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Resumen

Esta investigacion titulada “Nivel de conocimiento y aplicacion de medidas preventivas
frente al covid-19 en los pobladores del distrito de EI Carmen, Chincha 2020” realizada
por Alma Ormefio Coronado, en donde se plante6 como objetivo: Determinar la
relacion entre el nivel de conocimiento y la aplicacion de medidas preventivas frente
al covid-19 en los pobladores del distrito de EI Carmen, Chincha 2020, este estudio
tuvo a bien recabar informacion tanto de conocimiento sobre medidas preventivas
frente al covid-19 que poseen los pobladores del distrito de EI Carmen de la misma

manera la aplicacion de las mismas en las actividades diarias.

Esta investigacion tuvo un enfoque cuantitativo, de tipo pura o tedrica, nivel
correlacional, de disefio no experimental, en una muestra de 335 personas en las
edades de 18 — 50 afios, el recojo de informacion de conocimiento y aplicacién de
medidas preventivas frente al covid-19 se hizo mediante un cuestionario y guia de

observacion respectivamente ambas elaboradas por el investigador.

Se obtuvo como resultados: En nivel de conocimiento de medidas preventivas frente
al Covid-19 se aprecia que el 24,5% posee un nivel bajo, el 72,8% un nivel medio y el
2,7% un nivel alto. En el nivel de aplicacion de medidas preventivas frente al Covid-
19 se aprecia que el 12,8% posee un nivel bajo, el 86,6% un nivel medio y el 0,6% un

nivel alto.

En suma, se ha identificado niveles 6ptimos de conocimiento de medidas preventivas
frente al covid-19 en los pobladores del distrito de ElI Carmen, asimismo el nivel de
aplicacion de las mismas es 6ptimo, mediante el andlisis se puede afirmar que existe
relacion estadisticamente directa y significativa (p=0,000) entre el nivel conocimiento
y aplicacion de medidas preventivas frente al covid-19 en los pobladores del distrito El
Carmen, Chincha 2020.

Palabras clave: Conocimiento, covid-19, aplicacién, bioseguridad, equipos de

proteccion personal, SARS-CoV-2.



ABSTRACT
This research entitled "Level of knowledge and application of preventive measures
against covid-19 in the inhabitants of the district of EI Carmen, Chincha 2020" carried
out by Alma Ormefio Coronado, where the objective was: To determine the relationship
between the level of knowledge and the application of preventive measures against
covid-19 in the residents of the district of EI Carmen, Chincha 2020, this study was
good enough to collect information on both preventive measures against covid-19 that
the residents of the district of El Carmen possess in the same way the application of

them in daily activities.

This research had a quantitative approach, of a pure or theoretical type, correlational
level, of non-experimental design, in a sample of 335 people between the ages of 18 -
50 years, the collection of knowledge information and the application of preventive
measures against covid -19 was done through a questionnaire and observation guide,

respectively, both prepared by the researcher.

The results were: In terms of knowledge of preventive measures against Covid-19, it
can be seen that 24.5% have a low level, 72.8% a medium level and 2.7% a high level.
At the level of application of preventive measures against Covid-19, it can be seen that

12.8% have a low level, 86.6% a medium level and 0.6% a high level.

In short, optimal levels of knowledge of preventive measures against covid-19 have
been identified in the inhabitants of the EI Carmen district, also the level of application
of them is optimal, through the analysis it can be affirmed that there is a statistically
direct relationship and significant (p = 0.000) between the level of knowledge and
application of preventive measures against covid-19 in the inhabitants of the El
Carmen district, Chincha 2020.

Keywords: Knowledge, covid-19, application, biosecurity, personal protective
equipment, SARS-CoV-2.
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I. INTRODUCCION

El coronavirus o0 SARS-CoV-2 es un virus recientemente descubierto del que poco o
nada sabemos, pero que ha cobrado muchas vidas humanas, ha ocasionado que
muchos paises paralicen sus actividades por completo, que cambiemos nuestra rutina
diaria de manera radical y que en la actualidad permanezcamos en cuarentena, es

decir sin poder salir de casa, para prevenir su propagacion.

A raiz del brote de un nuevo coronavirus en Wuhan, un virus que causaba una
neumonia atipica y sin causa aparente, se activaron las alertas epidemiolégicas en

esa ciudad y en todo el mundo por la agresividad de este reciente virus.

Con la llegada del SARS-CoV-2 a Pera un 6 de marzo, también decidieron adoptarse
las medidas respectivas para evitar su propagacion en todo el territorio.

Considerandose asi un problema de salud publica no solo nacional sino mundial.

La llegada de este desconocido virus trajo consigo zozobra y miedo; y con ello la

adopcion de medidas de proteccion pertinentes para evitar contagiar y contagiarse.

Debido al incremento acelerado de la cifra de infectados en este distrito y en general
al aumento exacerbado de contagiados en la provincia y regién es fundamental darle
importancia a este tipo de estudios, buscando no solo el bienestar individual sino el
de toda la poblacion.

Por ello es imperioso realizar un estudio relacionado con las medidas preventivas que
utiliza la poblacién, especificamente la poblacion de ElI Carmen para evitar su
propagacion y no solo como las incorporan en su vida diaria, sino que tanto conocen
de ellas. Considerando que, si la poblacion sabe el como realizar y utilizar las medidas
de proteccién adecuada puede evitar poner en riesgo a sus familiares, a personas de

la comunidad y su integridad propia.
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ll. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION

2.1.Descripcién del problema

Durante las ultimas décadas el mundo y especificamente nuestro pais, esta
expuesto a distintas patologias por brotes virales y de diversas indoles, los
cuales solo al estudiarlos profundamente evidencian el impacto actual y a largo

plazo.!

Recientemente, el 12 de diciembre del 2019, se presenté en Wuhan, un reporte
de 27 casos humanos con diagndstico de neumonia atipica viral, de los cuales
7 de ellos se encontraban graves, esta neumonia tenia como causa un nuevo
agente patdgeno con alta capacidad de transmision, en este inicio fue llamado
Coronavirus novel 2019 (2019-nCoV), posteriormente denominado COVID-19
0 virus SARS- CoV-2.2

En la actualidad la OMS reporta diariamente los casos, muertes y pacientes en
estado critico, de igual manera se realiza en el pais, cada dia se reporta la cifra
de infectados, fallecidos, recuperados, enfermos de gravedad.

El 23 de octubre de 2020 a horas de la tarde se notificaron 143,313 casos y
2,839 muertes adicionales en las Ultimas 24 horas, lo que representa un
aumento relativo de 0,75% en los casos y un aumento relativo de 0,46% en las

muertes, en comparacion con el dia anterior.3

El 30 de enero del 2020 la Organizacién mundial de la salud declar6 el brote de
este nuevo virus como una emergencia sanitaria publica, orientando a cada
pais y nacion a adoptar medidas adecuadas de prevencion y control de la
propagacion de dicho virus esto comprende: la obtencién de pruebas
diagndsticas, equipamientos de equipos y materiales para los trabajadores del
sector salud, protocolos de manejo de pacientes, adecuacion del sector salud,

asimismo, el manejo adecuado y pertinente de la informacion, la comunicacion
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con cada uno de los ciudadanos, todo ello con el fin de poder afrontar de
manera adecuada la llegada de este nuevo brote a los paises.*

En un articulo publicado por BBC news el 01 de junio del 2020.

La revista Mayo Clinic en el afio 2020 afirma que los sintomas de la COVID-19
pueden persistir en el tiempo, que el virus causante de la enfermedad puede
afectar los pulmones, el corazén y el cerebro. Asimismo, hos menciona que la
poblacion méas afectada con estas complicaciones o secuelas de la COVID-19
es aquella que padece una o multiples enfermedades crénicas; presentan

sintomas como fatiga, tos, dolor de cabeza y falta de aire al respirar.®

En Peru este reciente virus llegd el 6 de marzo a través de un piloto comercial

el cual regresaba de unas vacaciones por Europa.

En el Peru se tomaron las medidas pertinentes para evitar la transmision del
virus uno de ellos y el mas importante, el aislamiento social obligatorio, el cual
fue acatado en primera instancia, actualmente la poblacién transita libremente
a pesar de que aun sigue esta medida la cual se limita a salir para tramites y

compras necesarias.b

En la resolucion ministerial N°193/2020 MINSA se manifiesta que a raiz del
incremento de contagios en Lima metropolitana y regiones, se aprueba el
proyecto de Documento Técnico: Prevencion, Diagnoéstico y Tratamiento de
personas afectadas por COVID-19 en el Perd, cuya finalidad es contribuir a la

reduccién del impacto sanitario.’

Segun la sala situacional del MINSA en la region Ica existe un total de 29,597
casos positivos, 1,673 fallecidos y se evidencia una letalidad del 5,65%. En los
hospitales del MINSA de la regién Ica, en la actualidad cuentan con solo 43
camas UCI con ventilador mecéanico, otros 157 son utilizados por paciente que

se encuentran en esta unidad.8

En el distrito de EI Carmen se presentaron los 02 primeros casos el dia 02 de

mayo del 2020, durante 11 dias se mantuvo esta cifra, sin embargo, a partir del
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13 de mayo se ha ido incrementando, en la actualidad hasta el 21 de septiembre
del 2020 el reporte presentado por la Direccion regional de salud (DIRESA) esta

cifra asciende a 303 personas infectadas con el virus SARS-CoV-2. 9

Debido a este incremento repentino y acelerado de infectados en el distrito
surgen las interrogantes ¢Qué tanto conocimiento posee la poblacién de El
Carmen sobre este nuevo virus? ¢Se estara haciendo un uso adecuado del
equipo de proteccion personal como la mascarilla? ¢ La poblacion de El Carmen
respetara el distanciamiento social minimo 1.5 metros? ¢Los moradores del
distrito realizaran un correcto lavado de mano?. Debido a que este es un nuevo
agente patdgeno del que muchos ignoran sus mecanismos de transmision y
otros su prevencion, como investigadora decidi abordar esta problematica en
mi distrito motivada por la realidad que habia observado, ver gran congregacion
de personas en tiendas expendedoras de verduras y abarrotes, algunas
personas utilizando las mascarillas solo cubriéndose la boca, me hizo
reflexionar, independientemente de que este virus sea altamente contagioso,
es imperioso conocer si la conducta de las personas frente a él, influyen para

su rapida propagacion.t?

Es asi como a lo largo de este periodo de confinamiento y la observacion del
desenvolvimiento de la poblacion del distrito de EI Carmen surgio la necesidad
de realizar un estudio para medir el conocimiento que posee el distrito sobre
este reciente virus, sus formas de transmisién, las medidas de prevencion, asi

como la aplicacion de todos esos conocimientos en su vida cotidiana.

2.2.Pregunta de investigacién general

¢, Cual es la relacién entre el nivel de conocimiento y aplicaciéon de medidas
preventivas frente al covid-19 en los pobladores del distrito de EI Carmen,
Chincha 20207
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2.3.Problemas especificos

Pregunta especifica 1:

¢, Cual es la relacion entre el nivel de conocimiento sobre la Covid-19 y la

identificacion de la clinica en los pobladores de EI Carmen, Chincha 20207

Pregunta especifica 2:

¢ Cudl es la relacion entre el nivel de conocimiento y el empleo de barreras

quimicas en los pobladores de El Carmen, Chincha 2020?

Pregunta especifica 3:
¢ Cuél es la relacion entre el nivel de conocimiento y el cumplimiento de la

distancia fisica en los pobladores de El Carmen, Chincha 2020?

