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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la estabilidad emocional del
adolescente con pérdida de los padres por COVID — 19, Chachapoyas — 2021.EI disefio
de la investigacion es descriptivo, de enfoque cuantitativo, observacional, prospectivo,
trasversal y analitico, la muestra estuvo constituida por 65 adolescentes de la ciudad de
Chachapoyas. Para la recoleccion de los datos sobre estabilidad emocional del
adolescente. Se utiliz6 como instrumento un cuestionario de recopilacion de datos
elaborado por Caprara & et al, (1998) y adecuada a la version espafiola por el autor
Bermudez, J (2007). La confiabilidad se realiz6 mediante el alfa de Cronbach donde se
obtuvo un resultado de 0.657 lo cual es aceptable, la validez se desarrollé mediante el
andlisis factorial, denominado indice de Bondad de Ajuste (GFI), teniendo como
resultado del VC = 8.1, considerando que el instrumento es apropiado para su uso
correspondiente. Los resultados evidencian que del 100% (65) adolescentes, el 72.3 %
(47) presentan una estabilidad emocional baja, el 23.1 % (15) tienen una estabilidad
emocional promedio, el 4.6% (03) tienen una estabilidad emocional alta, se concluye que
los adolescentes presentan una estabilidad emocional baja debido a los diferentes

procesos gque han vivenciado durante la COVID-19.

Palabras claves: COVID-19, adolescentes, estabilidad emocional, padres.
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ABSTRACT

The objective of this study was to determine the emotional stability of the adolescent with
the loss of parents due to COVID - 19, Chachapoyas - 2021. The research design is
descriptive, with a quantitative, observational, prospective, transversal and analytical
approach, the sample consisted of by 65 adolescents from the city of Chachapoyas. For
the collection of data on emotional stability of the adolescent. A data collection
questionnaire prepared by Caprara & et al, (1998) and adapted to the Spanish version by
the author Bermudez, J (2007) was used as an instrument. Reliability was carried out
using Cronbach's alpha, where a result of 0.657 was obtained, which is acceptable,
validity was developed through factorial analysis, called the Goodness of Fit Index (GFI),
resulting in VC = 8.1, considering that the instrument is suitable for its corresponding
use. The results show that of 100% (65) adolescents, 72.3% (47) have low emotional
stability, 23.1% (15) have average emotional stability, 4.6% (03) have high emotional
stability, it is concluded that adolescents have low emotional stability due to the different

processes they have experienced during COVID-19.

Keywords: COVID-19, adolescents, emotional stability, parents.
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INTRODUCCION

A finalizar el afio 2019, se dio a conocer el primer caso de coronavirus en la ciudad
de Wuhan (China), la cual se expandié muy répidamente a nivel internacional,
generando una crisis econémica, social y de salud. (Maguifia, Gastelo & Tequen
,2020). En el afio 2020 la Organizacion Mundial de Salud declara a la enfermedad
del Covid-19 como una pandemia universal, debido al aumento descontrolado de
casos de COVID-19 las autoridades prohibieron la realizacion de las actividades de
primera necesidad (limitacion en desplazamiento a centros comerciales, reduccion
en pasajeros en bus, cierre de centros culturales, artisticos, deportivos, suspendieron
las labores educativas, entre otros.) Afectando de manera radical la vida de los
nifios, nifias y adolescentes. (UNICEF ,2020).

Como consecuencia de los cambios imprevistos y propagados en los distintos paises
afectados por la pandemia se ha evidenciado que ha afectado de manera negativa a
nivel emocional en las personas y en especificos grupos en particular. Los que mas
afectados con estos cambios son los adolescentes. Reportes informan que presentan
respuestas como ansiedad, temor, irritabilidad, depresion. (Quero Et al,2021).

Dentro de los componentes que explican los cambios de la adolescencia tenemos el
aspecto bioldgico, psicoldgico y social, muchos de estos desencadenan problemas,
contradicciones. Desde el aspecto bioldgico el adolescente aln se encuentra en
pleno desarrollo en la toma de decisiones y en la inhibicion de sus impulsos. Desde
el aspecto psicologico y social, la mayor exposicion a gentes estresores como el
miedo a la soledad, la enfermedad, la limitacién de actividades, inseguridad por el
futuro, conflictos familiares, la deficiente o excesiva informacion sobre la pandemia

afectan el estado emocional del adolescente. (Torralva ,2019).

