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RESUMEN 

La presente investigación tiene como objetivo principal Identificar los niveles de ansiedad 

de los estudiantes de Enfermería del IX ciclo de una Universidad Privada de Lima, 

2022.La metodología utilizada es cuantitativa, de diseño no experimental, de corte 

transversal. Para medir el nivel de ansiedad por la COVID-19 en los estudiantes de 

enfermería, se aplicó el instrumento BAI, fue validado por 5 expertos, obteniéndose una 

validez de 96% y una confiabilidad de 0.81. El estudio contó con 67 estudiantes de 

enfermería del IX ciclo. Los resultados obtenidos muestran que el 12% (8) presenta un 

nivel de ansiedad mínima, el 30% (20) presenta un nivel de ansiedad leve, el 52% (35) 

presenta un nivel de ansiedad moderada y el 6% (4) un nivel de ansiedad grave. 

Palabras clave: ansiedad, COVID-19, estudiantes. 
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ABSTRACT 

The main objective of this research is to identify the anxiety levels of Nursing students of 

the IX cycle of a Private University of Lima, 2022. The methodology used is quantitative, 

non-experimental, cross-sectional design. To measure the level of anxiety due to COVID-

19 in nursing students, the BAI instrument was applied, validated by 5 experts, obtaining 

a validity of 96% and a reliability of 0.81. The study included 67 nursing students from the 

IX cycle. The results obtained show that 12% (8) present a minimum level of anxiety, 30% 

(20) present a mild level of anxiety, 52% (35) present a moderate level of anxiety and 6%

(4) a severe level of anxiety.

Keywords: anxiety, COVID-19, students.
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I. INTRDUCCIÓN

El 31 de diciembre del año 2019 se reportó en China en la provincia de Wuhan 27 casos 

de neumonía por el virus del coronavirus, de los cuales 7 casos fueron graves. 

A inicio del 2020 este virus empezó a expandirse por toda China, lo cual se denominó la 

primera pandemia global de la historia lo que conlleva a los gobernantes de distintos 

países tomar estrategias y medidas de bioseguridad sanitarias radicales como 

aislamiento y distanciamiento social preventivo-obligatorio.1Por lo cual la OMS el 11 de 

marzo del año 2020, proclamó a nivel internacional, la “Emergencia sanitaria”. En 

consecuencia, la población más afectada fue la de los estudiantes que se ha visto 

sometida a cambios bruscos sobre su enseñanza, centrado en las actividades virtuales 

y el retraso de las praxis.2 

La estrategia del confinamiento y el aislamiento social ha repercutido de una manera 

negativa a nivel general en los estudiantes que normalmente tenían un estilo de vida 

social activa, afectando las conductas de ellos en el entorno donde se desarrollaban. Los 

estudiantes en el transcurso de su vida universitaria han sufrido cambios conductuales, 

académicos y psicológicos(estrés y ansiedad); con respecto a las clases virtuales se ha 

generado un problema ya que existe diferentes factores que perjudican al estudiante 

como la conectividad por la red, la falta de equipos tecnológicos ,los bajos salarios que 

no permiten hacer un pago por los servicios (internet) además la falta de una 

infraestructura en el hogar destinado a usar como aula ya que no todos contaban con un 

ambiente adecuado por diferentes factores generando una inestabilidad en la atención 

de las clases por determinantes externos que afectaban la escucha activa de al momento 

estar en la virtualidad toda estas deficiencias no permiten acceder a las clases virtuales 

al 100% a cumplir con los deberes académicos correspondientes produciendo un cambio 

psicológico en el estudiante, por otro lado ,podemos manifestar que la carrera de 

enfermería exige la presencialidad en algunos momentos ya que la formación es teórico 

y práctico, desde el inicio de su aprendizaje el estudiante se ve sometido a enfrentar y 

tomar decisiones difíciles.3 
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Regueyra M, Hernández M, Delgado B;(2021,Costa Rica) En su trabajo titulado 

“Consecuencias de la pandemia COVID-19  en la permanencia de la población estudiantil 

universitaria”, concluye que los dos primeros ciclos universitarios presentan problemas 

remotos además dificultades de conexión con el internet, por el proceso de la nueva 

enseñanza de aprendizaje, evidenciándose  delimitación de acceso de programas al 

revisar su evaluaciones y también la falta de interacción en los trabajos virtuales, así 

mismo concluye que existe estrés y ansiedad por defecto en los universitarios.4 

En el Perú del 2021, los problemas de salud provocados por la llegada del Covid-19 han 

influido en las decisiones de los gobernantes sobre medidas preventivas como el 

aislamiento obligatorio y el distanciamiento social para evitar su propagación, todo lo cual 

ha afectado la salud mental, aumentado el estrés, la ansiedad y la depresión, uso de 

alcohol u otras drogas, violencia de miembros de la familia. Teniendo en cuenta estos 

factores identificados por el Ministerio de Salud (MINSA), se ha tenido en cuenta la 

atención inmediata en salud mental, redoblando los esfuerzos para brindar atención, por 

lo que, desde enero de 2020 hasta noviembre de 2020, el MINSA acogió y atendió a más 

personas. También se reportaron 289.000 casos de ansiedad, 150.000 casos de 

depresión, 41.000 casos de alcoholismo, abuso de sustancias y más de 85.000 casos de 

violencia.5

El Dr. Ayar Nizama Vía, afiliado del Instituto Nacional de Salud Mental refiere, que la 

ansiedad repercute de cada 3 personas solo 1 sufre consecuencia del aislamiento y 

confinamiento por el COVID-19, por otro lado, recalcó que el individuo requiere de 

hábitos que lo incentive a continuar cuando esta se ve deteriorada, la persona entra en 

una actitud vigilante originando un cansancio mental.6 

Entre los estudios investigados enfocados con nuestra situación problemática 

encontramos a los autores Ruvaloaba K, González L, Jiménez J, el cual fue su objetivo 

determinar el nivel de depresión y ansiedad de los universitarios de la facultad de 

medicina durante la cuarentena ocasionada por la SARS cov2,dio como resultado que 
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en 35.8% de su muestra presentó síntomas depresivos y de ansiedad, además, se vio 

considerable la cantidad de años que llevaban en la universidad ya que mientras mayor 

era el ciclo que ocupaban también se presentaba un resultado mayor de estrés.7  

Por ello, es de gran importancia como indicó el experto en psiquiatría el Dr. Nizama 

establecer actividades de recreaciones tales como realizar ejercicios, descansar 8 horas 

al día, dialogar con una persona de confianza y alimentarse sanamente, para así lograr 

que las funciones emotivas, cognitivas ayude a promover que el sistema nervioso se 

reorganice y modifique funciones con el fin de conservar una buena salud mental, 

disminuyendo así los porcentajes de los reportes sobre las alteraciones mentales como 

el deterioro del sueño, ansiedad o depresión  en los pacientes que han pasado por 

COVID-19.6  

La situación durante el tiempo de pandemia producto del confinamiento los estudiantes 

de enfermería de la población de estudio del IX ciclo de una Universidad Privada de Lima, 

los sujetos que son objetos de estudio han manifestado problemas de salud mental como 

síntoma principal la ansiedad, debido a las dificultades ya sea por los problemas de la 

plataforma de la universidad al momento de subir algún trabajo, por la inestabilidad del 

internet, por no contar con los recursos básicos para poder dar una buena clase por 

zoom, la falta de adiestramiento del uso virtual, etc. A consecuencia de todo este 

problema el nivel de ansiedad ha ido aumentado en los universitarios. 