Pregunta especifica 4:

¢, Cual es la relacién que existe entre el nivel de conocimiento y el empleo
correcto de equipos de proteccién personal en los pobladores de ElI Carmen,
Chincha 20207

Pregunta especifica 5:

¢, Cual es la relacion entre el nivel de conocimiento y el acato del aislamiento
social obligatorio o cuarentena en los pobladores de ElI Carmen, Chincha
20207

22



2.4.Justificacién e Importancia

A raiz de esta nueva enfermedad, aiin con mucho por descubrir y estudiar,
muchas medidas por adoptar y otras por rechazar. Luego de la observacion
holistica de la situacion real en el distrito de EI Carmen, tomando en cuenta
las limitaciones en este periodo de aislamiento social y adoptando las
precauciones pertinentes para evitar la transmision de este nuevo virus, es
por ello, que se tiene por conveniente realizar el presente estudio teniendo
como objetivo principal el determinar el nivel de conocimiento y aplicacién de
medidas preventivas frente al COVID-19 en la poblacion de ElI Carmen, para
evidenciar la proporciéon de conocimientos que posee dicha poblacion sobre
las medidas preventivas para evitar la transmisién del virus SARS-CoV-2.

El presente estudio sera de relevancia para la comunidad, provincia y pais,
asi como para la comunidad cientifica, ya que abordara una problematica
novedosa y de importancia mundial, asimismo, esta investigacion quedara
como precedente local y provincial del andlisis realizado referidos al virus
SARS- CoV-2 que podré ser tomado por indagaciones futuras debido a que
aportara conocimientos relevantes a la comunidad cientifica.

El abordar el tema medidas preventivas, las cuales comprenden el lavado de
manos, el distanciamiento social y el uso de equipo de proteccién personal,
correspondiente a la utilizacion de mascarilla durante el desplazamiento fuera
de casa el cual fue dispuesto por el estado peruano en el decreto supremo N°
057- 2020-PCM el 02 de abril del presente afio, ya que de acuerdo con la Ley
N° 26842, Ley General de Salud, la cual establece que es de interés publico
y del estado regularla, vigilarla y promover conductas que generen la
proteccion de la misma.1?

En el estudio realizado por la Mg. Carmen Candela Ayllon nos dice que la
bioseguridad juega un rol importante es nuestra vida cotidiana, ya que nos
permite cuidarnos y cuidar a los demas de transmision de agentes causantes
de enfermedades como virus, bacterias, hongos, etc. Es una herramienta

practica y facil que nos puede ayudar a prevenir diversas patologias.!?
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En una investigacién realizada por Iglesias-Osores y Saavedra Camacho en
comunidades indigenas nos dice que es necesario implementar y reforzar las
medidas de bioseguridad en las comunidades ya que se conoce muy poco
sobre el virus SARS-CoV-2, de la misma forma buscar que los servicios de
salud, brinden informacién adecuada sobre el tema, que el lenguaje sea claro

y entendible para cualquier ciudadano.

2.5.0Dbjetivo general
Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y la aplicacién de

medidas preventivas frente al covid-19 en los pobladores del distrito de El
Carmen, Chincha 2020.

2.6.0bjetivos especificos

Objetivo especifico 1:

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre la Covid-19 y la

identificacion de la clinica en los pobladores de EI Carmen, Chincha 2020

Objetivo especifico 2:

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y el empleo de barreras

guimicas en los pobladores de ElI Carmen, Chincha 2020

Objetivo especifico 3:

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y el cumplimiento de la

distancia fisica en los pobladores de El Carmen, Chincha 2020

24



Objetivo especifico 4:

Identificar la relacion entre el nivel de conocimiento y el empleo correcto de

equipos de proteccion personal en los pobladores de ElI Carmen, Chincha
2020

Objetivo especifico 5:

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y el acato del aislamiento

social obligatorio o cuarentena en los pobladores de EI Carmen, Chincha 2020

2.7.Alcances y limitaciones

La presente investigacion tiene los siguiente alcances y limitaciones:

Alcances:

Este estudio tiene a bien abarcar el conocimiento y la aplicacion de
medidas preventivas frente al covid-19 en los pobladores de El Carmen.
La investigacion se realizara dentro de la linea de investigacion: Salud
publica, salud ambiental y satisfaccion con los servicios de salud.

El estudio tendrd un enfoque cuantitativo y de corte transversal.

Se tomara como muestra solo a los pobladores que residen en el cercado
de El Carmen

La poblacién objetivo es adultos de 18 — 50 afios.

Se podréa observar las practicas cotidianas que realiza la poblacién

Se obtendra un diagnéstico actual de la situacién en la que se encuentra

la poblacion con respecto al covid-19.

Limitaciones:

Acceso a poca informacién sobre la enfermedad covid-19 ya que la mayor
parte de informacion se encuentra en inglés.

Inconvenientes para obtener informacién sobre el total de la poblacién de
18 — 50 afios que vive en el cercado de El Carmen.

Rehuso de personas para participar de la investigacion por falta de tiempo.
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- Dificultades para la aplicacion de la guia de observacion debido a que

algunas personas tenian temor de que se ingrese a su vivienda.
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lIl. MARCO TEORICO

3.1. Antecedentes

Existen pocos precedentes de esta investigacion ya que el contexto a tratar
es totalmente nuevo para muchos investigadores, tratandose de un virus
recientemente descubierto. En la decision de abordar esta problematica se
realizo la busqueda de antecedentes iguales o similares a este estudio. Para
la realizacion del analisis se realizé el empleo de antecedentes locales,

regionales, nacionales e internacionales.

Internacionales

Calatroni M. en su estudio realizado en el 2003 nos dice el SARS o sindrome
agudo respiratorio severo es una nueva enfermedad que radica en una
neumonia atipica ocasionada por un nuevo coronavirus. Se propuso el
nombre Urbani para esta enfermedad en honor al italiano que trabajaba en
Vietnam. El 1 de noviembre del 2002 se reportd en el primer caso por esta
nueva enfermedad, exactamente en la provincia de Guangdong, en China. El
SARS es una enfermedad altamente contagiosa, transmisible de persona a
persona. Entre el 1 de noviembre del 2002 y el 1 de mayo del 2003, se
reportaron 5865 casos y 391 muertes, gran parte de los casos fueron
reportados en China. Después de un periodo de incubaciéon del virus
aproximadamente 6 dias, aparecen los sintomas mas comunes como: fiebre
>38°C, tos seca, mialgias, cefalea, disnea (dificultad para respirar). A la
auscultacién pulmonar hay crepitantes y matidez a la percusiéon. ElI 17 de
marzo del 2003 la OMS convocoé 11 laboratorios de 9 paises, el estudio de
este microorganismo se hizo tomando muestras de un paciente infectado con
SARS, en donde se obtuvo por resultado que el agente causal de esta nueva

enfermedad altamente contagiosa era un nuevo coronavirus. Los coronavirus
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se transmiten a través de la inhalacion de aerosoles, de una persona a otra,
o indirectamente a través de objetos contaminados. Se observé que gran
proporcion de personas infectadas con este virus presentaban estos sintomas
especificos como: fiebre (100%), tos seca (60- 100%) y disnea (70%). El
tratamiento fue empirico utilizando Ribavirina e hidrocortisona, en casos mas
extremos los pacientes fueron hospitalizados en UCI y sometidos a soporte
ventilatorio. En las autopsias de los primeros pacientes fallecidos de SARS se
evidencio, en una fase temprana: edema pulmonar y formacion de una

membrana hialina.13

Belasco A. y Fonseca C. en el afio 2020 nos refieren que la emergencia y
reemergencia de las enfermedades infecciosas representan un gran reto para
el sector salud, mas aun para el campo de salud publica y cuando ocasionan
gran impacto epidemioldgico. En diciembre del 2019 en Wuhan, China se
presentaron los primeros casos de neumonia atipica, esto ha llevado al
hallazgo de un nuevo tipo de Coronavirus (2019-nCoV), que son virus
encontrados comunmente en humanos, mamiferos y aves; capaces de
producir enfermedades respiratorias, y dafio a nivel hepatico, entérico y
neuroldgico. Actualmente se conocen seis especies de Coronavirus
causantes de enfermedades en humanos, cuatro de ellas provocan
enfermedades similares a la gripe comun, sin embargo, las otras dos especies
(SARS-Cov y MERS-Cov) causan sindrome respiratorio agudo severo, con
gran tasa de letalidad. EI 2019-nCoV, llamado Novel Coronavirus-Infected
Pneumonia (NCIP) fue descubierto en Wuhan mediante un lavado bronqueo
alveolar, PCR y cultivo en pacientes hospitalizados. El analisis completo del
genoma del virus lo clasificé en el género betacoronavirus, que también
incluye SARS-CoV, descubierto en humanos, murciélagos y otros animales
salvajes. Con respecto a los rasgos epidemiolégicos y clinicos de los casos
confirmados de 2019-nCoV en la ciudad de Wuhan, China, un estudio en 41
pacientes revelo que el 66% (27 pacientes) frecuentaba un mercado de

mariscos y animales exoticos. La edad promedio de contagios fue 49 afios
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evidenciando la prevalencia del mismo en varones. Dentro de los signos y
sintomas que presento la poblacién de estudio de 2019-nCoV: fiebre (98%),
tos seca (76%), disnea (55%), mialgia o fatiga (44%) y linfopenia (63%).
Caracteristicas similares fueron observadas en la poblacion peruana en
donde actualmente el porcentaje de muerte y contagios es mayor en varones
gue en las mujeres. En este contexto las secreciones eliminadas a través de
las vias respiratorias son la principal fuente de contagio y propagacion del
virus. El estudio de cultivo de células epiteliales de las vias respiratorias
humanas, la microscopia electronica y la secuenciacion completa del genoma
del cultivo sobrenadante se compartieron con la OMS, con el objetivo de vigilar
y detectar la infeccidn de 2019-nCoV a nivel mundial. En cuanto a la evolucién
y patogenicidad del 2019-nCoV aun hay mucho por investigar. Sin embargo,
aunque este virus posea el 3% de letalidad, es altamente transmisible. El que
no exista aun una vacuna contra el 2019-nCoV, refuerza las indicaciones de
la OMS, el lavado de manos, la distancia social, evitar lugares con gran

concentracion de personas, el uso de mascarillas.'*

La nueva enfermedad denominada COVID-19 causada por una nueva cepa
de coronavirus, se caracteriza por presentar sintomas como: fiebre >38°C, tos
seca, mialgias y en su etapa tardia dificultad para respirar, este virus afecta
principalmente al aparato respiratorio, esta asociado con la edad,
enfermedades preexistentes y sistema inmune debilitado. Se ha evidenciado
la disminucién de linfocitos (tipo de glébulos blancos) en casos graves de la
enfermedad y a su vez una exacerbada produccion de citocinas, lo que
explicaria el rol de la respuesta hiperinflamatoria en la patogénesis de la
COVID-19. Lozada y Nufiez en el 2020 nos dicen: “Las respuestas
inflamatorias secundarias por reinfecciones del virus podrian incitar el
incremento o la mejora dependiente de anticuerpos (ADE, por sus siglas en
inglés)’, este es un fendbmeno que debera tomarse en cuenta para la
fabricacion de vacunas o terapias inmunolégicas que estimulen la produccién