Recordemos que tambien en el &mbito econdmico juega un papel importante en la
sociedad, muchas personas se encontraban sin trabajo, debido a la limitacion de
actividades labores, lo que generd una crisis econdémica y familiar. Por otra parte,
el aislamiento debido a la cuarentena genero muchos conflictos intrafamiliares, al
no poder relacionarse con otros individuos, también otro factor causante del
problema de conducta fue que no podian realizar sus actividades con normalidad,
algunos se tuvieron que adaptar a distintos ambientes 0 en ciertos casos se

suspendieron. (Valero, Vélez, Duran &Portillo,2020)

14



A nivel de Latinoamérica en 60 a 70% de los adolescentes manifestaron sintomas
frecuentes de desanimo, ansiedad, soledad y desinterés por la vida a consecuencia
de la llegada de la pandemia. Este estudio arrojo que las mujeres adolescentes son

las mas afectadas en comparacion con los varones. (INECO ,2021).

Cabe mencionar que muchos adolescentes perdieron a sus cuidadores, tios, abuelos,
primos, amigos, pasando por momentos dificultosos, ademas que por érdenes del
estado acerca de la limitacion de compariia no se les podia realizar ningun ritual o
al menos despedirse del ser querido, provocando respuestas negativas asociados a
la ansiedad y depresion. (Chambilla et al,2021). Adaptarse a esta nueva etapa de su
vida fue complejo, llegaron a tener pensamientos negativos como (querer
suicidarse, drogarse, escaparse de sus casas), tenian temor por lo que sucederia

mafiana, por el contagio, por falta de economia.

Segun la Organizacion Mundial de Salud (2020), el suicido esta ubicado en cuarto
lugar entre los adolescentes de 15y 19 afios de edad, el 10% y 20% de los individuos
a nivel global sufre de alguna alteracion mental. Esto constituye un problema de
salud publica donde involucran los problemas emocionales y conductuales que, de
no tratarse a tiempo, persistiran hasta la edad adulta y afectaran la salud intelectual
y fisica. Los paises como Sudafrica, Peru, Estados Unidos, India, Brasil y México
presentaron un alto indice de jovenes que perdieron a sus cuidadores principales ya
sea madre, padre o abuelos, que oscila entre 94 mil 625 a 141 mil 332.Segun la
OMS 2021, menciona que uno de cada mil nifios experimentd la pérdida de su
cuidador principal relacionado a la muerte por COVID-19. (Espitia,2020, p.11).

Expertos mencionan que en el primer estudio realizado en poblacién infantil
espanola el 89% de nifios presentan alteraciones conductuales o emocionales como
resultado del confinamiento (Orgilés et al, 2020). En los nifios alejados de sus
cuidadores en tiempos de pandemia o que han pasado por la pérdida de un ser
querido estdn mas vulnerables a que presenten problemas psicolégicos, miedo al
contagio y ansiedad por separacion, por lo cual requieran de una ayuda o una

atencion psicolégica especializada. (Ye,J ,2020).
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En este contexto se planted la siguiente interrogante: ¢(Cual es la estabilidad
emocional del adolescente con pérdida de los padres por COVID — 19, Chachapoyas
- 20217 Con el objetivo general de: Determinar la estabilidad Emocional del
adolescente con pérdida de los padres por COVID — 19 Chachapoyas — 2021, cuyos
objetivos especificos fueron: Identificar la estabilidad emocional en la dimension
del control de las emociones y en la dimension de control de impulsos del
adolescente con pérdida de los padres por COVID — 19, Chachapoyas — 2021.

La investigacion se realizo con la finalidad de determinar e identificar el estado
emocional del adolescente con perdida de los padres por COVID-19, para poder
intervenir de manera positiva en la vida de los adolescentes ayudando a reducir las

ideas negativas que presenten debido al proceso por el cual estan viviendo.
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MATERIAL Y METODOS

2.1.

2.2.

Tipo y disefio de investigacion
El enfoque de la investigacion fue cuantitativo, de nivel descriptivo, de tipo:
observacional; prospectivo; transversal y de analisis estadistico univariado.

Se utiliz6 el método inductivo — deductivo (Supo, 2019, pp. 2-22).

Disefio de investigacion: Se utilizé el disefio descriptivo

El esquema serd el siguiente:

M | O

Donde:

M = Adolescentes.

O= Estabilidad emocional.

Poblacion, muestra y muestreo

Estuvo conformada por 65 adolescentes de padres fallecidos durante la
pandemia de COVID - 19, de la ciudad de Chachapoyas. Este dato se obtuvo
mediante el cuaderno de atenciones del area de COVID-19 del HRVF y la
DIRESA, en la cual estan anotados los nimeros de teléfono de la familia con
padres fallecidos, lo cual nos permitid llamar a cada familia preguntando si
existen adolescentes. (Fuente: Cuaderno de atenciones del HRVF vy
DIRESA).

