositorio
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Movilas Reummeo  Pdana  \Janessa 303982 o
Apelndos Nombres DNI

lc Documento de Investigaci

Correo Electronico

Trabajo Académico Trabajo de Investigacion

Bachiller ¥ Titulo Profesional Titulo Segunda Especialidad Maestria Doctorado
Titulo del Documento de Investigncion
Covid A\ 4. Aspedos psicoscaales | Realoves Oe m ogrofieaS
e l\las gearles o Cnimbaie 202\

OhstElnaa
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A. Ongmalidad del Archivo Digital
Por ¢l presente dejo constancia que el archivo digital que entrego a la Universidad, es la version final del
trabajo de investigacién sustentado y aprobado por el Jurado Evaluador y forma parte del proceso que
conduce a obtenerel grado académico o titulo profesional

B. Otorgamiento de una licencia CREATIVE COMMONS 5
El autor, por medio de este documento, autoriza a la Universidad, publicar su trabajo de investigacion en
formato digital en el Repositorio Institucional Digital, al cual se podré acceder, preservary difundir de forma
libre y gratuita, de manera integra a todo el documento.
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Anexos 6. Reporte de similitud

7N
1 FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

UNIVERSIDAD SAN PEDRO
N.°T. 15735

“Afo del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

RESOLUCION DE DIRECCION DE ESCUELA N.° 032-2022-USP-EPO/D
Chimbote, marzo 10 de 2022

VISTO:

La solicitud que presenta la graduada Ariana Vanessa Morillas Bermeo con cddigo
1114100760 del Programa de Estudios de Obstetricia, sobre designacion de Jurado Dictaminador del
Informe de Tesis.

CONSIDERANDO:

Que, en el marco del Estado de Emergencia decretado por el Gobierno del Peru por la
Pandemia de la COVID-19, la 3Universidad San Pedro viene adoptando medidas académicas y
22administrativas para cumplir con las Resoluciones y Directivas emitidas por el Ministerio de
Educacion y la SUNEDU con el fin de cumplir con los propésitos institucionales.

Que, de acuerdo con el Articulo 20° numeral 20.08 del Reglamento de Grados y Titulos de la
Universidad San Pedro vigente, concluido el informe de la tesis, con el informe favorable del asesor y
la constancia de similitud, expedida por el Vicerrectorado de Investigacién, el graduado solicitara al
Director del Programa de Estudios, la aprobaciéon del informe;

Que, de acuerdo con el Articulo 75° numeral 75.01 del Reglamento de Grados y Titulos de la
Universidad San Pedro vigente Los Jurados Dictaminadores en la sede central, tanto para la
obtencién del grado de Bachiller, el titulo profesional y el titulo de segunda especialidad profesional,
son designados por el Director del Programa de Estudios.

Que, el Asesor de Tesis Mg. Victor Joel Sanchez Romero designado mediante Resolucion de
Direccion de Escuela N.° 023-2021-USP-EPO/D, ha presentado informe favorable con fecha

21/02/2022.

SE RESUELVE:

Articulo Primero: Designar al JURADO DICTAMINADOR DEL INFORME DE TESIS
denominado “Covid-19: Aspectos psicosociales y factores demograficos
de las gestantes de Chimbote 2021”, presentado por la graduada Ariana
Vanessa Morillas Bermeo, que estara integrado por:

Dra. Jenny Evelyn Cano Mejia Presidente

Mg. Reyna Margarita Escobedo Zarzosa Secretario

Mg. Dora Emperatriz Castro Rubio Vocal

Dra. Maritza Soledad Carranza Aguilar Accesitaria
Articulo Segundo: El Jurado Dictaminador de Informe de Tesis debera presentar a la Direccion

del Programa de Estudios de Obstetricia el Dictamen de Evaluacion en un
plazo de ocho (08) dias habiles, a partir de la emision de la presente
resolucion.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

c.c.: Asesor, Interesada, Archivo.
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