de anticuerpos neutralizantes de la enfermedad. En la actualidad no existen
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inmunobiolégicos ni tratamientos farmacoldgicos especificamente disefiados
para combatir la COVID-19, sin embargo, se esperan los resultados de la
aplicaciéon de la vacuna de &cidos nucleicos y de un farmaco antiviral
(remdisivir) que se encuentran en ensayos clinicos fase Ill. Mientras tanto, la
medida mas adecuada para evitar la propagacion de este virus, es el lavado
de manosy el aislamiento social, ésta Ultima tomada por muchos paises como

medida eficaz planteada por la OMS.1°

Nacionales

Tamariz F. en su estudio realizado en el afio 2016 nos dice que la
bioseguridad debe considerarse una doctrina que conduzca a la basqueda de
comportamientos adecuados frente a los riesgos existentes en el medio
hospitalario y comunitario. El presente estudio se enfoca en la observacion de
las medidas de bioseguridad empleadas por el personal sanitario en el
Hospital San José del Callao, y su relevancia en relacion al nivel de cognicion
y aplicaciones de las mismas para el cuidado personal y la prevencion de
enfermedades e infecciones nosocomiales. Esta investigacion tuvo por
objetivo: Determinar la relacién existente entre el nivel de conocimiento y la
practica de bioseguridad del personal sanitario en los servicios de
hospitalizacion de Medicina, Cirugia, Ginecologia y Pediatria del Hospital San
José del Callao, este estudio tuvo un enfoque cuantitativo, observacional,
descriptivo, la poblacion de estudio fueron personal de salud de salud que
laboraba en los servicios de hospitalizacién medicina, cirugia, ginecologia y
pediatria, la muestra estuvo conformada por 100 profesionales de la salud, se
les aplicd un cuestionario en el servicio correspondiente para evaluar el nivel
de conocimiento y la practica de las medidas de bioseguridad fueron
evaluadas mediante una lista de cotejo, cuyos datos obtenidos fueron
mediante observacién directa, a fin de corroborar que dichas medidas se

apliguen, la observacién se realiz6 en el turno mafiana ya que es donde existe
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mayor afluencia de personas. Se obtuvo por resultado: que el nivel de
conocimiento en el personal sanitario es medio (55%) a bajo (19%), lo que es
realmente preocupante, ya que dicho personal labora en areas de
hospitalizacion en donde es sumamente importante conocer las medidas de
bioseguridad para disminuir a la exposicion a los riesgos biolégicos. En cuanto
a nivel de aplicacion de estas medidas por parte del personal es bueno (65%),
pero con riesgo de llegar a ser desfavorable. Se concluy6 que el nivel de
conocimiento y la practica de bioseguridad del personal presentaron relacion
entre si, lo que denota que es esencial el conocimiento para la aplicacion
favorable y adecuada de la misma, y asi disminuir riesgos de infecciones

nosocomiales.16

Vilchez G. y Camayo V. en el afio 2017 no refiere que, durante la formacion
preprofesional de estudiantes se realizan practicas clinicas y comunitarias
para adquirir habilidades, destrezas, actitudes y aptitudes, las cuales serviran
para el ejercicio profesional. Dentro de estas practicas preprofesionales los
estudiantes se encuentran expuesto a agentes biolégicos altamente
infecciosos. Este estudio realizado en la Universidad Nacional del Centro del
Perul tuvo por objetivo: determinar el nivel de conocimiento y aplicacion de las
medidas de bioseguridad en los estudiantes de enfermeria, el método de
investigacion desarrollado fue cuantitativo, de disefio no experimental, de tipo
transversal, la muestra estuvo conformada por 127 estudiantes. La
recoleccion de datos fue realizada mediante dos instrumentos: un cuestionario
en el caso de evaluacion del nivel de conocimiento y la observacion directa
para el nivel de aplicacion de las medidas de bioseguridad. La aplicacion del
instrumento se llevo a cabo en las instalaciones de la Universidad Nacional
del Centro del Peru. Los resultados obtenidos fueron que el 67 % de los
estudiantes poseen un conocimiento alto y un 59% de ellos presentan
practicas inadecuadas en la aplicacion de las mismas. Se concluyé que el

nivel de conocimiento y aplicacion de las medidas de bioseguridad en
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estudiantes de Enfermeria de la Universidad Nacional del Centro del Peru. Es
directa y significativa (Rho= 0,367) 1’

El 22 de abril del 2020 se realiz6 una evaluacion de la situacion actual en el
Peru durante el periodo de confinamiento por COVID 19 en donde la poblacién
estuvo conformada por personas de 18 afios a mas, la muestra fueron 1055
personas, el muestreo fue probabilistico polietapico, la evaluacion se realizo
a través de una encuesta en donde destacaron puntos como: Evaluacion de
las autoridades publicas, evaluacion del gobierno frente al COVID 19 y el
comportamiento de la poblacién luego de la cuarentena. Dentro de la
evaluacion de las autoridades publicas se encuentra la aprobacion de la
gestion realizada por el presidente Martin Vizcarra Cornejo quien obtuvo un
83% de aceptacion, a su vez fue evaluada la gestion realizada por el ministro
de salud Victor Zamora quien obtuvo un nivel de aceptacion del 71% por parte
de la poblacion peruana. En la evaluacion del desempefio del gobierno frente
al COVID 19 existe un nivel de aprobacion del 79%, dentro de ello también se
evalué la labor realizada por el personal de salud quienes tienen una
aceptacion del 85% por parte de la poblacién peruana. Asimismo, el gobierno
peruano crey6 conveniente la evaluacién del comportamiento de la poblacién
al término del aislamiento, destacando el uso de mascarillas fuera de casa y

el mantener la distancia social con un 99% de eleccién.18

El 20 de mayo del 2020 se realizé una evaluacion nacional de la situacion en
el Peru durante el periodo de confinamiento- mayo 2020 teniendo como
objetivo la evaluacion de la gestidon publica realizada por el gobierno frente a
la pandemia ocasionada por el COVID 19, para este estudio la poblacion
estuvo conformada por personas en la edad de 18 afios a mas, la muestra
estuvo conformada por 1020 en las regiones y 519 personas en Lima
metropolitana, el muestreo fue probabilistico polietapico. Se evalué la gestion
de las autoridades publicas y gestion del comando COVID 19. Dentro de la

gestion de las autoridades publicas se cuestioné el accionar del presidente de
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la republica del Peru la cual fue aprobada con un 80% disminuyendo 3 puntos
de aceptacion frente al ltimo estudio realizado, también destacé la evaluacién
del ministro de salud Victor Zamora el cual tuvo un porcentaje del 54%
aprobacion. En la evaluacion de la gestion realizada por el comando COVID
19 implementado para hacer frente a este nuevo virus se observé una

aprobacion del 64% de peruanos.®

Regionales o locales

En el estudio realizado por Candela C. en el afilo 2019 nos dice que los
servicios de saneamiento basico en nuestro pais han tenido avances
significativos, sin embargo, la realidad es similar a la de hace unos afios, ya
gue se ha evidenciado la presencia de enfermedades comunes y facilmente
prevenibles. Esto es preocupante porque denota la poca informacién que
posee la poblacion en cuanto a bioseguridad. Sucederia lo contrario si se le
brindara a la poblacion capacitaciones sobre el cuidado de su propia salud y
por ende su vida. El acceso a los servicios basicos es un derecho fundamental
para la realizacion adecuada del ser humano, sin embargo, esto se ve
afectado por la nueva formacion de comunidades. Esta investigacion planteé
como objetivo: Describir los niveles de practicas de bioseguridad que
presentan las madres de familia del A.A.H.H. Los Angeles del distrito de
Pueblo Nuevo de la provincia de Chincha, este estudio fue cuantitativo, de tipo
aplicativo, nivel descriptivo, no experimental y de disefio longitudinal, el
instrumento utilizado para la recaudacion de informacion fue un cuestionario
aplicado a 152 madres del A.A.H.H. Los Angeles del distrito de Pueblo Nuevo,
se obtuvieron por conclusiones: que el 52,9% de la poblacion de estudio
presento un nivel adecuado de practicas de bioseguridad y un 60% presento

un nivel bueno de habitos de saneamiento basico.1?
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En el afio 2017 el estudio realizado por Ochoa F. quien sustenta la importancia
de su trabajo en la creacién de un antecedente local confiable que pueda
servir para la orientacion para estudios futuros y a su vez sirva para la
disminucién y prevencion de accidentes laborales dentro del nosocomio.
Dicha investigacion tuvo como objetivo general: determinar la relacion
existente entre el nivel de conocimiento y practicas de bioseguridad en
internas de enfermeria del Hospital San José de la provincia de Chincha en el
afio 2017. La metodologia empleada para la tesista fue un estudio de disefio
descriptivo — correlacional, de corte transversal, con enfoque cuantitativo.
Para la obtencién de datos se empled un cuestionario, este fue disefiado para
determinar el nivel de conocimiento de bioseguridad y la evaluacién del nivel
de practicas de bioseguridad fue ejecutada a través de una lista de cotejo. La
muestra seleccionada por el investigador fue de 15 internas que cumplieron
con los criterios de inclusion. Los resultados obtenidos fueron que, el 50% de
los internos presentd un nivel medio de conocimientos sobre bioseguridad,
30% de ellos un nivel alto y 20% nivel bajo. En cuanto a nivel de practicas de
medidas de bioseguridad se evidencia que el 71,8% lo hace de manera
inadecuada y el 28,2% las ejecutaba de manera correcta. En suma, en este
estudio las variables no guardan relacion entre si, ya que el conocimiento
adecuado no asegura una practica idonea de las medidas de proteccion

bioldgica en los procedimientos asistenciales. 2°

3.2.Bases tedricas

Conocimiento:

El conocimiento se define como la adquisicién de informacion o saberes de
manera directa o indirecta, es decir a través de la experiencia o mediante la
lectura de un libro, y la comprensién de los mismos.2°. Entonces podemos decir

gue el conocimiento es un conjunto integrado de informacion, enfocados a la
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resolucion de un problema en especifico integrado por reglas, normas de

actuacion de un ser humano ante ciertas situaciones.

Tipos de conocimiento:

En el libro “Mapas conceptuales, mapas mentales y otras formas de

representacion del conocimiento” nos menciona 2%

Conocimiento estructural:

Este tipo de conocimiento engloba los conceptos y sus interrelaciones,
comprende las definiciones exactas de cada objeto o procedimiento, contiene

la explicacion cientifica, es decir el por qué.

Conocimiento declarativo:

Representa la conciencia de un objeto, idea o invento. Implica la descripcion y

explicacion de las caracteristicas de algo o asunto en especifico.
Conocimiento procedimental:

Comprende el elaborar planes, la resolucion de problemas y la toma de
decisiones. Engloba la secuencia de pasos o actividades sistematizadas para

realizar una tarea mental o fisica.
Conocimiento eidético o de imagenes:

Engloba el almacenamiento y manipulacién de imagenes como la grafica de un

libro, fotografia, esquema, etc; como medio para obtener la informacion.

En el libro “Didactica e innovacidon curricular” nos define dos tipos de

conocimiento 2%
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Conocimiento cientifico:

Es el mas reciente y provechoso de los tipos de conocimientos y tiene su origen
en que con el conocimiento disponible no se puede dar solucidon a ciertos

problemas, es un conocimiento generado mediante una investigacion.

Conocimiento ordinario:

Es aquel que se adquiere mediante la experiencia y que se corrige 0 se

enriquece mediante la investigacion.