Grupos etareos Total
12-14 afios 29
15-17 afios 36

Total 65

Fuente: Cuaderno de atenciones del HRVF y DIRESA
Criterios de inclusién

* Adolescentes de 12 a 17 afios.
» Adolescentes que estén en la capacidad de responder.
» Adolescentes que hayan brindado su consentimiento y asentimiento

informado.
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2.3.

» Adolescentes que tengan un consentimiento de su apoderado.

Criterios de exclusién

e Adolescentes con alguna patologia (esquizofrenia, epilepsia, dafio por

sustancias neurotdxicas)

» Adolescentes que no deseen participar

Muestreo:

Sera no probabilistico por conveniencia. Hernandez, (2014).

Variables de estudio

* ldentificacion de la variable:

Estabilidad emocional

e Operacionalizacién de variables

(ver —anexo 1)

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

2.3.1.

2.3.2.

Técnica

Se utilizo la técnica de encuesta. (Supo, 2012).

Instrumento
Para la recopilacion de informacién se utilizé el cuestionario de la
estabilidad emocional, realizado por Caprara & et al, (1998) y adecuada
a la version espafiola por el autor Bermudez, J (2007). Estuvo
constituido por 24 items, 12 corresponden a la primera dimension del
control de las emociones y los otros 12 al control de los impulsos. Las
respuestas de los items estan dadas en la escala de Likert:
5. Completamente verdadero 4. Bastante verdadero
3. Ni verdadero ni falso 2. Bastante falso.
1. Completamente falso
Las variables se mediran con la escala ordinal, cuyas categorias fueron:
Muy bajo =24 a 42
Bajo =43 a62
Promedio = 63 a 82
Alto =83 a 102
Muy alto = 103 a 120
Los resultados se interpretan de la siguiente manera: La persona que
saca un puntaje alto en esta dimension, se describe como poco ansiosa,

vulnerable, emotiva, impulsiva, impaciente e irritable. La persona que
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saca un puntaje bajo se describe como muy ansiosa, vulnerable,
emotiva, impulsiva, impaciente e irritable. La dimension se determina
por las sub dimensiones de Control de las emociones (Ce) y control de
los impulsos (Ci). La primera mide fundamentalmente aspectos
caracteristicos a la situacion de presion relacionado con la vivencia
emotiva. La segunda calcula caracteristicas concernientes a la
capacidad de sostener el dominio sobre su propia conducta inclusive en
circunstancias de inquietud, dificultad y peligro. Donde a la dimension
Control de las emociones le corresponderia la categoria: Muy bajo =12
a 21; Bajo = 22 a 31; Promedio = 32 a 41; Alto =42 a 51; Muy alto =
52 a 60 y para la dimension Control de los impulsos le corresponderia
la categoria: Muy bajo = 12 a 21; Bajo = 22 a 31; Promedio = 32 a 41;
Alto =42 a 51; Muy alto =52 a 60.
Propiedades psicométricas del Instrumento.
Validez: El instrumento ya se encuentra validado por Caprara et al,
(1998) y adecuada a la version espafiola por el autor Bermudez, J
(2007). Se desarrollé mediante el juicio de expertos y fueron sometidos
al andlisis factorial, denominado indice de Bondad de Ajuste (GFI),
teniendo como valor del VC = 8.1, considerando que el instrumento es
apropiado para su uso correspondiente. (ver anexo 7).
Confiabilidad: fue realizado por Caprara et al, (1998) y adecuada a la
version espafiola por el autor Bermuadez, J (2007). El instrumento se
ejecutd por medio del coeficiente alfa de Cronbach, donde para el
Control de Emociones se obtuvo un resultado de 0.657 (minimamente
aceptable); para el control de impulsos se obtuvo un resultado de 0.673
(minimamente aceptable). (ver anexo 8).
2.4. Andlisis de datos
Se realiz6 mediante el uso de software SPSS versidn 25 y Excel. El analisis
se ejecutd por medio de la estadistica descriptiva de frecuencia. Los

resultados se mostraron en tablas.
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2.5.

Procedimiento de recoleccidon de datos

Se selecciond el instrumento de medicion segun la operacionalizacion
de la variable.

Al apoderado del adolescente se le informo sobre el tema y propdsito de
dicha investigacion y firmaron un consentimiento informado, aceptando
que el adolescente participara.

Los adolescentes recibieron informacion sobre la realizacion de la
investigacion y se les pregunto si deseaban participar, en caso de que
aceptaran se les hacia firmar un consentimiento y asentimiento
informado.

Se les explico a cada uno de los participantes como era el llenado de la
encuesta.

Seguidamente se procedio a aplicar el instrumento de manera presencial
a cada una de los participantes involucrados.