Esta investigación se respalda de la teorista Callista Roy sobre su modelo de adaptación, 

la cual menciona que el individuo posee capacidades para lograr adaptarse a situaciones 

nuevas. En efecto esta problemática que refleja la pandemia ha ocasionado daños 

psicológicos, biológicos y sociales en los estudiantes, quienes han afrontado diversos 

cambios académicos, generando así ansiedad por la limitación de las actividades 

externas, por ello es importante que los estudiantes busquen estrategias para adaptarse 

a su nuevo entorno, a estos nuevos estilos de vida.8  
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Ante lo expuesto, se planteó el siguiente Problema General: ¿Cuáles son los niveles de 

ansiedad en tiempos de COVID-19 en estudiantes de Enfermería del IX ciclo de una 

Universidad Privada de Lima, 2022? 

Asimismo, se plantea los siguientes problemas específicos: Primero, ¿Cuáles son los 

niveles de ansiedad en tiempos de COVID-19 según la dimensión de síntomas subjetivos 

de los estudiantes de Enfermería del IX ciclo de una Universidad Privada de Lima, 2022? 

Segundo, ¿Cuáles son los niveles de ansiedad en tiempos de COVID-19 según la 

dimensión de síntomas neurofisiológicos en los estudiantes de enfermería del IX ciclo de 

una Universidad Privada de Lima, 2022? Tercero, ¿Cuáles son los niveles de ansiedad 

en tiempos de COVID-19 según la dimensión de síntomas autonómicos de los 

estudiantes de enfermería del IX ciclo de una Universidad Privada de Lima, 2022? 

Cuarto, ¿Cuáles son los niveles de ansiedad en tiempos de COVID-19 según la 

dimensión de síntomas vasomotores de los estudiantes de enfermería del IX ciclo de una 

Universidad Privada de Lima, 2022? 

El presente trabajo de investigación tiene como justificación teórica; estos conceptos 

teóricos nos va servir para que los estudiantes puedan aprender cómo adaptarse a 

situaciones complejas apoyándonos de la teorista Callista Roy con su teoría de la 

adaptación; como justificación metodológica el presente trabajo se ejecutará a través de 

un instrumento que mide el nivel de ansiedad en estudiantes universitarios que ayudará 

para medir trabajos similares que servirán como base para otras futuras investigaciones; 

en la justificación práctica nuestro aporte será promover nuevas investigaciones sobre 

salud mental y así demostrar el impacto en el contexto académico, aportando a las 

investigaciones científicas dentro del estudio de enfermería como referencia para 

estudios posteriores con respecto al nivel de ansiedad de los estudiantes por el 

confinamiento por el COVID-19, permitiendo así decretar intervenciones que beneficien 

al manejo y control de la ansiedad, previniendo futuras alteraciones relacionadas a este 

trastorno. 

Por lo tanto, el Objetivo General es: Identificar los niveles de ansiedad de los estudiantes 

de Enfermería del IX ciclo de una Universidad Privada de Lima, 2022. 
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Los Objetivos Específicos son los siguientes: 1) Identificar los niveles de ansiedad en 

tiempos de COVID-19 según la dimensión de síntomas subjetivos de los estudiantes de 

Enfermería del IX ciclo de una Universidad Privada de Lima, 2022. 2) Identificar los 

niveles de ansiedad en tiempos de COVID-19 según la dimensión de síntomas 

neurofisiológicos de los estudiantes de enfermería del IX ciclo de una Universidad 

Privada de Lima, 2022. 3) Identificar los niveles de ansiedad en tiempos de COVID-19 

según la dimensión de síntomas autonómicos de los estudiantes de enfermería del IX 

ciclo de una Universidad Privada de Lima, 2022. 4) Identificar los niveles de ansiedad en 

tiempos de COVID-19 según la dimensión de síntomas vasomotores de los estudiantes 

de enfermería del IX ciclo de una Universidad Privada de Lima, 2022. 

II. MARCO TEÓRICO

En cuanto a estudios realizados a nivel nacional, los autores Saravia M, Cazorla P. y 

Cedillo L. (2020), llevo a cabo un estudio sobre “Niveles de ansiedad de estudiantes de 

primer año de medicina en universidades privadas del Perú en la era del Covid-19”. Cuyo 

objetivo fue determinar los niveles de ansiedad en estudiantes de primer año de medicina 

de una universidad privada de Lima, Perú. Se trata de un estudio observacional, 

descriptivo y transversal de 57 estudiantes universitarios. Los resultados indicaron que 

el 52,63% de los estudiantes universitarios experimentaron ansiedad leve, el 7% 

ansiedad moderada, el 15,8% ansiedad severa y el 24,6% ninguna ansiedad. El estudio 

concluyó que los estudiantes manifestaron elevados niveles de ansiedad durante el 

confinamiento por el COVID-19.9 

Vidal A, Saroli D, Rodríguez T, Carbajal C y Grijalva M. (2020), realizaron un estudio 

sobre “Ansiedad y salud mental en universitarios con Covid-19”. Un estudio de Perú, tuvo 

como fin determinar la relación entre la ansiedad causada por el Covid-19 y la salud 

mental de los estudiantes universitarios en un estudio transversal y comparativo de 356 

estudiantes universitarios, incluidos 227 mujeres y 129 hombres. El estudio concluyó que 

los estudiantes universitarios tenían altos niveles de ansiedad, depresión, estrés y más 

durante el período de Covid-19.10
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Ticona M, Zela N y Vásquez L. (2021). La ansiedad relacionada con el estrés 

se menciona en este estudio realizado en Perú para determinar la relación entre la 

ansiedad y el estrés experimentado por los estudiantes durante las situaciones de 

emergencia provocadas por el COVID-19. Se trata de un 

estudio con enfoque cuantitativo con un tipo descriptivo de diseño adecuado. La 

población incluye 411 estudiantes de la Universidad Nacional del Altiplano. Los 

resultados mostraron que la ansiedad estaba relacionada con el estrés, de los cuales 

el 15% no presentaba ansiedad, el 39% presentaba tendencias ansiosas y el 46% 

de los estudiantes presentaba ansiedad, lo que debe ser considerado en este sentido. 