Aplicacion:

El término aplicacion se define como realizar una determinada accién.?° en
nuestra vida cotidiana y asociando el término aplicacion a conocimientos, la
aplicacion de medidas preventivas es la ejecucion y empleo de los
conocimientos adquiridos en el quehacer normal y tradicional de toda persona
enfocadas a la disminucion de riesgo de exposicion a riesgos que atenten

contra su bienestar fisico, mental y espiritual.

Medidas preventivas:

El articulo 21 del Decreto Supremo N° 40, de 1969, que aprobo el reglamento
sobre prevencion de riesgos durante el desempefio de labores nos dice que las
medidas preventivas son comprendidas como todas aquellas acciones que
estén orientadas a proteger eficaz y eficiente la salud de toda persona de la
comunidad y/o personal sanitario en el desarrollo de su trabajo y vida

cotidiana.?®

36



Bioseguridad:

El libro titulado “Instrumentos de la FAO sobre bioseguridad” nos manifiesta que
la bioseguridad es un enfoque estratégico e integrado que comprende las
normas y reglamentos, para el analisis y gestion de riesgos durante el
desplazamiento y realizacién de actividades de un ciudadano, buscando la

proteccion de su salud.?*

La bioseguridad es pues, un concepto global con importancia directa en la salud
y bienestar de un individuo y colectividad.

El objetivo de esta doctrina es prevenir, combatir y/o gestionar riesgos ademas

de velar por la proteccién de la vida misma.

El Manual de bioseguridad del MINSA define la bioseguridad como una doctrina
encaminada a lograr actitudes y conductas adecuadas para la proteccion de la
salud y la vida, que busquen disminuir los riesgos durante la realizacion

actividades cotidianas.?®

El término bioseguridad ha cobrado relevancia en la actualidad debido a la
situacién que atraviesa el territorio peruano y en general el mundo, a
consecuencia del brote del virus SARS-CoV-2, quizas para la poblacion en
general la palabra bioseguridad parezca desconocida o ajena ya que es un
término empleado en servicios de salud, sin embargo, el comportamiento de
las personas en la vida cotidiana actualmente es la de proteger su propia salud
y la salud de los seres cercanos a ellos; sin darse cuenta ya se conducen y

persiguen los objetivos de esta doctrina.

Principios basicos de bioseguridad:

En el Manual de Bioseguridad de Santander describe normas y conductas
basicas en bioseguridad las cuales forman parte del Sistema de Vigilancia

Epidemioldgica para Riesgo Biolégico, las cuales son 26:
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A)

B)

C)

Autocuidado: Comprende el comportamiento y las decisiones que adopta

cada persona para el cuidado de su propia salud.

Universalidad: Este principio estipula que toda persona sin excepcion
alguna debe incorporar a su vida cotidiana normas que le permitan cuidar
su propia salud y la de los demas, ya que este principio nos dice que “todo
individuo es altamente contaminado”, capaz de transmitir cualquier agente

microbiano.

Barreras de proteccién: Son los componentes, objetos que protegen a la
persona de la transmisién de microorganismos.

Estas de clasifican en dos grandes grupos:

- Lainmunizacion activa (vacunas)
- Uso de barreras fisicas o EPP

- Barreras quimicas

- Barreras inmunes:

Dentro de las barreras inmunes son consideradas las vacunas o
inmunizaciones, las cuales contienen los agentes causantes de diversas
enfermedades sin la virulencia, es decir, sin la capacidad para producir
dicha enfermedad, pero si para generar inmunidad contra ella, ya que el
virus, bacteria o superficie del mismo, es inoculado en las personas de
acuerdo al esquema nacional de vacunacion, con el propésito de
prevenirla.

Uso de equipo de proteccion personal (EPP):

Segun el reglamento interno de seguridad y salud en el trabajo nos
refiere que el equipo de proteccion personal debe entenderse como
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dispositivos, materiales e indumentarias encaminadas a la proteccion de

un individuo, de uno o varios riesgos biol6gicos.?’

Barreras fisicas:

a) Guantes:

Su uso esta indicado para el desarrollo de todo proceso en donde
exista una manipulacion de fluidos corporales (procedimientos

invasivos) tales como: sangre, semen, secreciones, etc.

b) Proteccidn respiratoria:

El uso de mascarillas esta indicado en el manejo de pacientes que
tengan hemorragias en boca o nariz al toser o estornudar pueden
formar aerosoles, asimismo estd indicado en la ejecuciébn de
procedimientos invasivos realizados en vias respiratorias.

Hoy, se indica para transitar fuera del domicilio como un medio de

proteccion frente al contagio por COVID-19.

Uso de mascarillas:

Segun la OMS el uso de mascarillas debe formar parte de una
estrategia integral que ayuda a evitar la transmisién del virus SARS-
CoV-2, sin embargo, solo la utilizacion de la mascarilla no basta para
una proteccion eficaz y eficiente. También es esencial que se
mantenga una distancia de al menos un metro.

Las mascarillas pueden proteger de cualquier infeccién a las personas
que la portan y disminuir el riesgo de propagacion a aquellas que
presentan sintomas de alguna enfermedad.??

Actualmente el estado peruano a dispuesto mediante un decreto
supremo N° 057-2020- PCM en el articulo 3 la utilizacion de mascarillas

de manera obligatoria para circulacion por vias publicas, con la
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finalidad de salvaguardar la salud y procurar el bienestar de la
poblacion.

Gran parte de la poblacion ha optado por el empleo de mascarillas de
tela en zonas publicas, pero la OMS no recomienda Su uso
generalizado, ya que no estd comprobado que sea 100% eficaz para
evitar la propagacion del microorganismo. Exhorta a los gobiernos
centrales, regionales y locales a que promueva el empleo de
mascarillas como aliado para disminuir los riesgos durante la

exposicion.

c) Lentes de seguridad con filtro UV y antiempafante:
Confiere proteccién en la mucosa del ojo, se indica para la realizaciéon de
procesos en los cuales exista riesgo de exposicion a aerosoles y contacto

con fluidos corporales.

Barreras quimicas:
Son medidas de proteccion y prevencién de enfermedades mediante uso de
quimicos a este grupo pertenece el lavado de manos, desinfeccién con agentes

qguimicos.

a) Lavado de manos:

Segun el MINSA el lavado de manos es una técnica que consiste en la remocion
mecénica de suciedad y la eliminacion de la flora bacteriana acumulada en las
manos, comprende la frotacion de las manos previamente enjabonadas y el
seguimiento secuencial de pasos especificos con el objetivo de tener manos
limpias y seguras. Esta técnica debe tener una duracion de 45-60 segundos para

considerarse efectiva.?®

Para realizar un adecuado lavado de manos se deben tener en cuenta los

siguientes pasos:
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- Retirarse todo objeto que posea en las manos (alhajas)

- Mojarse las manos adecuadamente

- Depositar jabdn suficiente como para cubrir todas las superficies de la mano.

- Frotarse las manos entre si

- Frotarse la palma de la mano derecha contra el dorso de la mano izquierda
entrelazando los dedos y viceversa.

- Frotarse las palmas de las manos entre si, entrelazando los dedos.

- Frotar los dorsos de los dedos con la palma de la mano opuesta, tomando los
dedos.

- Frotar con movimientos rotarios el pulgar izquierdo tomando con la mano
derechay viceversa.

- Frotar con movimientos rotatorios la punta de los dedos de la mano derecha
con la palma de la mano izquierda y viceversa.

- Enjuagarse las manos con agua a chorro, desde la punta de los dedos hacia
la mufieca.

- Secarse con una toalla desechable o papel toalla, en su defecto una toalla
limpia.

- Cerrar el grifo con el papel toalla que utilizé para secarse las manos.*°

Cabe recalcar que se puede utilizar cualquier tipo de jabon para realizar esta
técnica, su efectividad consiste en la adecuada realizaciéon de los pasos,
asimismo, se resalta la importancia de esta técnica para eliminacién de agentes
patdgenos uno de ellos el SARS-Cov-2.

Una de las recomendaciones de la OMS para prevenir la transmision del COVID-

19 es el lavado de manos constante.
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® 2B

7 Qaf

Frétese la palma de la mano derecha
cumn ol dorso de la mano izquierda

Deposite en |a palma de la mano una
cantidad de jabon suficiente para cubrir
todas las superficies de las manos;

A

Frotese las palmas de las manos
entre si, con los dedos

Ftéunhsuhadolamam

=

Frétese el dorso de los dedos de
una mano con [a paima de la mano

do los dedos y vi opuesta, agarrandose los dedos;
Frotese con un movimiento de Frotese la punta de los dedos de la Enjuaguese las manos con agua;

rotacién el pulgar izqulerdo,
atrapéndolo con |a palma de |a
mano derecha y viceversa;

A

Séquese con una toalla desechable;

mano derecha contra la palma de la
mano izquierda, haciendo un
movimiento de rotacién y viceversa;

Sirvase de la toalla para cerrar el grifo: Sus manos son seguras.

Organizacion

SAVE LIVES

Clean Your Hands

Seguridad del Paciente

WA ALIAMIR WENZIL PARA WA ATTACEN BAS 13U

Mundial de la Salud

Poster “Lavado de manos”

D) Medidas de eliminacion:
A través de este principio se establece la manera de descartar los residuos de
riesgos patoldgicos producto de la ejecucion de los procedimientos con la

finalidad de proteger a la persona y medio ambiente.
Distanciamiento fisico:
También llamado distanciamiento personal o distanciamiento social consiste en
mantener cierto espacio o distancia suficiente entre dos personas (un metro segun

recomienda la OMS) para evitar inhalar las gotas que son producidas cuando una
persona tose o estornuda, dado que se desconoce las medidas de transmision con
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certeza, la cual debe ser acatada si se encuentran bien y no ha tenido exposicion
al virus. Al inicio del brote de este virus se recomendd llamarlo “distanciamiento
social”, sin embargo, este término fue reemplazado por “distancia fisica” el 20 de
marzo del 2020 por Maria Van Kerkhove, epidemi6loga de enfermedades
infecciosas de la OMS, ya que segun esta organizacion el término distancia social
puede entenderse como una desconexion total de los seres queridos, esto puede
generar la disminucion de sustancias quimicas producidas por el cerebro atentando
contra el bienestar mental. La epidemiologa enfatizé el mantener la distancia fisica
necesaria para evitar la propagacion del virus a su vez recalcé la conexion social

(evitar la pérdida de comunicacién con los seres queridos).3!

Cuarentena:

Segun la OMS la cuarentena significa restringir actividad o apartar a aquellos
individuos que no se encuentran enfermos, pero que pueden haber estado
propensos a contraer la COVID-19. El propésito de esta medida es disminuir la

transmision del patégeno cuando las personas inicien con la sintomatologia.

Aislamiento:

El aislamiento por su parte es apartar o separar a las personas que ya presenten
los sintomas del COVID-19 y que por su condiciébn contagien o propaguen la
enfermedad de manera involuntaria. Esta medida es adoptada para cuidar el
entorno familiar o las personas con las cuales se convive diariamente con la

finalidad de evitar su propagacién y/o letalidad.
Disposiciones como la cuarentena y la distancia fisica fueron consideradas como

intervenciones efectivas para controlar la propagacién del SARS-CoV-2 esto se

expresa en el documento publicado por la OMS titulado “Medidas sobre las medidas
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de salud publica no farmacoldgicas para mitigar el riesgo y los efectos de la gripe
epidémica y pandémica”.*

Las disposiciones de distanciamiento fisico son aplicadas a personas que se
encuentran infectadas, a segmentos de una poblacién por proteccion o a toda una
comunidad, también pais (reclusion en el hogar), cierre de negocios no esenciales.
Coincidentemente con la declaracion de este nuevo virus como pandemia (por su
propagacion hacia gran parte del territorio mundial), la mayoria de paises adoptaron
estas normas. Al 10 de abril del 2020, 35 paises de América latina todos menos
Nicaragua estan aplicando estas disposiciones, las cuales restringen de manera
estricta el movimiento de la poblacion y exigen la cancelacibn de eventos

multitudinarios, deportivos, las actividades académicas presenciales, etc.