Una vez recabado la informacidn se reviso las respuestas, se tabul6 los

datos en el SPSS V-25, y se realiz6 su respectivo analisis.
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I1l. RESULTADOS

Tabla 1
Estabilidad Emocional del adolescente con pérdida de los padres por COVID —
19, Chachapoyas — 2021.

Estabilidad Emocional Fi %
Bajo 47 72.3
Promedio 15 23.1
Alto 03 4.6
Muy alto 0 0
Total 65 100.0

Fuente: Cuestionario de la estabilidad emocional.

En la tabla 1, se observa que del 100% (65 adolescentes), el 72.3% (47
adolescentes) presentan una estabilidad emocional baja, el 23.1% (15 adolescentes)
tienen una estabilidad promedio y el 4.6% (03 adolescentes) presentan una

estabilidad alta.

Tabla 2
Estabilidad emocional en la dimensidn del control de las emociones del adolescente
con pérdida de los padres por COVID - 19, Chachapoyas — 2021.

Dimension Fi %
En Bajo 52 80.0
Control Promedio 11 16.9
de Alto 2 3.1
emociones
Muy alto 0 0
Total 65 100.0

Fuente: Cuestionario de la estabilidad emocional.

En la tabla 2, se observa que del 100% (65 adolescentes), el 80.0% (52
adolescentes) presentan un control de emociones bajo, el 16.9 % (11 adolescentes)
tienen un control de emociones promedio y el 3.1% (2 adolescentes) presenta un

control de emociones alto.
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Tabla 3

Estabilidad emocional en la dimension del control de los impulsos del adolescente

con pérdida de los padres por COVID — 19, Chachapoyas — 2022.

Dimension Fi %

Bajo 53 81.5
Control de
Promedio 7 10.8
Impulsos

Alto 5 7.7
Muy alto 0 0
Total 65 100.0

Fuente: Cuestionario de la estabilidad emocional

En latabla 3, se observa que del 100% (65 adolescentes), el 81.5% (53 adolescentes)

presentan un control de impulsos bajo, el 10.8% (07 adolescentes) tienen un control

de impulsos promedio y el 7.7 % (05 adolescentes) presenta un control de impulsos

alto.
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DISCUSION

Més de la mitad de la poblacion estudiada se encuentra con una estabilidad
emocional baja (72.3%), lo cual nos da a entender que son personas muy ansiosa,
vulnerable, emotiva, impulsiva, impaciente e irritable, que no son capaces de
controlar sus emociones, los cuales coincide con el estudio realizado en Guayaquil,
en donde se evidencio que jovenes que pierden a sus padres en tiempo de pandemia

presentan emociones de estrés, ansiedad, temor, irritabilidad. (Arriaga,2022).

Loaiza, L. (2021). Menciona que el 43.70% de los jovenes que manifiestan
ansiedad, presentaron riesgo de padecer problemas fisicos y mentales como estrés,
agotamiento, decaimiento, depresién, debido a la pérdida de su progenitor. Perder
a un padre en tiempos de pandemia causo un gran malestar a nivel sentimental, ya
gue no se podia realizar una despedida como en tiempos antes de pandemia lo que

genero gue el dolor sea mas intenso y profundo.

Debido a todo el proceso de adaptacion a los nuevos cambios los adolescentes en
la dimension de control de emociones evidenciaron un 80.0% presenta una
inestabilidad emocional. Es decir que no son capaces de dominar sus sentimientos
ante la pérdida de su ser amado. (Mori Et al, 2020), menciona que las experiencias
que vivieron debido a la pandemia, generaron un impacto negativo, desadaptativo,

disfuncional, generando respuestas como ansiedad, temor, irritabilidad, depresion.

Las emociones son reacciones cognitivas, fisioldgicas y psicoldgicas relacionadas
a factores internos o externos, por lo cual la manera de actuar dependera del tipo de
estimulo que la persona reciba y la manera de poder interpretarla. (Martinez, Bernal,
Mora, & Hun,2020).

Cabe recordar que no es lo mismo perder a un cuidador antes de la pandemia ya que
con la llegada del COVID-19, muchas personas gque se contagiaron no podian tener
contacto con una persona sana o cuando estaban hospitalizados solo una persona
podia verlo de lejos. Por otra parte, (Gil Marin ,2017). Comenta que la despedida
del fallecimiento de un familiar directo se considera un acto esencial en la vida del

adolescente. No realizar una ceremonia por la partida, afecta el estado emocional
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generando distintas reacciones como (ansiedad, soledad, colera, entre otros),
recordemos que esta enfermedad no solo afecto la parte emocional sino también el
factor econdémico. En muchos hogares no contaban con la economia suficiente para

poder sepultar a su familiar aumentando las preocupaciones, estrés, fatiga.