Protección de la salud mental.11 

En 2021, Sánchez H, y colaboradores realizaron un estudio sobre “Ansiedad, depresión, 

somatización y evitación experiencial en universitarios peruanos en cuarentena por 

Covid-19”. El objetivo fue identificar factores asociados a la ansiedad, depresión, 

somatización y evitación experiencial en universitarios peruanos en cuarentena por 

Covid-19. Se trata de una investigacion observacional, descriptivo, comparativo con una 

muestra de 1264 estudiantes universitarios. Como resultado, más de la mitad de los 

universitarios peruanos presentaron niveles de ansiedad, 48,8% bajo, 42,4% medio y 

8,8% alto; El 45% de la muestra mostró el mismo puntaje de depresión, y su estudio 

concluyó que los niveles de ansiedad diferían para los grupos de hombres y mujeres, y 

también indicó que los estudiantes mayores tenían niveles más bajos de ansiedad, 

depresión y experiencias de evitación, pero no niveles de somatización.12 

Zúñiga A. y Soto I. (2021), realizaron un estudio titulado "Depresión, ansiedad y estrés en 

estudiantes universitarios durante la COVID-19: uso de la escala DASS-21". El 

análisis se realizó en el Perú y tuvo como objetivo determinar el nivel de depresión, 

ansiedad y estrés en estudiantes universitarios del primer ciclo de estudios de la 

Universidad Agraria de La Molina, su muestra fue de 462 estudiantes universitarios, el 

estudio es cuantitativo. Tipo que describe los respectivos niveles. Como resultado, los 

estudiantes universitarios tenían una tasa del 66 % de depresión, ansiedad y estrés, 

64.1% y 61,9% respectivamente, donde refiere que un 16,9% manifiesta ansiedad 

extremadamente severa, 11,5% ansiedad severa, 28,1% ansiedad moderada, 7,6% 
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ansiedad leve y un 35,9% no manifiesta ansiedad, como conclusión se dedujo que la 

pandemia afecta a los universitarios en su aspecto emocional especialmente en las 

mujeres.13 

Chambilla C. (2021), el presente estudio Titulado "Factores y niveles de ansiedad 

asociados con COVID-19. La Facultad de Medicina de la Universidad Nacional Agustín 

en mayo de 2021”. Su objetivo fue describir los niveles de ansiedad y los factores 

asociados al afrontamiento de la Covid-19 en un estudio observacional prospectivo y 

transversal de 92 estudiantes de esta población. Los resultados indicados sobre los 

niveles de ansiedad que han predominado son, el nivel minino a un 68.5%, nivel leve de 

16.3% y del nivel moderado aun 15.2%. Por lo tanto, estos porcentajes se han ido 

relacionando con diferentes factores como el estado civil y aspecto emocional ante un 

diagnóstico positivo al COVID. Concluyendo los estudiantes presentan algún nivel de 

ansiedad, mínima, leve y moderada ya que no se encuentra casos con ansiedad severa 

en estudiantes que cursan el sexto año.14 

Sigüenza W y Vílchez J. (2021), realizaron un estudio en Ecuador, el cual pretendió la 

relación entre COVID-19 y ansiedad en estudiantes de psicología y enfermería. Este fue 

un estudio de enfoque cuantitativo, exploratorio, descriptivo y transversal de 66 

estudiantes universitarios de la Universidad de Ciencia y Tecnología de Loya, Ecuador, 

que se desempeñan en las áreas de psicología y enfermería. Como resultado, la 

ansiedad reciente entre los estudiantes universitarios aumentó en 2,59 puntos 

porcentuales durante la pandemia de COVID-19. Concluyó que los niveles de ansiedad 

aumentaron durante el COVID-19 y el encarcelamiento de estudiantes universitarios.15 

Gonzales N, Tejeda A, Espinosa C, Ontiveros Z. (2021),con un estudio titulado “Impacto 

psicológico del encarcelamiento en universitarios mexicanos durante la pandemia del 

Covid-19”. Cuya finalidad fue determinar la ansiedad, depresión, niveles de estrés y 

percepciones de salud en universitarios mexicanos durante su confinamiento de 7 

semanas por la pandemia del Covid-19. Dicho estudio fue observacional transversal en 

el que participaron 644 estudiantes universitarios. Se confirmaron síntomas moderados 

a severos: estrés 31,92%, psicosomáticos 5,9%, trastornos del sueño 36,3%, disfunción 
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social en las actividades diarias 9,5% y depresión 4,9%. La ansiedad también se 

encontró en el 40,3% de estos últimos grupos, con una tasa más alta en los hombres. 

En conclusión, sugieren que para optimizar la salud mental de los universitarios es 

importante desarrollar un plan para prevenir, manejar y reducir el impacto emocional.16

Gutiérrez J, Lobos M, y Chacón E. (2020). El presente estudio titulado “Síntomas de 

ansiedad por la COVID-19, como evidencia de afectación de salud mental en 

universitarios salvadoreños”. Por lo tanto, su fin fue determinar la prevalencia de 

síntomas de ansiedad por la pandemia de COVID-19 y la enfermedad crónica de sus 

familiares en estudiantes de nivel superior, dicho estudio fue de nivel descriptivo de 

diseño retrospectivo y de corte transversal. Se realizó la muestra de 1.440 universitarios. 

En los resultados se obtuvo que el género femenino tuvo 59.1% de mayor daño 

psicológico, Por otro lado, existe un nivel de dificultad en la ansiedad por COVID-19 ya 

que se encuentra una mayor prevalencia de ansiedad moderada y severa.17

Por otro lado, Fernández A, Gutiérrez E, Rodríguez A. (2020), se efectuó el estudio 

nombrado “Efectos del confinamiento social en jóvenes universitarios de la ciudad de 

Santa María (Ansiedad)” fue un estudio de tipo cualitativo de diseño no experimental tipo 

transeccional y descriptivo, como resultado nos refiere que un 62% presenta ansiedad 

leve, 24.1% ansiedad moderada, 13.8% ansiedad grave. Se concluye que con la 

orientación y la psicoeducación genera buenas ideas en medios virtuales en tiempo de 

pandemia.18 

Entre las teorías destacadas de enfermería nos enfocamos en la teoría de Callista Roy 

la cual hace énfasis en sus escritos: “El modelo de adaptación brinda un estilo de pensar 

respecto a los seres humanos y alrededor que es necesario en cualquier entorno. Esto 

resalta el interés y los desafíos de la enfermería para sobrevivir a la evolución del 

paciente”.19 

Según los Metaparadigmas de Callista Roy: especifica que La enfermería es una 

"profesión dedicada al cuidado de la salud con un enfoque en los procesos y patrones 

humanos importantes a seguir y con énfasis en la promoción de la salud de las personas, 

las familias, los grupos y la sociedad en su conjunto", y según Roy, la enfermería es " 
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elevar al individuo y la población el nivel de adaptación en cuatro tipos de adaptación 

que promuevan la buena salud, la buena calidad de vida y la muerte digna”.20 

Para la teorista Roy las personas son seres únicos y adaptables, tienen la facultad para 

pensar y sentir, por la cual se adecuan a los cambios que se genera en su entorno y 

simultáneamente inducen en el mismo entorno. Otra definición que refiere es sobre la 

salud. “La salud es el estado y proceso de ser y devenir persona en plena y completa 

existencia. Es reflejo de la adaptación, es decir, de la relación recíproca de la persona 

con el medio”. Para Roy, el medio ambiente es “la totalidad de todas las condiciones, 

ambientes e influencias en el crecimiento y proceder del ser humano y grupos, 

especialmente considerando la relación entre los recursos humanos y los recursos del 

planeta donde existen. Incluye enfoque, contexto e incentivos residuales”, los factores 

en este entorno también pueden ser triviales, negativos o positivos.20 

Se determina la ansiedad “una emoción caracterizada por sentimientos de tensión, 

pensamientos angustiantes y cambios físicos como el aumento de la presión arterial”. 