De manera especifica en Pert el 15 de marzo del 2020 mediante un Decreto
Supremo N° 044-2020-PCM se declar6é por el término de 15 dias el Estado de
Emergencia Nacional, y se dispuso aislamiento social obligatorio (cuarentena) para
proteger la salud de la poblacién peruana como el resultado del brote del SARS-
CoV-2.5

CORONAVIRUS O SARS-COV-2:

Los coronavirus son una amplia familia de virus causantes de enfermedades en
humanos y animales. Existen muchas especies de estos virus que pueden provocar
infecciones respiratorias ya sean leves o graves como el Sindrome respiratorio
agudo severo (SARS) y el Sindrome respiratorio de Oriente medio (MERS).
Actualmente se ha descubierto una nueva especie de este virus denominada
COVID-19 o SARS- CoV 2.%2

COVID- 19:

La COVID- 19 es una enfermedad provocada por una nueva especie de un

coronavirus descubierto recientemente. Esta enfermedad, asi como el virus que lo
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provoca eran ajenos hasta el brote producido en Wuhan (China) el 12 de diciembre
del 2019. En la actualidad la COVID-19 también llamado por el virus que la provoca
Coronavirus es considera una pandemia dado que ha logrado expandirse a

diversos paises del mundo y cobrando muchas vidas.

Sintomatologia de la COVID-19:

Debido a que es un virus recientemente descubierto, se conoce poco sobre €l. La

OMS estipula como sintomas habituales los siguientes 33:

o Fiebre
o Tos seca
o Cansancio

o Disnea (dificultad para respirar)

Pero, también suelen presentarse sintomas leves, estos han sido descritos en el
articulo “Bioseguridad y COVID-19” tales como:

o Diarrea

o Expectoracion

o Cefalea (dolor de cabeza intenso)

o Dolor/ debilidad muscular

o Dolor de garganta

o Escalofrios

o Anosmia (Pérdida total del olfato)

o Ageusia (Pérdida parcial o total del sentido del gusto)33

Estos sintomas pueden presentarse de cinco a seis dias después del contacto con

una persona, pero puede variar de uno a catorce dias.
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Transmisién de la COVID-19:

El contagio de este virus se produce mediante las microgotas de saliva expedidas
por una persona infectada al toser, estornudar o hablar. El contagio también puede
darse por el contacto con superficies contaminadas y tocarse la nariz o boca, sin
previo lavado de manos. El coronavirus o COVID-19 se ha hallado en secreciones
nasofaringeas, incluyendo la saliva 3

En la tabla se observa las horas de permanencia del virus en superficies:

Superficies Horas de permanencia
Cobre < 4 horas
Carton < 24 horas
Acero inoxidable 72 horas
Plastico 72 horas

Tabla: Permanencia del virus SARS-CoV- 2 en superficies

Para ello, resulta relevante también la desinfeccion de los hogares y de las

superficies dentro de los mismo.

Desinfeccion:

La desinfeccion es el proceso quimico mediante el cual se elimina o erradica todo
agente patdgeno de una superficie (virus, bacterias, hongos, etc) sin discriminacion

alguna.3

Prevenir la contaminacion y la proliferacion de agentes patdogenos en superficies,

asi como mantener la limpieza y desinfeccion de espacios publicos para mitigar la
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propagacion del virus es un abordaje eficaz para lo proteccion de trabajadores y
ciudadania en general.

Algunas recomendaciones proporcionadas por la OMS son:

o Lavar las superficies en primera instancia con agua y detergente, luego
aplicar una solucion desinfectante.

o Utilizar soluciones desinfectantes eficaces contra el SARS-CoV-2 para
superficies como: manijas, barandas, mesas, etc. Soluciones con hipoclorito
de sodio al 0.1%

o Para dispositivos celulares, tablets, etc. Utilizar una solucién a base de 70%

de alcohol

Lejia:

La lejia o también conocida por su nombre quimico hipoclorito de sodio es un
desinfectante quimico, con uso multiples dentro del hogar, también utilizado para
eliminaciéon de manchas en prendas de vestir, pero a raiz del brote de la COVID-
19, es el desinfectante mas utilizado en el hogar, para prevenir el alojamiento del
virus en superficies y su posterior ingreso al organismo. De acuerdo a la
concentracion en agua se le puede emplear para diversas

actividades como se presenta a continuacion 33
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Concentracion Concentracion de agente desinfectante
aproximada
de hipoclorito 0.05% 0.1%
de sodio
Para lavado de manos | Para desinfeccion de
y lavado de ropa pisos, superficies
Cantidad | Cantidad | Cantidad | Cantidad
de lejia de agua | de lejia de agua
1% 50 ml 1 litro 100 ml 1 litro
3% 25 ml 1 litro 50 mi 1 litro
4% 13 mi 1 litro 25 ml 1 litro
5% 10 ml 1 litro 20 mi 1 litro
10% 5mi 1 litro 10 ml 1 litro

Prevencion y proteccion frente al COVID-19:

En funcion de la naturaleza de las actividades cotidianas que realiza la poblacién y
considerando los mecanismos de transmision del SARS-CoV-2. Se pueden
establecer escenarios en los que las personas se desenvuelven, catalogandolos

segun el riesgo de exposicion como:

EXPOSICION DE

EXPOSICION DE

EXPOSICION DE

ALTO RIESGO RIESGO MEDIO MENOR RIESGO
Situacion en la que no | Situacion cuyo | Situacion en la que
se puede evitar desarrollo de existe riesgo

contacto directo con

actividades no engloba

minimo o nulo de

alguna persona contacto con una
sintomatica o | el contacto estrecho | persona
asintomatica. En esta sintomatica 0

con personas

asintomatica.
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exposicion es vital el | sintomaticas o | Ejms: personas

uso de EPP. que permanecen

asintomaticas.
en casa.

Ejms: personal del

centro de salud, | Ejms: trabajador
expendedores de | municipal, servidor de
abarrotes, limpieza publica,
proveedores de | persona que labora en

productos de primera | el campo.
necesidad, cuidador
de un familiar con
COVID-19.

FUENTE: Propia

3.3.Marco Conceptual

Conocimiento:
El conocimiento se define como la adquisicion de informacién por parte de un
individuo, a través de la experiencia o estudio. Es la informacién ya procesada

de un individuo con respecto a un tema en especifico.

Aplicacion:
La aplicacién se define como la ejecucién o realizacion (el quehacer) de
actividades previamente conocidas de manera tedrica o aprendidas mediante

la experiencia, orientadas a conseguir un fin en especifico.
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Bioseguridad:

Es el conjunto de normas, disposiciones, medidas preventivas encaminadas
a la disminucion de riesgos originado por agentes biolégicos como virus,
bacterias, hongos, etc. Logrando la prevencion de impactos nocivos y la
ejecucion de las actividades con finalidad de que estos agentes no afecten la

salud de personal sanitario, comunidad y medio ambiente.

Equipo de proteccion personal (EPP):
Es cualquier equipo, dispositivo o vestimenta destinado a ser llevado por
profesional de la salud, individuo con el objetivo de proteger su integridad

fisica de uno o varios riesgos durante sus ejercicio profesional o laboral.

Factor de riesgo:
Un factor de riesgo todo elemento cuyo cambio o alteracion incrementa la

probabilidad o tendencia a afectar a una persona?®.

Precauciones universales:

Son el conjunto de técnica o procedimientos abocado a salvaguardar la salud
frente a una posible infeccion causada por diversos agentes patdgenos tales
como VIH, HvB, COVID-19, entre otros.

COVID-19:
Enfermedad recientemente descubierta causada por el virus llamado SARS-

CoV-2, provocando sintomas leves o en muchos casos la muerte.
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IV. METODOLOGIA

4.1.Tipo y nivel de investigacion

El presente proyecto de tesis posee un enfoque cuantitativo ya que segun
Roberto Hernandez Sampieri Et. al este enfoque es secuencial, metddico, no
se puede omitir pasos, ademas mide fendmenos de forma estadistica, es
decir, a través de numeros. En la recoleccion de datos se le establece un valor
a cada item para asi extraer conclusiones, que son evidenciadas mediante
nimeros o cifras. (6)

El tipo de investigacion es pura o tedrica y el nivel de estudio de este proyecto
es correlacional, de acuerdo a lo descrito por Hernandez Sampieri un estudio
de nivel correlacional es aquel que responde a interrogantes en donde se
busca hallar la relacién o grado de asociacion entre ambas variables.

Para encontrar la relacién entre ambas, primero se mide cada una de ellas,

se analizan y se realizan las vinculaciones. ®)

4.2.Disefio de investigacion
El disefio del estudio es no experimental que comprende observar fenémenos
tal cual se presentan, en su forma natural, para analizarlos sin realizar
cambios o manipular sus variables. De corte transeccional o transversal dado

que el recojo de informacién se realiza en un solo momento y tiempo Unico. 3¢

4.3.Poblacion y muestra

La poblacién esta conformada por personas que viven en el distrito de El
Carmen (cercado) entre las edades de 18 — 50 afios.

Poblacién: De acuerdo al INEI corresponde a 2,639 personas 3
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Tipo de muestreo: Probabilistico, simple segun Roberto Hernandez
Sampieri, estipula que el muestreo probabilistico es aquel en donde todos los
individuos que conforman una poblacion tienen la misma posibilidad de ser

parte de la muestra; dicha muestra es elegida de manera aleatoria.

Muestra

El calculo de la muestra se realiz6 mediante la siguiente férmula:

NZ°pg  _
(N-1)E*+Z%pqg

En donde:

1.96 95%
0.5
0.5
0.05
2639

ZmO TN

Por tanto, n= 335

El resultado de la formula arrojé que para la recopilacion de datos sobre el

presente estudio sera necesario aplicar los instrumentos a 335 personas que
viven en el distrito de EI Carmen.

Criterios de inclusién y exclusion:

Criterios de inclusion:

e Personas que residan en el distrito de EI Carmen

e Adultos de edades entre 18 — 50 afios

e Personas que otorguen su consentimiento para participar del estudio

e Personas que se encuentren dentro de sus facultades mentales
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Criterios de exclusion:

4.4.1.

4.4.2.

Menores de 18 afos
Mayores de 50 afios

Personas que no residen en el distrito de El Carmen

4.4.Hipdtesis general y especifica

Hipotesis general

Ha: Existe una relacion directa y significativa entre el nivel de
conocimiento y la aplicacion de medidas preventivas frente al covid-19

en los pobladores del distrito de EI Carmen, Chincha 2020

Ho: No existe una relacion directa y significativa entre el nivel de
conocimiento y aplicacion de medidas preventivas frente al covid-
19 en los pobladores del distrito de EI Carmen, Chincha 2020

Hipotesis especificas

Hipotesis especifica 1:

Ha: Existe una relacion estrecha y significativa entre el nivel de
conocimiento sobre la Covid-19 y la identificacion de la clinica en los
pobladores de El Carmen, Chincha 2020.