Los jovenes que eran apegados a sus cuidadores son mas propensos a perder el
control, ya que mantenian un vinculo Unico y profundo con la persona. Al perder a
sus progenitores se sentian solos, frustrados, con miedo por el futuro, sin &nimos de
realizar ninguna actividad, entran en una profunda tristeza y dolor, lo cual conlleva
a que no tengan ganas de salir de sus cuartos, quieren estar solos, porque no saben

como sobrellevar esta pérdida inesperada. (Martinez, Bernal, Mora, & Hun, 2020).

Otro estudio realizado en Brasil, comenta que el 52,40%, presentan alteraciones
emocionales, debido a la muerte del familiar por la enfermedad de COVID-19, lo
cual conllevo al que traten de buscar consuelo de diferentes maneras como consumo
de drogas, alcohol, uso excesivo del celular, encerrarse en su habitacién. (Ferreira
etal,2022).

Las dificultades por las cuales atravesaron en tiempos de pandemia generan que los
adolescentes no puedan controlar sus reacciones el 81.5% (53 adolescentes)
presentan un control de impulso bajo, es decir que no saben c6mo actuar ante esta
pérdida tan imprevista demostrando ser personas ansiosa, vulnerable, emotiva,
impulsiva, impaciente e irritable contratando con el estudio realizo en México,
menciona que la mayoria de los jévenes presenta una conducta agresisva,impulsiva,
ansiosa, por el nuevo futuro que tendrian, algunos perdieron a ambos padres
incrementando el nivel de preocupaciones con quien van a vivir 0 Si se irian a un
orfanato, en India, mediante el programa de “PM-Cares”, que es un fondo publico
de caridad, donde se brinda apoyo financiero ya sea para los encargados legales o
para los padres adoptivos de los menores que perdieron a ambos padres a causa de
la pandemia .En Peru se cuenta con un programa de apoyo Programa Nacional de
Bienestar Familiar (INABIF),para los jovenes que han perdido ya sea a uno o0 ambos

padres, priorizando a las personas de pobreza y extrema pobreza.(Gémez,2021).
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Como menciona (Espada, Orgilés, Piqueras y Morales, 2020) y la (UNICEF, 2020),
que el aumento de la ansiedad en los jovenes desencadena conductas de agresividad
como, no querer obedecer ordenes, discutir, enojarse, negarse a realizar las tareas,
entre otros. También mencionan que aquellos que sufrieron violencia a causa de sus
cuidadores son mas rebeldes y egocéntricos. Cuando llegan a ser victimas de
violencia genera un trauma, lo cual conlleva a que presenten alteracion en su
conducta, a sentirse angustiados o presentar estrés. (UNICEF,2020). Cuando la
violencia es contante llegan a tener problemas de suefio y concentracion, lo que

hace que presenten conductas negativas.

Otro estudio realizado por (Ferreira et al,2022), nos menciona que el 36,33% de
adolescentes presenta problemas de conducta debido a la perdida de sus cuidadores
prevaleciendo sintomas de irritabilidad, enojo, estrés, ansiedad, vulnerabilidad.
Adaptarse a esta nueva etapa es un inmenso cambio por el cual no sabe codmo poder

asimilar o sobrellevar los nuevos cambios.

Por otro lado, Castellanos & Florencio, (2020). Menciona que el 44.74% presentan
un nivel alto de agresividad, haciendo referencia que los adolescentes si presentan
conductas agresivas frente a la pérdida de un familiar. Tener una conducta
impulsiva es como una forma de defenderse frente a las circunstancias presentadas,

de esa manera ellos evitan responder preguntas que les afecta emocionalmente.

Los adolescentes que perdieron a sus padres en tiempos de pandemia, se encuentran
emocionalmente muy afectados debido a la problematica por la cual estan viviendo
el proceso de duelo ademas que aln se estaban adaptando a su nueva etapa
dificultando asi sus actividades diarias y escolares, es pertinente mencionar que el
trabajo de enfermero en este ambito no solo se basa en la salud fisica, sino que
también vela por el estado emocional de esta manera se opta incentivar a los
adolescentes a realizar talleres de ayuda para disminuir sus impulsos y emociones

negativas que puedan tener al perder un padre por COVID-19.