Donde se presentan los aspectos emocionales que engloban la ansiedad y que en 

algunos casos se requiera de un servicio médico que brinde un apoyo personalizado del 

profesional.21 Por lo tanto, se presentan diferentes síntomas de la ansiedad como crisis 

de angustia, trastorno de ansiedad generalizado, fóbico, obsesivo, reflejos de estrés y 

trastornos de adaptación, pero los síntomas más habituales son las palpitaciones, 

sensación de ahogo, angustia y fobias.22

Estudiante se refiere a quienes se dedican a la comprensión, mediante la lectura o la 

práctica de conocimientos sobre la ciencia que se encuentran en un programa de 

estudios académicos.23 Pero si nos referimos específicamente a estudiantes 

universitarios son quienes cursan una enseñanza mediante 10 ciclos donde le brindan 

enseñanza de formación seguida en  de acuerdo a una ley y un derecho del estudiante.24 

La educación superior  se establece como la base del proceso de aprendizajes 

académico, pero en estos tiempos la educación universitaria sufrió una caída por la 

modalidad virtual, lo que generó provisionalmente un servicio educativo nuevo.25 
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El confinamiento es una medida de control donde se aplicó a nivel comunitario cuando 

las mediciones dadas han sido deficientes para prevenir la propagación de una 

enfermedad. Por lo tanto, se realizó métodos para disminuir las interrelaciones mediante 

el distanciamiento social lo cual las medidas de retención para evitar el aumento de más 

contagios. Asimismo, se llevó a cabo la cuarentena por la sospecha de una persona 

infectada ya que el aislamiento se realizaba si se encontraba contagiada con el COVID-

19. De tal manera, el distanciamiento social era una razón de separación y el mantener

un espacio determinado entre personas, por consiguiente, el confinamiento es una 

estrategia de intervención comunitaria que conlleva a permanecer aislado el tiempo 

posible mediante reglas socialmente limitadas.26

La COVID-19 es una enfermedad originada por un nuevo coronavirus que no había sido 

descubierto en humanos, presenta síntomas leves como tos seca, cansancio y fiebre, 

aunque no todas las personas presentan este último síntoma; otros síntomas son: dolor, 

constipación nasal, inflamación de la garganta y diarreas. No todas las personas 

infectadas con este virus presentan síntomas; más o menos 1 de cada 6 personas 

infectadas con el coronavirus manifiesta síntomas graves y tiene problemas para 

respirar. El contagio de esta enfermedad es de persona a persona por medio de 

pequeñas gotitas respiratorias que expulsa por la nariz o por la boca al estornudar o toser 

el infectado por el COVID-19.27

Los factores que predominan en la ansiedad de los universitarios son: biológicos, 

sociales, traumáticos, de aprendizaje, cognitivos y conductuales. La situación de 

confinamiento social obligatorio está conectada con los factores psicosociales como la 

ansiedad, estrés y depresión especialmente en los universitarios, repercutiendo en 

mayor frecuencia en las mujeres, por otro lado también tiene un fuerte impacto el factor 

traumático; ya que el universitario enfrentan acontecimientos fuertes fuera de lo que 

antes era su vida normal como el aislamiento, el confinamiento, y medidas de 

bioseguridad sanitaria por el riesgo al contagio del COVID-19,en consecuencia 

generando trastornos biológicos cerebrales que se relacionan a signos y síntomas 

severos de la ansiedad; como un factor resaltante que influye también en la ansiedad del 

universitario son los factores cognitivos y conductuales ya que el confinamiento ha 



11 

provocado actitudes negativas distorsionadas que predetermina conductas 

desadaptadas y ansiosas.28 

Los síntomas dan sentido y componen a una enfermedad en lo referente a una patología 

clínica. Sin embargo, no existe un problema psiquiátrico que pueda definiste netamente 

con síntomas si no de comportamientos y actitudes que vallan en contra de su propia 

cultura. En otras palabras, se puede explicar que un síntoma es una señal de que algo 

se está suscitando en el organismo, pero al ser percibidos por la misma persona puede 

pasar desapercibido a causa de una enfermedad mental que imposibilita el completo 

control de los sentidos.29

El efecto se puede explicar como la consecuencia positiva o negativa de una acción o 

causante del mismo. El efecto siempre va a estar presente así no sea un acto tan 

remarcado, sin embargo, se busca generar que lo procedente a un actuar sea lo más 

beneficioso posible para un individuo o un grupo de personas.30  

A la primera dimensión, se presenta los síntomas subjetivos que es la expresión de un 

acontecimiento que percibe únicamente el paciente31. Tenemos como indicar de la 

incapacidad de relajarme se refiere a la sensación de nervios y excitación que se 

encuentran en un nivel muy alto, impidiendo su control32. Por lo tanto, el indicador de 

miedo a que suceda lo peor son sensaciones de desconfianza que inclina la suposición 

de que algo malo pueda suceder pronto, es símbolo de la angustia frente al peligro33. 

Continuando con el indicador de sensación de inestabilidad e inseguridad física se define 

como sensación de desvió que generalmente se presenta en las personas al momento 

de cerrar los ojos o caminar34. Por consiguiente, el indicador de terrores es la percepción 

del miedo en niveles muy elevados y es capaz de causar angustia o perturbación.35 

Asimismo el indicador de nerviosismo nos refiere al estado de corta duración en el que 

se evidencia inquietud e intranquilidad por parte de la persona que lo presenta36. 

Además, añadimos el indicador, miedo a perder el control cuando se presenta la 

desconfianza de perder el manejo de los pensamientos propios y la conducta que se 

pueda reflejar37. Para finalizar el indicador, miedo a morirme se encuentra comúnmente 

ligada a la depresión o ansiedad y también puede ser llamada tanatofobia38. 
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La segunda dimensión, se presenta los síntomas neurofisiológicos que son afecciones a 

nivel del sistema nervioso que en conjunto simbolizan una enfermedad39. Tenemos el 

indicador hormigueo o entumecimiento que representa el entorpecimiento de alguno de 

los miembros al momento de realizar una acción generada por la falta de oxígeno40. Por 

otra parte, el indicador, temblor de piernas se refiere a un movimiento que se encuentra 

fuera de control y ocurre a causa de las contracciones musculares41. Por lo tanto, el 

indicador, mareo o aturdimiento es el conjunto de síntomas como malestar, náuseas y 

vértigo que afectan a una persona42. Continuando con el indicador, temblores de manos 

nos define cuando presenta un signo de algún problema de salud si perdura por un largo 

tiempo.43 Por consiguiente el indicador de temblor generalizado o estremecimiento,  es 

el movimiento rítmico que aparece de forma involuntaria e impide obtener el control total 

de las acciones.44 Además el indicador de sobresaltos, siendo la sensación desatada de 

manera repentina que produce angustia o temor.45 Por consiguiente el indicador, 

molestias digestivas o abdominales, que es el conjunto de afecciones que causan 

malestar en el estómago.46 Por ultimo el indicador de palidez es donde la piel se 

encuentra en un tono de color mucho menor al que es normalmente.47

Como tercera dimensión los síntomas autonómicos que son el daño a los nervios 

encargados de realizar funciones importantes para el cuerpo humano.48 Como primer 

indicador, palpitaciones o taquicardia, se refiere al elevado ritmo en el que se desarrollan 

las contracciones del corazón.49 Tenemos el indicador, sensación de ahogo que también 

es conocido como la disnea y es una sensación de incomodidad por la falta de aire que 

se logra obtener.50 Para finalizar el indicador de dificultad para respirar definido como la 

sensación de impedimento ante la intención de respirar para obtener la cantidad de aire 

necesario para el organismo.51  

La cuarta dimensión los síntomas vasomotores que son afecciones a nivel de los 

movimientos de los vasos.52 Tenemos el indicador de sensación de calor que se define 

como sofocación que muchas veces va acompañada de la producción del sudor o 

coloración de la piel.53 asimismo el indicador, rubor facial se refiere al enrojecimiento en 

la parte del rostro que puede ser provocado por la vergüenza o alguna enfermedad.54 