Ho: No existe una relacion estrecha y significativa entre el nivel de

conocimiento sobre la enfermedad Covid-19 y la identificacion de
la clinica en los pobladores de El Carmen, Chincha 2020.
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Hipotesis especifica 2:

Ha: Existe una relacion directa y significativa entre nivel de conocimiento
y empleo de barreras quimicas en los pobladores de El Carmen, Chincha
2020.
Ho: No existe una relacion directa y significativa entre nivel de
conocimiento y empleo de barreras quimicas en los pobladores
de El Carmen, Chincha 2020.

Hipodtesis especifica 3:

Ha: Existe una relacion significativa entre nivel de conocimiento y
cumplimiento de la distancia fisica en los pobladores de EI Carmen,
Chincha 2020.

Ho: No existe una relacion significativa entre nivel de conocimiento
y cumplimiento de la distancia fisica en los pobladores de El
Carmen, Chincha 2020.

Hipotesis especifica 4:

Ha: Existe una relacion directa y significativa entre nivel de conocimiento
y el empleo correcto de equipos de proteccion personal en los
pobladores de El Carmen, Chincha 2020.

Ho: No existe una relacion directa y significativa entre nivel de
conocimiento y empleo correcto de equipos de proteccion

personal en los pobladores de ElI Carmen, Chincha 2020.
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Hipodtesis especifica 5:

Ha: Existe una relacion directa entre el nivel de conocimiento y el acato
de aislamiento social obligatorio o cuarentena en los pobladores de El
Carmen, Chincha 2020.

Ho: No existe una relacion directa entre el nivel de conocimiento y
el acato de aislamiento social obligatorio o cuarentena en los
pobladores de El Carmen, Chincha 2020.

4 5. Identificacion de las Variables

Vx: Conocimiento de medidas preventivas

Es la informacién que posee un individuo sobre acciones que estén orientadas
a proteger eficaz y eficiente la salud de toda persona de la comunidad y/o

personal sanitario en el desarrollo de su trabajo y vida cotidiana 37
Dimensiones

Dimensién 1: Conocimiento sobre COVID-19

Dimensién 2: Conocimiento de barreras quimicas

Dimension 3: Conocimiento de distancia fisica

Dimension 4: Conocimiento de equipos de proteccion personal

Dimensién 5: Conocimiento de aislamiento social obligatorio o cuarentena

Vy: Aplicacién de medidas preventivas

El término aplicacion se define como realizar determinadas acciones
orientadas a proteger eficaz y eficiente la salud de toda persona de la
comunidad y/o personal sanitario en el desarrollo de su trabajo y vida

cotidiana. %
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Dimensiones

Dimensién 1: Identificacién de la clinica de la COVID-19
Dimension 2: Empleo de barreras quimicas

Dimension 3: Cumplimiento de distancia fisica

Dimension 4: Empleo correcto de equipos de proteccidon personal

Dimension 5: Acato de aislamiento social obligatorio o cuarentena
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4.6. Operacionalizacion de Variables

Tipo De Definicion L N° De Criterios Para Asignar
Variable Definicion Dimensiones Indicadores Valor Final
Variable Conceptual ltems Valores
Operacional
Es la | El
informacion que | conocimiento
posee un | sobre BAJO: 3
individuo sobre | medidas Di ion 1: MEDIO: 4-5
=imension & ALTO: 6 BAJO: 3
acciones que | preventivas se Conocimiento MEDIO: 4-5
. : - ALTO: 6
estén refiere a la - COVID-19 0 3
sobre 1C90VID SARS-COV-2
orientadas a | informacion
proteger eficaz | que posee
Nivel —de o y eficiente la |una persona
conocimiento Cuantitativa
de medidas - Discreta salud de toda | sobre c6émo
preventivas persona de la | cuidar de su
comunidad y/o | propia salud y Conocimiento BAJO: 2
de pasos de MEDIO: 3
personal lade los lavado  de 2 ALTO: 4
sanitario en el | demas. En el manos BAJO: 6-7
MEDIO: 8-10
desarrollo de su | contexto de la ALTO: 11-12
trabajo y vida | pandemia por | Dimensién 2:
.- Tiempo de BAJO: 1
cotidiana (37) COVID-19 Conocimiento duracion del 1
medidas para | de barreras | lavado de ALTO: 2

guimicas

manos
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prevenir el
contagio y
propagacién
de esta nueva
enfermedad
cobran
relevancia,
tales como
lavado de
manos, uso de
mascarillas,
etc. Que
favorecen la
proteccion de
la poblacién
de El Carmen
frente a este
nuevo agente

patégeno.

Utilizacion BAJO: 3
de alcohol
gel y alcohol MEDIO: 4 -5
puro
ALTO: 6
Dimension 3. BAJO: 2 BAJO: 2
Conocimiento Importancia
. . de la MEDIO: 3 MEDIO: 3
de distancia ) .
fisica distancia
fisica ALTO: 4 ALTO: 4
Dimension 4: b . )
_ Utilizacion BAJO: 4 -5 BAJO: 9-11
Conocimiento de. MEDIO: 6 -7 MEDIO: 12- 14
mascarillas ALTO: 8 ALTO: 15-18

de equipos de
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proteccion BAJO: 2
personal
Uso de MEDIO: 3
guantes
ALTO: 4
Empleo de BAJO: 3
protectores MEDIO: 4 - 5
faciales o
lente UV ALTO: 6
Dimension 5: BAJO: 3
. . MEDIO: 4-5
. Aislamiento BAJO: 3 .
g:”‘;‘;’;;‘;?;%to social 0 MEDIO: 45 | ALTO: ©
. cuarentena ALTO: 6
social
obligatorio o]
cuarentena
El término | La aplicacién
aplicacibn se | de las Identificacio
n de BAJO: 4
define como | medidas Dimension 1: enfermedad, MEDIO: 5-6 BAJO: 4
realizar reventivas sintomas vy ALTO:7-8 MEDIO: 5-6
Aplicacion de P Identificacion mecanismos ALTO:7-8
medidas determinadas comprende el | de la clinica de transmision
preventivas acciones quehacer, es la COVID-19

orientadas a

proteger eficaz

decir las

acciones,
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y eficiente la
salud de toda
persona de la
comunidad y/o
personal

sanitario en el
desarrollo de su
trabajo y vida

cotidiana.?°

comportamien
to y
actividades
que realiza
una persona o
comunidad
para evitar el
contraer una
enfermedad.
En este nuevo
contexto  se
define como el
accionar
diario de la
poblacién de
El Carmen
para prevenir
el contagio del
virus SARS-
CoV-2.

Ejecucién de BAJO: 3
Dimension 2: correcto MEDIO: 4-5 BAJO: 5-6
lavado de ALTO: 6 MEDIO: 7 -8
Empleo de | manos ALTO: 9-10
barreras
guimicas
BAJO: 2
Uso de MEDIO: 3
alcohol gel
ALTO: 4
Dimensién 3:
BAJO: 1
Cumplimiento
o!e_ distancia | Conservacio BAJO: 1 ALTO: 2
fisica ndela?2
metros  de ALTO: 2
distancia
Dimension 4: Empleo y BAJO: 3
colocacion MEDIO: 4-5
Uso correcto de correcta de ALTO: 6 BAJO: 4
equipos de mascarilla MEDIO: 5-6
proteccion ALTO: 7-8
personal Empleo y BAJO: 1
colocacion
correcta de ALTO: 2
protector
facial
Cumplimient BAJO: 1 BAJO: 1
Dimensién 5: o] de
cuarentena ALTO: 2 ALTO: 2

60




Acato de
aislamiento
social
obligatorio o
cuarentena
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4.7.Recoleccion de datos

Para realizar la recoleccion de datos del presente estudio se solicité a
la Facultad de Ciencias de Salud una carta de presentacion para que
se permita el acceso a la zona de estudio, el distrito de EI Carmen y
realizar la recopilacion de informacion sobre el conocimiento y
aplicacion de medidas preventivas de que posee los pobladores que

viven en dicho distrito.

Las técnicas utilizadas para la recaudacion de informacién son la
encuestay la observacion; los instrumentos que nos permitiran evaluar
el nivel de conocimiento y aplicacion de medidas preventivas frente al
COVID-19 seran un cuestionario y una guia de observacion
respectivamente, los cuales han sido elaborado por el investigador y

validado por jueces expertos en la materia.

El cuestionario lleva por titulo. CUESTIONARIO NIVEL DE
CONOCIMIENTO MEDIDAS PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-
19 EN LA POBLACION DE EL CARMEN, CHINCHA 2020, consta
de 23 preguntas de las cuales 3 de ellas pertenecen a la primera
dimension: Conocimiento sobre COVID-19, las siguientes 6
pertenecen a la segunda dimension: Barreras quimicas, las 2
siguientes corresponden a la tercera dimension: Distancia fisica, las
siguientes 9 interrogantes pertenecen a la cuarta dimension: Uso de
equipos de proteccion personal y las Gltimas 3 preguntas pertenecen

a la quinta dimension: Aislamiento social obligatorio o cuarentena.

Las respuestas del cuestionario seran evaluadas en escala
dicotémica, las preguntas correctas tienen una puntuacion de 2 y las
incorrectas de 1. Se ha establecido los siguientes niveles por

variable y dimensiones:
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NIVELES POR VARIABLE:

Bajo: 23 - 32
Medio: 33 -42
Alto: 43 - 46
DIMENSION 1:
Bajo: 3

Medio: 4-5
Alto: 6
DIMENSION 2:
Bajo: 6-7
Medio: 8 -10
Alto: 11-12
DIMENSION 3:
Bajo: 2
Medio: 3
Alto: 4
DIMENSION 4:
Bajo: 9-11
Medio: 12-14
Alto: 15-18
DIMENSION 5:
Bajo: 3

Medio: 4 -5
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Alto: 6

La guia de observacion lleva por titulo: GUIA DE OBSERVACION
NIVEL DE APLICACION DE MEDIDAS PREVENTIVAS FRENTE AL
COVID-19 EN LA POBLACION DE EL CARMEN, CHINCHA 2020

Para determinar el nivel de aplicacion de medidas preventivas frente
al COVID-19 se empleara una guia de observacion la cual consta de
15 items: 4 de ellos pertenecen a la primera dimension: Identificacion
de la clinica de la COVID-19, 5 items a la segunda dimensién: Empleo
de barreras quimicas,1 item a la tercera dimension: Cumplimiento de
distancia social, los siguientes 4 items pertenecen a la cuarta
dimension Uso correcto de equipos de proteccion, el siguiente a la

guinta dimension: Acato de aislamiento social obligatorio o cuarentena

Para la guia de observacion, las préacticas correctas tendran una

puntuacién de 2 y las incorrectas 1.

Los items de la guia de observacion seran evaluados en escala
dicotémica, los items con respuesta asertiva tienen una puntuacién
de 2 y los incorrectos de 1. Se ha establecido los siguientes niveles

por variable y dimensiones:

NIVELES POR VARIABLE:
Bajo: 15 -21

Medio: 22 - 28

Alto: 29 - 30

DIMENSION 1:

Bajo: 4

Medio: 5-6
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Alto: 7 - 8

DIMENSION 2:
Bajo: 5-6
Medio: 7 -8
Alto: 9-10
DIMENSION 3:
Bajo: 1
Alto: 2
DIMENSION 4:
Bajo: 4

Medio: 5-6
Alto: 7 -8
DIMENSION 5:
Bajo: 1
Alto: 2
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V. RESULTADOS

5.1. Presentacion de resultados

Prueba de fiabilidad cuestionario:

Tabla 1. Estadisticas de fiabilidad de la variable nivel de
conocimiento de medidas preventivas frente al covid-19

Alfa de N de
Cronbach elementos
,693 23

Interpretacion: De acuerdo a los resultados del analisis de fiabilidad
que es ,693 puntos y segun el rango de la tabla de valores de
Cronbach, se determina que el instrumento de medicién es de

consistencia interna buena.