Durante la pandemia la pérdida de un familiar se vio bien marcada a nivel mundial
debido a esto el personal de enfermeria se involucr6 en los diferentes &mbitos de

salud, para poder ayudar a los jovenes.
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CONCLUSION

o El estado emocional del adolescente con pérdida de los padres por COVID-
19, es afectado en gran medida, ya que se incrementa sus preocupaciones, el
dolor y la soledad, que sienten al perder un familiar cercano.

o El adolescente en la dimension de control de emociones, evidencia
sentimientos como colera, ira, ansiedad, estrés, irritabilidad esto debido a los
diferentes cambios inesperados durante el proceso de duelo que puedan tener.

o Para la dimension de control de impulsos, se ha manifestado reacciones como
agresividad, ansiedad, cdlera y frustracion, estas a su vez no pueden ser
controladas por los adolescentes debido a las sobrecargas de emociones.

o Se concluye que los adolescentes en este proceso de pérdida de un padre por
COVID-19, presentan diferentes tipos de emociones que de no ser tratados a

tiempo puede afectar su salud fisica y mental.
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VI. RECOMENDACIONES

LA ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Realizar programas de ayuda sobre el bienestar emocional del adolescente
mediante las actividades de proyeccion social y responsabilidad
universitaria.

Brindar charlas y talleres que faciliten al adolescente saber sobrellevar las
emociones sobre la muerte de un padre por Covi-19 y de ese modo poder

influir de manera positiva en su &mbito social y familiar.

AL PERSONAL DE SALUD

Realizar charlas y talleres informativos a los adolescentes con pérdida de
los padres para que puedan identificar precozmente las emociones de los
adolescentes y puedan intervenir inmediatamente ayudandoles a mejorar
su estado emocional.

Crear programas de orientacion y asesoria para contribuir con la ayuda

del bienestar emocional del adolescente.

A LOS FAMILIARES

Brindar apoyo incondicional al adolescente en este proceso de pérdida de
un padre por COVID-19, pese a que ellos presenten reacciones alteradas
0 bruscas.

Orientar al adolescente a que pueda recibir ayuda de un profesional de

salud, para que pueda mejorar su estado emocional.
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Anexo 1. Operacionalizacion de Variables

DEFINICION , CATEGORIA
VARIABLES DIMENSION | INDICADORES | ITEMS ESCALA
OPERACIONAL Por dimension Variable
Son los Tasgos Muy bajo =12a21 |
caracterfsticos que posee Bajo =22a31 |Muybajo =24a42| V=Ordinal
Poco ansios
el  adolescente  con Control de las | ' N % - Promedio =32a4l
vulnerable, .
patrones de|  emociones ) Alto  =42a51 |Bajo  =43a62| ftems= Likert:
ensamientos, cmotiva
pehsamt Muy alto =52a60 5.Completamente verdadero.
sentimientos y conducta. )
Estabilidad Promedio =63 282 4.Bastante verdadero.
Se medirdA con el
emocional o ; | 3.Ni verdadero ni falso.
cuestionario € a
. . o = Alt =83al02| 2.B te falso.
estabilidad emocional Impulsiva Muy bajo = 12221 ° a astante falso
Control de los _ _ ’ 12 |Bajo =22a31 1.Completamente falso
) 1mpaciente e
impulsos itabl Promedio =32a41 |[Muyalto =103a
irritable,
Alto =42a51 |120
Muy alto =52 a 60
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Anexo 2. MATRIZ DE CONSISTENCIA

FORMULCION
DEL VARIABLE OBJETIVO MARCO METODOLOGICO
PROBLEMA
General. Enfoque de investigacion: Cuantitativo
cCudl  es la Estabilidad Determinar la estabilidad Emocional del | Njvel de investigacion: Descriptivo.
- Emocional ardi . . L . .

estabilidad octona adolescente con pérdida de los padres por | rjnq de investigacién: observacional, prospectivo,
emocional del COVID - 19, Chachapoyas - 2021. transversal, de analisis univariado.

adolescente con
pérdida de los
padres por COVID
— 19, Chachapoyas
-2021?

Especificos

tldentificar la estabilidad emocional en la
dimension del control de las emociones del
adolescente con pérdida de los padres por
COVID - 19, Chachapoyas - 2021.
tIdentificar la estabilidad emocional en la
dimension del control de los impulsos del
adolescente con pérdida de los padres por
COVID - 19, Chachapoyas - 2021.

Disefio: Descriptivo.

Poblacion: 65 adolescentes con padres fallecidos
por COVID - 109.

Técnicas: Encuesta

Instrumento:  cuestionario de  estabilidad

emocional - 24 items
Analisis de datos: Software SPSS version 25, se
realizd6 mediante la estadistica descriptiva de

frecuencia.

- Los resultados se mostraron en tablas.
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Anexo 3
Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas
Escuela Profesional de Enfermeria

Cuestionario de la estabilidad emocional

I. Introduccion:

El presente estudio, se realiza con la finalidad de Determinar la estabilidad emocional del
adolescente con pérdida de los padres por COVID - 19. Para lo cual Ud. Debe leer las
preguntas y responder con toda veracidad, ya que este instrumento solo sirve para

recolectar la informacion.