Para finalizar el indicador de sudoración es la liberación del sudor por parte de las 
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glándulas sudoríparas ubicadas en ciertos puntos específicos del cuerpo de los 

mamíferos.55  

III. METODOLOGÍA

3.1 Tipo y diseño de investigación 

Este trabajo es de tipo básica porque pretende conocer el nivel de ansiedad de los 

estudiantes de una universidad privada de Lima por el Covid-19, 2022, de la cual se 

detallará en un marco teórico con la finalidad de ampliar conocimientos científicos. Este 

estudio es autónomo, autosuficiente y exclusivamente de la investigación de los autores, 

aunque no sea puntual. 

Asimismo, la investigación es de enfoque cuantitativo, y por su alcance es descriptivo ya 

que se dará la búsqueda de datos y estudia cada una de las dimensiones de nuestro 

trabajo de investigación. 

El diseño será no experimental porque sus variables no son manipuladas ni controladas 

y de corte transversal ya que la investigación se basa en lo observación, lo que nos 

llevará a medir las características de la variable, donde las investigaciones recopiladas 

se analizarán dentro de un periodo de tiempo. 

3.2 Variables y Operacionalización 

La variable ejecutada en este estudio es la ansiedad, se planteó la definición conceptual 

y la definición operacional, con sus respectivas dimensiones e indicadores considerando 

la escala de medición. (Anexo 1) 

Dónde: 

M: Muestra  

O1: Observación de la V.1 
O1 

M 
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3.3 Población, muestra y muestreo Población 

Esta población estuvo constituida por los estudiantes de enfermería del IX ciclo, por lo 

tanto, la evaluación se realizó en una Universidad Privada de Lima cuya población finita 

estará constituida por 67 estudiantes de enfermería. 

● Criterios de inclusión:

Aquellos estudiantes que pertenecen a la facultad de enfermería que se encuentren 

matriculados en el IX ciclo y los que si aceptan cooperar del trabajo de investigación.  

● Criterios de exclusión:

Algunos estudiantes que no se encuentren matriculados en el IX ciclo, los que no cursen 

el IX ciclo, los estudiantes que faltan a clases y los que no deseen participar de la 

investigación. 

Muestra: Estuvo conformado por 67 estudiantes de enfermería del IX ciclo, por ser 

pequeña se tomarán en cuenta toda la población. 

AULA ESTUDIANTES 

1 33 

2 34 

TOTAL 67 

Muestreo: nuestro muestreo es no probabilístico por conveniencia ya que se tomará en 

cuenta a los estudiantes que tienen disponibilidad. 
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3.4 Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

La técnica utilizada fue una encuesta y se utilizó el instrumento BAI desarrollado por 

Baker en 1988 para obtener información de las variables estudiadas. Con el propósito de 

lograr una herramienta para evaluar los síntomas de ansiedad, la cual puede ser aplicada 

a los adultos jóvenes, adultos mayores, adultos maduros, pacientes psiquiátricos y 

población en general. Está conformado por 21 preguntas con una puntuación de 0 a 3, 

la calificación corresponde: “No” = 0; “Leve” = 1; “Moderado” = 2 y “Severo” = 3.56 La 

suma de estos ítems puede ser de 0 a 63 puntos. Los puntajes desde 0 a 7 se determina 

como un nivel mínimo de ansiedad; de 8 a 15 se determina como una ansiedad leve; de 

16 a 25 se determina como una ansiedad moderada y de 26 a 63 se determina una 

ansiedad grave. Los signos y síntomas tienen que corresponder a la última semana y al 

momento actual.57

De las cuales las dimensiones son 4: síntomas subjetivos (ítems 4-5-8-9-10-14-16), 

síntomas neurofisiológicos (ítems 1-3-6-12-13-17-18-19), síntomas autonómicos (ítems 

7-11-15) y por último síntomas vasomotores (ítems 2-20-21). Su ejecución será

individual.  

Validez y confiabilidad: 

Fue validado por 5 jueces expertos, obteniendo una validez del 96% (ANEXO 4), también 

se calculó el alfa de Cronbach mediante una prueba piloto, donde se obtuvo una 

confiabilidad de 0.96 (ANEXO 5), lo que indicó que el cuestionario presenta una 

excelente confiabilidad. 

3.5 Procedimientos 

Se realizó el contacto con las delgadas de 2 grupos del IX ciclo, donde se le brindó 

detalles acerca del estudio que se planteó. Ya aceptado la cooperación, se procedió a la 

ejecución del instrumento. Finalmente, se logró que todos los alumnos colaboraran 

previo consentimiento informado (ANEXO 6), se agradeció por su cooperación activa en 

el proyecto. 
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3.6 Método de análisis de datos 

Después de haber finalizado con la recolección de los datos, se sumaron y según los 

puntajes se clasificarán según los niveles de ansiedad que se obtendrá de los 

estudiantes, se registró toda la información en Microsoft Excel para la obtención de los 

resultados mediante porcentajes para luego diseñar los gráficos y cuadros estadísticos. 

También se necesitó el SPSS versión 25 para ordenar y digitalizar la información 

recolectada. (ANEXO 4) 

3.7 Aspectos Éticos 

En nuestro trabajo de investigación se estimó los siguientes aspectos éticos: 

El principio de justicia, todos los estudiantes de enfermería del IX ciclo fueron tratados 

de forma equitativa dándole prioridad a cada estudiante sin discriminar su tipo de género, 

raza y condición social. El principio de autonomía, se respetó la privacidad y 

autodeterminación de quien participe en la encuesta. El principio de beneficencia, en 

estos estudios, no solo se enfocará en comprender el nivel de ansiedad de los 

estudiantes de enfermería de IX, sino también brindar métodos para mantener y mejorar 

la salud mental de los estudiantes universitarios a través de esta investigación. El 

principio de no maleficencia, la ejecución de este trabajo de investigación se realizó 

respetando y no perjudicando a los estudiantes elegibles ya que se respetó la privacidad 

de sus datos. 

IV. RESULTADOS:

Tabla n°1: Nivel de ansiedad en tiempos de COVID-19 en estudiantes de 

Enfermería del IX ciclo de una Universidad Privada de Lima, 2022 

Frecuencia Porcentaje 

Ansiedad Mínima 8 12% 

Ansiedad Leve 20 30% 

Ansiedad Moderada 35 52% 

Ansiedad Grave 4 6% 

    Fuente: elaboración propia. 
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Interpretación: Del total de la población encuestada se constató que el 12% (8) presenta 

un nivel de ansiedad mínima, el 30% (20) presenta un nivel de ansiedad leve, el 52% 

(35) presenta un nivel de ansiedad moderada y el 6% (4) un nivel de ansiedad grave,

determinando aproximadamente que más de la mitad de la población tienen un nivel de 

ansiedad moderada. 