Prueba de fiabilidad guia de observacion:

Tabla 2: Estadisticas de fiabilidad de la variable nivel de
aplicacion de medidas preventivas frente al covid-19

Alfa de N de
Cronbach elementos
,516 15

Interpretacion: De acuerdo a los resultados del analisis de fiabilidad
que es ,516 puntos y segun el rango de la tabla de valores de
Cronbach, se determina que el instrumento de medicion, guia de

observacién es de consistencia interna moderada.
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Tabla 3. Prueba de normalidad de variables y dimensiones de estudio

Prueba de normalidad
Kolmogorov-Smirnov@

Estadistico al Sig.
Conocimiento sobre la COVID- 224 335 ,000
19
Conocimiento de  barreras ,167 335 ,000
quimicas
Conocimiento de distancia fisica ,359 335 ,000
Conocimiento de equipos de ,109 335 ,000
proteccién personal
Conocimiento de aislamiento ,266 335 ,000
social obligatorio o cuarentena
Identificacion de la clinica de la ,246 335 ,000
CoOVID-19
Empleo de barreras quimicas ,343 335 ,000
Cumplimiento de distancia fisica 242 335 ,000
Uso correcto de equipos de ,536 335 ,000
proteccién personal
Acato de aislamiento social ,260 335 ,000
obligatorio o cuarentena
SUMA NIVEL DE ,080 335 ,000
CONOCIMIENTO DE

MEDIDAS PREVENTIVAS

FRENTE AL COVID-19

SUMA NIVEL DE APLICACION ,123 335 ,000
DE MEDIDAS PREVENTIVAS

FRENTE AL COVID-19

Interpretacion: De acuerdo al analisis muestral la prueba de normalidad

correspondiente al tamafio de n= 335 es Kolmogorov — Smirnov.

En la tabla presentada se aprecia que el resultado de la significancia de la
prueba de normalidad en ambas variables de estudio es inferior al valor tedrico

(a=0.05), tomando la decision de aceptar la hipétesis alterna.
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Por lo tanto, se indica que los resultados obtenidos corresponden a una

distribucion no paramétrica.
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Tabla 4. Contrastacion de hipotesis general

Ha: Existe una relacion directa y significativa entre el nivel de conocimiento y
la aplicacion de medidas preventivas frente al covid-19 en los pobladores del
distrito de ElI Carmen, Chincha 2020

Ho: No existe una relacion directa y significativa entre el nivel de conocimiento
y aplicacion de medidas preventivas frente al covid-19 en los pobladores del
distrito de ElI Carmen, Chincha 2020

Prueba de correlacion Rho de Spearman:

Significancia: valor tedrico de a=0.05

Nivel de Nivel de
conocimiento aplicacién  de
de medidas medidas
preventivas preventivas
frente al covid- frente al covid-

19 19
Nivel Qe_ Coef|C|e_n,te de 1,000 330"
conocimiento de  correlacion
medidas Sig. (bilateral) . ,000
preventivas frente
Rho de al covid-19 335 335
Spearman valel d(la, Coef|C|e_n,te de 330" 1,000
aplicacion de correlacion
medidas Sig. (bilateral) ,000
preventivas frente
al covid-19 335 335

Interpretacion: De acuerdo al andlisis de la normalidad la prueba de
correlacion correspondiente al comportamiento de las variables (no

paramétrica) es Rho de Spearman.

En la tabla presentada se aprecia que el resultado del coeficiente de
correlacion en ambas variables de estudio es de Rho= 0,330 lo cual denota
que el coeficiente de correlacion es bajo.
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Asimismo, se aprecia el valor de la significancia p= 0,000 lo cual es inferior al
valor tedrico (a= 0,05), por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se puede
afirmar que existe una relacion directa y significativa entre el nivel de
conocimiento y la aplicacion de medidas preventivas frente al covid-19 en los
pobladores del distrito de EI Carmen, Chincha 2020.
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Tabla 5. Contrastacion de hipotesis especifica 1

Ha: Existe una relacion estrecha y significativa entre el nivel de conocimiento
sobre la Covid-19 y la identificacion de la clinica en los pobladores de El
Carmen, Chincha 2020.

Ho: No existe una relacion estrecha y significativa entre el nivel de conocimiento
sobre la Covid-19 y la identificacion de la clinica en los pobladores de El
Carmen, Chincha 2020.

Conocimiento Identificacion
sobre la de la clinica de
COVID-19 la COVID-19

Coeficiente de

Conocimiento . 1,000 -,013

sobre la correlacion

COVID-19 Sig. (bilateral) . ,811
Rho de N 335 335
S .

pearman o niificacion  COShciente de -013 1,000
de la clinica de correlacion
Sig. (bilateral) ,811 .
| VID-1
aco 9 335 335

Interpretacion: De acuerdo al analisis de la normalidad la prueba de
correlacién correspondiente al comportamiento de las dimensiones (no

paramétrica) es Rho de Spearman.

En la tabla presentada se aprecia que el resultado del coeficiente de
correlacién en ambas dimensiones de estudio es de Rho= - 0,013 lo cual

denota que no existe correlaciéon

Asimismo, se aprecia el valor de la significancia p= 0,811 lo cual es superior al
valor tedrico (o= 0,05), por lo tanto, no se rechaza la hipotesis nula y se puede
afirmar que no existe una relacion estrecha y significativa entre el nivel de
conocimiento sobre la Covid-19 y la identificacion de la clinica en los
pobladores de El Carmen, Chincha 2020.
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Tabla 6. Contrastacion de hipotesis especifica 2

Ha: Existe una relacion directa y significativa entre nivel de conocimiento y

empleo de barreras quimicas en los pobladores de EI Carmen, Chincha 2020.

Ho: No existe una relacion directa y significativa entre nivel de conocimiento y

empleo de barreras quimicas en los pobladores de EI Carmen, Chincha 2020.

Conocimie Empleo de

nto de barreras
barreras  quimicas
guimicas
Conocimiento Coef|C|e.n,te de 1,000 -,008
de barreras cc.)rrela.mon
quimicas Sig. (bilateral) . ,881
Rho de N 335 335
Spearman Empleo de Coef|C|eln,te de _008 1,000
barreras cgrrelguon
quimicas Sig. (bilateral) ,881 .
N 335 335

Interpretacion: De acuerdo al andlisis de la normalidad la prueba de
correlacion correspondiente al comportamiento de las dimensiones (no

paramétrica) es Rho de Spearman.

En la tabla presentada se aprecia que el resultado del coeficiente de
correlacion en ambas dimensiones de estudio es de Rho= - 0,008 lo cual

denota que no existe correlacion

Asimismo, se aprecia el valor de la significancia p= 0,881 lo cual es superior al
valor tedrico (o= 0,05), por lo tanto, no se rechaza la hipotesis nula y se puede
afirmar que no existe una relacion estrecha y significativa entre nivel de
conocimiento y empleo de barreras quimicas en los pobladores de El Carmen,
Chincha 2020.
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Tabla 7. Contrastacion de hipétesis especifica 3
Ha: Existe una relacion significativa entre nivel de conocimiento y cumplimiento

de la distancia fisica en los pobladores de El Carmen, Chincha 2020.

Ho: No existe una relacion significativa entre nivel de conocimiento y
cumplimiento de la distancia fisica en los pobladores de ElI Carmen, Chincha
2020.

Conocimient .
Cumplimiento
0 de . .
. . de distancia
distancia L.
L. fisica
fisica
o Coeﬁmente de 1,000 037
Conocimiento  correlacion
de distancia Sig. (bilateral) . 497
Rho de fisica N 335 335
Spearman . Coeficiente de
: Cumplimiento L ,037 1,000
de distancia correlacion
fsica Sig. (bilateral) 497 )
N 335 335

Interpretacion: De acuerdo al andlisis de la normalidad la prueba de
correlacién correspondiente al comportamiento de las dimensiones (no

paramétrica) es Rho de Spearman.

En la tabla presentada se aprecia que el resultado del coeficiente de
correlacién en ambas dimensiones de estudio es de Rho= 0,037 lo cual denota

que no existe correlacion

Asimismo, se aprecia el valor de la significancia p= 0,497 lo cual es superior al
valor tedrico (a= 0,05), por lo tanto, no se rechaza la hipétesis nula y se puede
afirmar que no existe una relacion significativa entre nivel de conocimiento
cumplimiento del distanciamiento fisico en los pobladores de ElI Carmen,
Chincha 2020.
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Tabla 8. Contrastacion de hipétesis especifica 4

Ha: Existe una relacion directa y significativa entre nivel de conocimiento y el
empleo correcto de equipos de proteccion personal en los pobladores de El
Carmen, Chincha 2020.

Ho: No existe una relacion directa y significativa entre nivel de conocimiento y
empleo correcto de equipos de proteccion personal en los pobladores de El
Carmen, Chincha 2020.

Conocimient Empleo correcto
o de equipos de equipos de

de proteccion
proteccion  personal
personal
Conpmmento de Coef|C|eln,te de 1,000 123
equipos de correlacion
proteccién Sig. (bilateral) : ,024
Rho de personal N 335 335
Spearman Empleo .correcto Coef|C|eln,te de 123" 1,000
de equipos de correlacion
proteccién Sig. (bilateral) ,024 :
personal N 335 335

Interpretacion: De acuerdo al analisis de la normalidad la prueba de
correlacion correspondiente al comportamiento de las dimensiones (no

paramétrica) es Rho de Spearman.

En la tabla presentada se aprecia que el resultado del coeficiente de
correlacion en ambas dimensiones de estudio es de Rho= 0,123 lo cual denota

gue el coeficiente de correlacion es bajo.

Asimismo, se aprecia el valor de la significancia lo cual es inferior al valor
tedrico (a= 0,05), por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se puede afirmar
gue existe una relacion directa y significativa entre nivel de conocimiento y el
empleo correcto de equipos de proteccion personal en los pobladores de El
Carmen, Chincha 2020.
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Tabla 9. Contrastacion de hipétesis especifica 5

Ha: Existe una relacion directa entre el nivel de conocimiento y el acato de

aislamiento social obligatorio o cuarentena en los pobladores de ElI Carmen,

Chincha 2020.

Ho: No existe una relacién directa entre el nivel de conocimiento y el acato de

aislamiento social obligatorio o cuarentena en los pobladores de ElI Carmen,

Chincha 2020.

Conocimient Acato de
0 de aislamiento
aislamiento social

social obligatorio o

obligatorio o cuarentena
cuarentena

Conocimiento de
aislamiento
social obligatorio

Rho de 0 cuarentena

Spearman Acato de
aislamiento
social obligatorio
0 cuarentena

Coeficiente de
correlacion
Sig. (bilateral)
N

Coeficiente de
correlacion
Sig. (bilateral)
N

1,000 ,188™
. ,001

335 335
,188™ 1,000
,001 .
335 335

Interpretacion: De acuerdo al analisis de la normalidad la prueba de

correlacion correspondiente al comportamiento de las dimensiones (no

paramétrica) es Rho de Spearman.