I1. Datos Generales:

Edad: ..................... Sexo: M ( ) F( )
Tipo de familia: Asociada ( ) Disociada ()
Procedencia: .........cooiiiiiiiiiii

I11. Instrucciones:

A continuacion, encontrara una serie de frases sobre formas de sentir o actuar, marque la
respuesta que describa mejor cuél es su forma habitual de sentir o actuar.

Para contestar utilice la Hoja de respuesta y sefiale el espacio de uno de los nimeros (5 a
1) que encontrard al lado del nimero que tiene la frase que estd contestando. Las

alternativas de respuesta son:

5 = Completamente VERDADERO para mi 4 = Bastante VERDADERO
para mi
3 = Ni VERDADERO ni FALSO para mi 2 = Bastante FALSO para mi

1 = Completamente FALSO para mi
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N° ITEMS [5]a]3]2]1]
Control de las emociones
1 No suelo sentirme tenso.
2 Soy mas bien susceptible.
3 No es facil que algo o alguien me hagan perder la paciencia.
4 No creo ser una persona ansiosa.
5 Cuando me enfadoc manificsto mi mal humor.
6 No suelo sentirme solo y triste.
7 Mi humor pasa por altibajos frecuentes.
| 8 A veces me enfado por cosas de poca importancia.
9 No dudo en decir lo que pienso.
10 A menudo me noto inquieto.
11 En general no es conveniente mostrarse sensible a los problemas de
los demés.
12 No suelo perder la calma.
Control de los impulsos
13 No tengo dificultad para controlar mis sentimientos.
|14 En diversas circunstancias me he comportado impulsivamente.
15 Nunca he discutido o peleado con otra persona.
16 Normalmente no reacciono de modo exagerado, ni siquiera ante las
emociones fuertes.
17 No suelo reaccionar a las provocaciones.
18 A menudo me siento nervioso.
19 Siempre estoy seguro de mi mismo.
20 Me molesta mucho que me interrumpan mientras estoy haciendo
algo que me interesa.
21 Incluso en situaciones muy dificiles, no pierdo el control.
22 A veces incluso pequefias dificultades pueden llegar a preocuparme.
23 No suelo cambiar de humor bruscamente.
24 Con ciertas personas no es necesario ser demasiado tolerante.
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Anexo 4
CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA EL ADOLESCENTE

Y 0, et , identificado (a) con el
N° DNIL: ..o , declaro que acepto participar en la investigacion titulada
“ESTABILIDAD EMOCIONAL DEL ADOLESCENTE CON PERDIDA DE LOS
PADRES POR COVI-19, CHACHAPOYAS — 2021, que se viene realizando por Dalila
Ruiz Cruz estudiante de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza —
Amazonas, y el Dr. Yshoner Antonio Silva Diaz, docente de la misma universidad ya
mencionada, el objetivo de la investigacion es: Determinar la estabilidad Emocional del
adolescente con pérdida de los padres por COVID — 19, Chachapoyas - 2021, Asumiendo
que la informacion recolectada seran solo de conocimiento de la investigadora quien
garantiza el respeto y secreto a mi privacidad.

Estoy consciente que el informe serd pablico, pero sin mencionar mi identidad, asi como
también teniendo la libertad de retirarme de la investigacion sin que esto genere ningun

perjuicio o gasto.

Firma Firma de la investigadora
DNIL .o DNIL ...
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Anexo 05
CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA EL APODERADO

Y 0, et , identificado (a) con el
N° DNL: ..o , declaro que acepto que mi menor hija(o) participe en la
investigacion titulada “ESTABILIDAD EMOCIONAL DEL ADOLESCENTE CON
PERDIDA DE LOS PADRES POR COVI-19, CHACHAPOYAS — 20217, que se viene
realizando por Dalila Ruiz Cruz estudiante de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez
de Mendoza — Amazonas, y el Dr. Yshoner Antonio Silva Diaz, docente de la misma
universidad ya mencionada, el objetivo de la investigacion es Determinar la estabilidad
Emocional del adolescente con pérdida de los padres por COVID — 19, Chachapoyas -
2021, asumiendo que la informacion que se recolectard solo sera con fines de
investigacion respetando la privacidad.

Estoy consciente que el informe serd publico, pero sin mencionar la identidad de mi
menor hija, asi como también teniendo la libertad de retirar a mi menor de la investigacion

sin que esto genero ningln perjuicio o gasto.