Tabla n°2: Nivel de ansiedad en tiempos de COVID-19 según la dimensión de 

síntomas subjetivos de los estudiantes de Enfermería del IX ciclo de una 

Universidad Privada de Lima, 2022 

Dimensiones Niveles Frecuencia Porcentaje 

DIMENSIÓN 1 : Ansiedad Mínima 6 9% 
SÍNTOMAS 
SUBJETIVOS 

Ansiedad Leve 
25 37% 

Ansiedad 
Moderada  34 51% 

Ansiedad Grave 2 3% 

Fuente: elaboración propia. 

Interpretación: Del 100% de los encuestados, según la dimensión de síntomas 

subjetivas, el 9% (6) presentan ansiedad mínima, 37%(25) en ansiedad leve, 51%(34) 

en ansiedad moderada y 3%(2) en ansiedad grave. 

Tabla n°3: Nivel de ansiedad en tiempos de covid-19 según la dimensión de 

síntomas neurofisiológicos en los estudiantes de enfermería del IX ciclo de una 

universidad privada de lima, 2022 

Dimensiones Niveles Frecuencia Porcentaje 

DIMENSIÓN 2:  Ansiedad Mínima 10 15% 

SÍNTOMAS 
NEUROFISIOLÓGICOS 

Ansiedad Leve 
16 

24% 

Ansiedad 
Moderada  38 

57% 

Ansiedad Grave 3 4% 

Total 67 100% 

Fuente: elaboración propia. 



18 

Interpretación: Del 100% de los encuestados, según la dimensión de síntomas 

neurofisiológicos el 15% (10) presentan ansiedad mínima, 24%(16) en ansiedad leve, 

57%(38) en ansiedad moderada y 4%(3) en ansiedad grave. 

Tabla n°4: Nivel de ansiedad en tiempos de COVID-19 según la dimensión de 

síntomas autonómicos de los estudiantes de enfermería del IX ciclo de una 

Universidad Privada de Lima, 2022 

Dimensiones Niveles Frecuencia Porcentaje 

DIMENSIÓN 3:  Ansiedad Minima 12 18% 

SÍNTOMAS 
AUTONÓMICOS 

Ansiedad Leve 
18 

27% 

Ansiedad 
Moderada  32 

48% 

Ansiedad Grave 5 7% 

Total 67 100% 

Fuente: elaboración propia. 

Interpretación: Del 100% de los encuestados, según la dimensión de síntomas 

autonómicos, el 18% (12) presentan ansiedad mínima, 27%(18) en ansiedad leve, 

48%(32) en ansiedad moderada y 7%(5) en ansiedad grave. 

Tabla n°5: Nivel de ansiedad en tiempos de COVID-19 según la dimensión de 

síntomas vasomotores de los estudiantes de enfermería del IX ciclo de una 

Universidad Privada de Lima, 2022 

Dimensiones Niveles Frecuencia Porcentaje 

DIMENSIÓN 4: Ansiedad Mínima 5 7% 

SÍNTOMAS 
VASOMOTORES 

Ansiedad Leve 
20 

30% 

Ansiedad 
Moderada  38 

57% 

Ansiedad Grave 4 6% 

Total 67 100% 

Fuente: elaboración propia. 



19 

Interpretación: Del 100% de los encuestados, según la dimensión de síntomas 

vasomotores, el 7% (5) presentan ansiedad mínima, 30%(20) en ansiedad leve, 57%(38) 

en ansiedad moderada y 6%(4) en ansiedad grave. 

V. DISCUSIÓN:

La confirmación de la pandemia, los numerosos fallecimientos a nivel mundial, las 

medidas de bioseguridad que se emplearon para disminuir los contagios, ha ocasionado 

que las personas se adapten a una nueva realidad. Los estudiantes han sido parte de 

esta población que se ha visto afectada durante el tiempo de confinamiento, pues se han 

visto en la condición de habituarse en el hogar recreando un mismo ambiente para 

estudios, trabajos y recreaciones lo cual ha generado el desarrollo de estrés y ansiedad 

su vez, ocasionando que su salud mental se vea afectada. 

Por lo que el estudio tuvo de objetivo principal, Identificar los niveles de ansiedad de los 

estudiantes de Enfermería del IX ciclo de una Universidad Privada de Lima, 2022.Se 

reporta que de los estudiantes encuestados un 30% presenta un nivel de ansiedad leve, 

un 52% ansiedad moderada y un 6% un nivel de ansiedad grave. Estos resultados 

guardan relación con la investigación realizada por los autores Zúñiga y Soto en el año 

2021, estudio titulado "Depresión, ansiedad y estrés en estudiantes universitarios 

durante la COVID-19: uso de la escala DASS-21". Donde se concluyó que los 

estudiantes manifiestan 28.1% de ansiedad moderada siendo este un porcentaje 

resaltante ya que se deduce que se habla de una buena cantidad de estudiantes que se 

vio afectado emocionalmente por el confinamiento.13 
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En relación a la teoría de Callista Roy, nos refiere que la adaptación es un proceso por 

el cual los individuos de forma individual o grupal hacen uso de la conciencia para 

asimilarse a los cambios con el fin de crear un ambiente sano. De tal manera, se 

evidencia que desde el confinamiento por el COVID-19 el estudiante universitario ha 

adquirido la capacidad de afrontamiento y adaptación a lo nuevo, pero viéndose afectado 

su salud mental.58

De acuerdo a las dimensiones planteadas de nuestra variable ansiedad, dando respuesta 

al primer objetivo específico haciendo referencia a la dimensión síntomas subjetivos, de 

lo cual el 9% presentan ansiedad mínima, 37% ansiedad leve, 51% ansiedad moderada 

y 3% ansiedad grave durante el tiempo del confinamiento, según la base teórica esta 

dimensión nos refiere de que es la facultad del ser humano en percibir y referir su 

incapacidad de tranquilizarse ante situaciones complejas y extrañas para él. 

La UNESCO citado por el autor Vivanco et al. Hace referencia que, en el Perú, 

aproximadamente 1.895.907 estudiantes universitarios, se han visto perjudicados con 

respecto a sus estudios. En tal sentido, la delimitación de labores, interrupción de 

hábitos, poca interacción social, así como los nuevos requerimientos académicas, 

tecnológicas y psicológicas que han originado un incremento de estrés, depresión y 

ansiedad para los universitarios.59

Seguido de ello, la dimensión de síntomas neurofisiológicos donde se obtuvo que los 

estudiantes universitarios presentan un 15% ansiedad mínima, 24% ansiedad leve, 57% 

ansiedad moderada y un 4% ansiedad grave, según la base teórica esta dimensión nos 

hace referencia a los padecimientos que se evidencian a nivel del sistema nervioso que 

en su totalidad simbolizan una enfermedad39. Por lo referido se puede decir que un 

aumento en el funcionamiento de alguna actividad puede generar anormalidades 

ocasionando afecciones cardiovasculares y deterioro cognitivo leve. 
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En relación, la vida del estudiante universitario, se ve representado en su mayoría por 

adolescentes y adultos jóvenes, con nuevas obligaciones sociales y mayor tensión 

psicosocial, lo que puede generar una vulnerabilidad respecto a alteraciones 

psicoemocionales como el síndrome ansioso. Por lo cual, el soporte emocional es 

fundamental para reforzar la fortaleza del universitario ante cambios de la vida.59

En la dimensión síntomas autonómicos se evidenció que un 18% presentan ansiedad 

mínima, 27% ansiedad leve, 48% ansiedad moderada y un 7% ansiedad grave, según la 

base teórica es el deterioro en los nervios responsable de llevar a cabo funciones 

considerables para el organismo. 

Estos resultados se relacionan con los obtenidos por Chambilla C, donde los resultados 

concluyen que los universitarios si presentan ansiedad por el confinamiento pero que no 

es un nivel de ansiedad severo ya que estos se han visto relacionado en un aspecto no 

del todo negativo por el apoyo emocional de sus familiares.14 

Y como última dimensión tenemos los síntomas vasomotores, se obtuvo que los 

universitarios presentaron un 7% ansiedad mínima, 30% ansiedad leve, 57% ansiedad 

moderada y un 6% ansiedad grave, según la base teórica se denomina dolencias a nivel 

de la circulación de los vasos con presencia de síntomas resaltantes como el sudor o 

rubor de la piel.55 Estos resultados coinciden con los autores Gutiérrez J, Lobos M Y 

Chacón E en su investigación realizada en el año 2020 donde refiere que durante la 

pandemia de COVID-19 hubo una prevalencia de síntomas de ansiedad liderando el nivel 

moderado y severo. 

El Perú, fue uno de los países latinoamericanos más perjudicado por el COVID-19. La 

Federación de instituciones privadas de Educación Superior (FIPES) refirió que alrededor 

de un 15% de los estudiantes abandonaron sus estudios durante el confinamiento y 350 

mil estudiantes dejarían de estudiar por las dificultades y limitaciones ante las clases 

remotas por carencias, ambiente poco apropiado para las actividades, delimitación para 

la comprensión del material brindado virtualmente.59 
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El Modelo de la Marea (Tidal Model) basado en la restauración de la salud mental, 

sustenta sus principios en la exigencia de los cuidados basados en la persona y no en 

las sintomatologías de la enfermedad, haciendo hincapié que las personas tienen la 

capacidad de indagar para llegar hacia la recuperación. El profesional de enfermería 

puede contribuir a determinar las situaciones que conllevaron a la aparición de las 

alteraciones y actitudes durante las fases de las crisis de ansiedad, lo que favorece al 

bienestar subjetivo.59

VI. CONCLUSIONES:

1. Se identificó que los estudiantes de enfermería del IX de una Universidad Privada

de Lima, 2022 presentan un 12% (8) ansiedad mínima, 30% (20) ansiedad leve,

52% (35) ansiedad moderada y un 6% (4) ansiedad grave.

2. Se identificó que los estudiantes de enfermería del IX de una Universidad Privada

de Lima, 2022 según la dimensión de síntomas subjetivos presentan un 9% (6)

ansiedad mínima, 37%(25) ansiedad leve, 51%(34) ansiedad moderada y un 3%(2)

ansiedad grave.

3. Se identificó que los estudiantes de enfermería del IX de una Universidad Privada

de Lima, 2022 según la dimensión de síntomas neurofisiológicos presentan un 15%

(10) ansiedad mínima, 24%(16) ansiedad leve, 57%(38) ansiedad moderada y un

4%(3) ansiedad grave. 

4. Se identificó que los estudiantes de enfermería del IX de una Universidad Privada

de Lima, 2022 según la dimensión de síntomas autonómicos presentan un 18% (12)

ansiedad mínima, 27%(18) ansiedad leve, 48%(32) ansiedad moderada y un 7%(5)

ansiedad grave.

5. Se identificó que los estudiantes de enfermería del IX de una Universidad Privada

de Lima, 2022 según la dimensión de síntomas vasomotores presentan un 7% (5)

ansiedad mínima, 30%(20) ansiedad leve, 57%(38) ansiedad moderada y un 6%(4)

ansiedad grave.
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VII. RECOMENDACIONES:

1. Se recomienda al personal directivo a cargo de la escuela profesional de

enfermería, plantear e incentivar la realización de talleres que permitan a los

estudiantes de pregrado poder manejar sus niveles de ansiedad y reforzar sus

fortalezas, de tal manera que el retorno a clases presenciales sea un proceso más

leve y tolerable para ellos.

2. Se recomienda a las autoridades de la escuela de enfermería; coordinar para la

creación de un área de salud mental a cargo de profesionales capacitados para

que los universitarios puedan tener una consultoría psicológica apropiada.

3. Se recomienda a los tutores aportar métodos de afrontamiento, en caso de que

se manifiesten niveles de ansiedad en los estudiantes, lo cual puede intervenir en

el confort psicoemocional y por ende perjudicar el logro de los objetivos

académicas planteados.

4. Se recomienda crear espacios en el contexto universitario donde los estudiantes

compartan sus experiencias sobre la intervención psicológica, y de esta manera

contribuir a reducir posibles niveles de ansiedad durante el proceso.

5. Se recomienda realizar estudios similares en universitarios de último año que se

encuentran realizando la práctica profesional monitoreada, para tener

conocimiento de sus niveles de ansiedad y analizar los resultados adquiridos en

su crecimiento profesional.
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ANEXOS 



Anexo 1: Matriz de consistencia 

PROBLEMA OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES E 
INDICADORES 

METODOLOGÍA POBLACIÓN Y 
MUESTRA  

Problema general 

¿Cuáles son los 
niveles de ansiedad en 
tiempos de COVID-19 
en estudiantes de 
Enfermería del IX ciclo 
de una Universidad 
Privada de Lima, 
2021? 
Problema específico 

-¿Cuáles son los
niveles de ansiedad
en tiempos de COVID-
19 según la dimensión
de síntomas subjetivos
de los estudiantes de
Enfermería del IX ciclo
de una Universidad
Privada de Lima,
2021?
-¿Cuáles son los
niveles de ansiedad
en tiempos de COVID-
19 según la dimensión
de síntomas
neurofisiológicos en
los estudiantes de
enfermería del IX ciclo
de una Universidad
Privada de Lima,
2021?
-¿Cuáles son los
niveles de ansiedad

Objetivo general 

Identificar los niveles de 
ansiedad en tiempos de 
COVID-19 en estudiantes 
de Enfermería del IX ciclo 
de una Universidad 
Privada de Lima, 2021. 

Objetivos específicos 

-Identificar los niveles de
ansiedad en tiempos de
COVID-19 según la
dimensión de síntomas
subjetivos de los
estudiantes de
Enfermería del IX ciclo de
una Universidad Privada
de Lima, 2021.
-Identificar los niveles de
ansiedad en tiempos de
COVID-19 según la
dimensión de síntomas
neurofisiológicos de los
estudiantes de
enfermería del IX ciclo de
una Universidad Privada
de Lima, 2021.
-Identificar los niveles de
ansiedad en tiempos de
COVID-19 según la
dimensión de síntomas
autonómicos de los

No amerita 
según tipo y 
diseño de 
investigación 

Variables 
independientes 
Ansiedad 

Dimensiones 

Síntomas subjetivos 
Indicadores  

-Incapacidad de
relajarme.
-Miedo a que
suceda lo peor.
-Sensación de
inestabilidad e
inseguridad física.
-Terrores.
-Nerviosismo.
-Miedo a perder el
control.
-Miedo a morirme
Dimensiones

Síntomas
neurofisiológicos
Indicadores

-Hormigueo o
entumecimiento.
-Temblor de piernas.
-Mareo o
aturdimiento.
-Temblores de
manos.
-Temblor
generalizado o
estremecimiento.