Firma del apoderado Firma de la investigadora
DNI: ... DNI: oo
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Anexo 06
ASENTIMIENTO INFORMADO PARA EL ADOLESCENTE

Mi nombre es Dalila Ruiz Cruz, soy estudiante de la Universidad Nacional Toribio
Rodriguez de Mendoza de Amazonas, actualmente estamos trabajando con el Dr.
Yshoner Antonio Silva Diaz docente de la misma entidad, en una investigacion en que se
desea evaluar determinar la estabilidad Emocional del adolescente con pérdida de los
padres por COVID — 19, Chachapoyas — 2021.

La participacion en el estudio es voluntaria y sin ninguna obligacion, ya que si usted no

desea participar no lo puede hacer, no habra ningn reclamo ni represalias hacia usted.

Esta informacion sera confidencial. Esto quiere decir que no diremos a nadie los
resultados que se obtengan, s6lo lo sabréan las personas que forman parte del equipo de
este estudio. si desea participar por favor ponga una (X) en el cuadrito de abajo que dice

“Si deseo participar” y escriba su nombre.

Si deseo participar

I\ 0] 1110) (<N

| <o) o -
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Anexo 7
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Realizado por Caprara et al, (1998) y adecuada a la version Espafiola por el autor
Bermudez,J (2007).

3.1. Validez de constructo

Tabla 2
Analisis factorial confirmatorio del Cuestionano de Personalidad Big Five.

indices de Ajuste BIG FIVE

Existencia de correlaciones entre items

gl 29

x2 401.019

Sig. 0.000**
Iindices de Ajuste ad hoc
GFI (indice de Bondad de Ajuste) 810
RMR (Raiz cuadrada media residual) .000
CFI (indice de ajuste comparativo) .755
TLI {indice de Tucker Lewis) 558
RMSE (Error cuadratico medio de aproximacion) 203

En la tabla 2, se muestran los resultados del analisis factorial confirmatorio,
bajo el supuesto de 5 factores pertenecientes al Cuestionario de Personalidad de
Big Five, obteniendo como resultado en los grados de libertad 25 y una
estadistica altamente significativa (p<.01) segln el chi cuadrado. Asimismo, los
indices de ajuste CFl obtuvo un valor de .755 y GFl de .810. Por otra parte, el
error cuadratico medio de aproximacion (RMSEA) es de .203; ademas el TLI
alcanzo un .558. Por dltimo, el RMR alcanzdé una significancia de .000.
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Anexo 8
CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
Realizado por Caprara et al, (1998) y adecuada a la version espafiola por el autor

Bermudez, J (2007).

Tabla 8
Estadisticos de Confiabilidad del Cuestionario de Big Five.

BIG FIVE a Media Desviacion estindar EEM N de items
Dinamismo 658 3930 6765 3.950 12
Dominancia 553 4073 5911 3.952 12
Cooperacion | Empatia  .604 3990 6307 3.960 12
Cordialidad / Amabilidad 457 3756 5660 4171 12
Escrupulosidad BT 4057 6825 3915 12
Perseverancia B54 4115 6.738 3.964 12
Control de Emociones B57 3591 6765 3.962 12
Caonitrol de Impulsos B73 3504 G874 3.93 12
Apertura a la Cultura 662 3767 G814 3.961 12
Apertura a la Experiencia .539 40.62 5918 4.018 12

Motfa: o= Alfa de Cronbach: EEM = error estandar de medicidn.

En la tabla 8, se obtuvo la confiabilidad, el cual se realizo mediante la
consistencia interna de Alfa de Cronbach. Es por ello que se muestran los valores
de fiabilidad, donde la Subdimension de Dinamismo logra un coeficiente alfa de
Cronbach de 659 (minimamente aceptable); en la subdimension de Dominancia
se alcanza un coeficiente de alfa de .553 (moderado), en la subdimension de
Cooperacion / Empatia se obtiene un valor de fiabilidad de 604 (moderado), en la
subdimension de Cordialidad / Amabilidad se halla un coeficiente de fiabilidad de
AS5T (moderado), en la subdimension de Escrupulosidad se alcanza una fiabilidad
de 671 (minimamente aceplable); en la subdimension de Perseverancia se
alcanzd un coeficiente de 654 (minimamente aceptable); en la subdimensidn de
Control de Emociones se obtuvo un coeficiente de 857 (minimamente aceplable);
en la subdimension de Control de impulsos se logrd un valor de fiabilidad de 673
(minimamente aceptable); en la subdimension de Apertura a la Cultura se logro
un valor de fiabilidad de 662 (minimamente aceptable) y en la subdimension de
Apertura a la experiencia se logra un coeficiente de alfa de .539 (moderado) (De
Vellis, 1991 citado por Garcia, 2004)
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