Tipo de 
investigación 
Básica 
Enfoque 

Cuantitativa  
Diseño de 
investigación  

No experimental 

Técnica  

Encuesta 
Instrumento 
Cuestionario del 
inventario sobre 
ansiedad de 
Beck (BAI). 

Población:  

Está 
conformada 
por las 
estudiantes de 
enfermería del 
IX ciclo 

Muestra: 67  
estudiantes de 
enfermería 



en tiempos de COVID-
19 según la dimensión 
de síntomas 
autonómicos de los 
estudiantes de 
enfermería del IX ciclo 
de una Universidad 
Privada de Lima, 
2021? 
-¿Cuáles son los
niveles de ansiedad
en tiempos de COVID-
19 según la dimensión
de síntomas
vasomotores de los
estudiantes de
enfermería del IX ciclo
de una Universidad
Privada de Lima,
2021?

estudiantes de 
enfermería del IX ciclo de 
una Universidad Privada 
de Lima, 2021. 
-Identificar los niveles de
ansiedad en tiempos de
COVID-19 según la
dimensión de síntomas
vasomotores de los
estudiantes de
enfermería del IX ciclo de
una Universidad Privada
de Lima, 2021.

-Sobresaltos.
-Molestias digestivas
o abdominales.
- Palidez.
Dimensiones
Síntomas
autonómicos
Indicadores
-Palpitaciones o
taquicardia.
-Sensación de

ahogo.
-Dificultad para
respirar.
Dimensiones
Síntomas
vasomotores
Indicadores
-Sensación de calor.
-Rubor facial.
-Sudoración.



Variable Definición 
conceptual 

Definición 
Operacional 

Dimensiones Indicadores Ítems Escala de 
medición 

Ansiedad 

La ansiedad es 
una percepción 
desagradable que 
provoca miedo 
que se relaciona 
a diversas 
percepciones 
corporales  
(Fisiológicos, 
conductuales y 
cognitivos).47 

Son reacciones 
emocionales que 
han podido 
manifestarlos 
estudiantes 
durante en 
confinamiento por 
el COVID-19 en la 
Universidad 
Cesar Vallejo.  

Nivel de ansiedad 
0-7: ANSIEDAD
MÍNIMA
8-15: ANSIEDAD
LEVE
16-25:
ANSIEDAD
MODERADA
26-63:
ANSIEDAD
GRAVE

Síntomas 
subjetivos 

4-Incapacidad de
relajarme.
5-Miedo a que
suceda lo peor.
8-Sensación de
inestabilidad e
inseguridad física.
9-Terrores.
10-Nerviosismo.
14-Miedo a
perder el control.
16-Miedo a
morirme

4.-Siento 
incapacidad de 
relajarme.  
5.-Siento temor a 
que ocurra lo 
peor. 
8.-Me siento 
inestable. 
 9.-Me siento 
atemorizado o 
asustado.  
10.-Me siento 
nervioso. 
14.-Me siento con 
miedo a perder el 
control. 
16.-Me siento con 
temor a morir. 

ORDINAL 

Síntomas 
neurofisiológicos 

1-Hormigueo o
entumecimiento.
3-Temblor de
piernas.
6-Mareo o
aturdimiento.
12-Temblores de
manos.
13-Temblor
generalizado o
estremecimiento.
17-Sobresaltos.
18-Molestias
digestivas o
abdominales.
19- Palidez.

1.-Me siento con 
hormigueo, torpe 
y/o con 
entumecimiento. 
3.-Me siento con 
temblor en las 
piernas. 
6.-Me siento 
mareado, o que 
se le va la cabeza. 
12.-Siento 
temblores en las 
manos. 
13.-Me siento 
inquieto, inseguro. 
17.-Me siento con 
miedo. 
18.-Tengo 
problemas 
digestivos.  

Anexos 2: Operacionalización de variable 



19.-Me siento con 
desvanecimientos. 

Síntomas 
autonómicos 

7-Palpitaciones o
taquicardia.
11-Sensación de

ahogo.
15-Dificultad para
respirar.

7.-Siento los 
latidos del 
corazón fuertes y 
acelerados. 
11.-Me siento con 
sensación de 
bloqueo. 
15.-Me siento con 
sensación de 
ahogo. 

Síntomas 
vasomotores 

2-Sensación de
calor.
20-Rubor facial.
21-Sudoración.

2.- Me siento 
acalorado. 
20.-Me siento con 
rubor facial. 
21.-Siento 
sudores, fríos o 
calientes. 



Anexo 3: Cuestionario 

INSTRUMENTO DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

INVENTARIO DE ANSIEDAD DE BECK (BAI) 

INSTRUCCIONES: 

El presente cuestionario consta de 21 preguntas siendo una lista de síntomas comunes 

de la ansiedad. Lea cada uno de los ítems atentamente, y responda con certeza 

considerando los síntomas que ha presentado durante este confinamiento. 

Marque con una (X) la respuesta que indique la información necesaria. Cada ítem se 

califica de 0 a 3, correspondiendo la puntuación: 

0 Ptos. = No; 1 Pto. =Leve; 2 Ptos. =Moderado; 3 Ptos. = Severo. 

Le pido no omitir ninguna pregunta y sólo puede marcar una opción por pregunta. 

Il.- DATOS GENERALES: 

2.1.- Sexo: 

a) Masculino (  ) b) Femenino (  )

2.2.- Estado Civil:    

Casado (  )     Soltero (  )      Divorciado (  ) Conviviente (  ) 

2.3.- Labora actualmente:  

 Si (  )        No (  ) 

2.4.- Trabajo:     

Trabajo fijo (  )     Trabajo Temporal (  )  Desempleado (  ) 

2.5.- Tiene algún diagnóstico de ansiedad o tratamiento: 

Si (  )         No (  ) 

CUESTIONARIO NO LEVE MODERADO SEVERO

1.- Me siento con hormigueo, y/o con 
entumecimiento.

2. - Me siento acalorado.

3.- Me siento con sensación de ahogo.

4. - Me siento con náuseas.

5.- Siento una opresión y dolor en el pecho.

6.- Siento escalofríos.

7.- Siento los latidos de mi corazón fuertes y 
acelerados.



8.- Me siento con inestabilidad corporal.

9.- Me siento confuso y asustado.

10. - Me cuesta concentrarme.

11.- Me siento con miedo a perder el control.

12. - Tengo problemas gastrointestinales.

13.- Me siento irritable y con mal genio.

14. - Tengo pensamientos irracionales.

15.- Tengo ideas obsesivas.

16. - Siento miedo de morir.

17.- Realizo movimientos repetitivos sin una 
finalidad concreta.

18.- Me da por comer en exceso.

19.- Me da por fumar en exceso.

20.- Me siento a la defensiva.

21.- Me siento con sensación de huir o escapar.
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