En la tabla presentada se aprecia que el resultado del coeficiente de

correlaciéon en ambas dimensiones de estudio es de Rho= 0,188 lo cual denota

que el coeficiente de correlacion es bajo.

Asimismo, se aprecia el valor de la significancia p= 0,001 lo cual es inferior al

valor tedrico (a= 0,05), por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula y se puede

afirmar que existe una relacion directa entre el nivel de conocimiento y el acato
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de aislamiento social obligatorio o cuarentena en los pobladores de El Carmen,
Chincha 2020.
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Tabla 10. Resultados de reactivos de la variable conocimiento sobre medidas preventivas frente al covid-19

organizado por dimensiones

Correcto Incorrecto Total
f % f % f %
P1 éQué es la COVID-19? 185 55% 150 45% 335 100%
Conocimiento
sobre la COVID- P2 ¢Cémo se transmite la COVID-19? 225 67% 110 33% 335 100%
19 s , )
p3  cCudlessonlos shtomas habituales 115 34% 220 66% 335 100%
pg  ccusntos pasos tiene elfavado de 88 26% 247 74% 335 100%
¢En el lavado de manos siempre debo
PS5 utilizar la escobilla para ufias? 102 30% 233 70% 335 100%
Para evitar el contagio por COVID-19,
o P6  iCuanto tiempo como minimo debe 149 44% 186 56% 335 100%
Conocimiento de lavarse las manos?
barreras quimicas P7 dPueZZI Lg;l,:j;j;errr:’:g:?:;EL?;COhOI 211 63% 124 37% 335 100%
pg  ¢fnauemomentos g:ﬁ“ utilizar el 179 53% 156 47% 335 100%
¢Voy a estar protegido(a) sélo si me
P9 lavo las manos con jabén 219 65% 116 35% 335 100%
antibacterial?
¢ La distancia fisica disminuye la
Conocimiento  de P10 probabilidad de contagio por COVID- 277 83% 58 17% 335 100%
19?
distancia fisica s -
P11 éCudntos metros como minimo debe 140 42% 195 58% 335 100%

ser la distancia fisica?
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py2 N auemomentos debo uilizarls 172 51% 163 49% 335 100%
py3  cbebodutarme lamascarila sin 218 65% 117 35% 335 100%
Respecto al uso de mascarillas ¢ Qué
P14 tipo de mascarilla debe utilizar? 188 56% 147 44% 335 100%
Si estoy cuidando a un paciente con
o P15 COVID-19, ¢es necesario el uso de 230 69% 105 31% 335 100%
Conocimiento de mascarilla?
S?;Iéa(;ogén de P16  ¢Esnecesario el uso de guantes? 191 57% 144 43% 335 100%
personal P17 ¢Qué debo Zicaenrtzls;etirarme los 209 62% 126 38% 335 100%
p1g  Sisel0 decasa es necesaro que 182 54% 153 46% 335 100%
protector facial?
¢El uso de mascarilla disminuye
P19 considerablemente el contagio de 262 78% 73 22% 335 100%
COVID-19?
p2g Enauécasosestndicadoclusode  1pg 32% 227 68% 335 100%
¢Es necesario el aislamiento social
Conocimiento  de P21 obligatorio o cuarentena? 251 75% 84 25% 335 100%
ai;'_amier)to social p22 ¢Qué es cuarentena? 156 47% 179 53% 335 100%
guai?éjlrt]?enr(\)a ° éConsidera Ud. necesario que un

P23 paciente con COVID-19 permanezca 237 71% 98 29% 335 100%

en aislamiento?

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: De acuerdo a los resultados presentados en la siguiente tabla de frecuencias de los reactivos de la variable
conocimiento de medidas preventivas frente al covid-19 se muestra que en los reactivos P2, P7, P9, P10, P15, P21y P23

mas del 50% de la muestra ha respondido correctamente a las interrogantes.
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Tabla 11.

organizado por dimensiones.

Resultados de reactivos de la variable aplicacion sobre medidas preventivas frente al covid-19

Correcto Incorrecto Total
f % f % f %
P1 ¢Conoce los pasos (el lavado de 81 24% 254 76% 335 100%
p2  ¢Realizacomectamente los pasos del 47 14% 288 86% 335 100%
¢Emplea el tiempo minimo necesario del
Empleo de barreras 4 lavado de manos para prevenir el 200 60% 135 40% 335 100%
quimicas contagio de COVID-19?
¢Usa adecuadamente el alcohol gel u
P4 otra solucion de alcohol? 319 95% 16 5% 335 100%
¢ Utiliza las soluciones de alcohol

PS correctas para la desinfeccion? 310 93% 25 % 335 100%
Cumplimiento de ¢Aplica adecuadamente la distancia
distancia fisica P6 fisica minima? 169 50% 166 50% 335 100%

P7 ¢Utiliza adecuadamente la mascarilla? 289 86% 46 14% 335 100%
Uso correcto de P8 ¢ Se retira correctamente la mascarilla? 240 72% 95 28% 335 100%
equipos de ¢ Utiliza la mascarilla adecuada para su
p?otepccién personal P9 o protec;cic’n_nl’? o 183 55% 152 45% 335 100%

P10 ¢Utiliza e prot:é:(ta?:zj:é:éi?en situaciones 196 59% 139 41% 335 100%
Acato de
glbslligr;tloer?éoosomal P11  ¢Cumple estrictamente la cuarentena? 27 8% 308 92% 335 100%
cuarentena

P12 ¢ Si tose o estornuda se cubre con el 278 83% 57 17% 335 100%

antebrazo
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¢Mantiene limpia y desinfectadas las o
P13 superficies y en general la vivienda? 276 82%

Identificacion de la .
¢ Reconoce los mecanismos de

ignica de la COVID- P14 transmision de la COVID-19? 220 66%
; Identifica los sintomas habituales de la
P15 ¢ COVID-19? 104 31%

59
115
231

18% 335 100%
34% 335 100%
69% 335 100%

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: De acuerdo a los resultados presentados en la siguiente tabla de frecuencias de los reactivos de la variable

conocimiento de medidas preventivas frente al covid-19 se muestra que en los reactivos P4, P5, P7, P12 y P13 del 80 al

90% de la muestra ha respondido correctamente a las interrogantes.
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Tabla 12. Resultados del reactivo n°01. Sexo

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje 1
valido acumulado
Femenino 226 67,5 67,5 67,5
Masculino 109 32,5 32,5 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 1. Resultados del reactivo n°01. Sexo

SEXO
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°01 se aprecia que el

67,46% de la muestra es de sexo femenino y el 32,54% de sexo masculino.
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Tabla 13. Resultados del reactivo n°02. Edad

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje L)
valido acumulado
18 - 25 afios 137 40,9 40,9 40,9
26 - 35 afios 116 34,6 34,6 75,5
36 - 45 afios 62 18,5 18,5 94,0
46 - 50 afos 20 6,0 6,0 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 2. Resultados de reactivo n°02. Edad
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°02 se aprecia que el
40,9% pertenecen a los intervalos de edad entre 18-25 afios, el 34,6% entre
26 — 35 afos, el 18,5% pertenece a los intervalos entre 36 — 45 afios y el 5,9%

al intervalo de 46-50 afos.
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Tabla 14. Resultados del reactivo n°03. ¢ Qué es la covid-19?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje L1
valido acumulado
150 44.8 44.8 44.8
Incorrecto
Correcto 185 55,2 55,2 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 3. Resultados de reactivo n°03. ;Qué es la covid-19?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°03 se aprecia que el
44,8% de la muestra respondid de manera incorrecta a la interrogante y el

55,2% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 15. Resultados del reactivo n°04. ; Cémo se transmite la covid-19?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 110 32,8 32,8 32,8
Correcto 225 67,2 67,2 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 4. Resultados del reactivo n°04. ;Como se transmite la covid-19?

éComo se transmite la COVID-197?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°04 se aprecia que el
32,8% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

67,2% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 16. Resultados del reactivo n°05. ¢Cuales son los sintomas

habituales de la covid-19?

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje o
valido acumulado
Incorrecto 220 65,7 65,7 65,7
Correcto 115 34,3 34,3 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 5. Resultados del reactivo n°05. ¢Cuales son los sintomas

habituales de la covid-19?

¢ Cuales son los sintomas habituales de la COVID-19?
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Fuente: Elaboracion propia
Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°05 se aprecia que el

65,7% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

34,3% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 17. Resultados del reactivo n°06. ¢Cuéntos pasos tiene el lavado

de manos?
. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje ]
valido acumulado
Incorrecto 247 73,7 73,7 73,7
Correcto 88 26,3 26,3 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 6. Resultados del reactivo n°06. ¢ Cuantos pasos tiene el lavado

de manos?

¢ Cuantos pasos tiene el lavado de manos?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°06 se aprecia que el
73,7% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

26,3% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 18. Resultados del reactivo n°07. ¢En el lavado de manos siempre
debo utilizar la escobilla para uiias?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 233 69,6 69,6 69,6
Correcto 102 30,4 30,4 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 7. Resultados del reactivo n°07. ¢En el lavado de manos siempre

debo utilizar la escobilla para ufias?

éEn el lavado de manos siempre debo utilizar la escobilla para
unas?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°07 se aprecia que el
69,6% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

30,4% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 19. Resultados del reactivo n°08. Para evitar el contagio por covid-

19, ¢cuénto tiempo como minimo debe lavarse las manos?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 186 55,5 55,5 55,5
Correcto 149 445 445 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 8. Resultados del reactivo n°08. Para evitar el contagio por covid-

19, ¢cuénto tiempo como minimo debe lavarse las manos?

Para evitar el contagio por COVID-19, ;Cuanto tiempo como
minimo debe lavarse las manos?

G0

40

Porcentaje

209

10

T T
INCORRECTO CORRECTO

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°08 se aprecia que el
55,5% de la muestra respondid de manera incorrecta a la interrogante y el

44 5% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 20. Resultados del reactivo n°09. ¢Puedo utilizar siempre soélo el

alcohol gel para lavarme las manos?

Porcentaje  Porcentaje

Frecuencia Porcentaje L\
valido acumulado
Incorrecto 124 37,0 37,0 37,0
Correcto 211 63,0 63,0 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 9. Resultados del reactivo n°09. ¢Puedo utilizar siempre sélo el

alcohol gel para lavarme las manos?

¢;Puedo utilizar siempre sélo el alcohol gel para lavarme las

manos?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°09 se aprecia que el
37,0% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

63,0% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 21. Resultados del reactivo n°10. ¢ En qué momentos puedo utilizar
el alcohol gel?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 156 46,6 46,6 46,6
Correcto 179 53,4 53,4 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréafico 10. Resultados del reactivo n°10. ¢En qué momentos puedo

utilizar el alcohol gel?

éEn qué momentos puedo utilizar el alcohol gel?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°10 se aprecia que el
46,6% de la muestra respondido de manera incorrecta a la interrogante y el
53,4% lo hizo de manera correcta
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Tabla 22. Resultados del reactivo n°11. ¢Voy a estar protegido(a) sélo si

me lavo las manos con jabén antibacterial?

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje .
valido acumulado
Incorrecto 116 34,6 34,6 34,6
Correcto 219 65,4 65,4 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréafico 11. Resultados del reactivo n°11. ¢Voy a estar protegido(a) so6lo

si me lavo las manos con jabon antibacterial?

éVoy a estar protegido(a) sélo si me lavo las manos con jabon
antibacterial?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°11 se aprecia que el
34,6% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

65,4% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 23. Resultados del reactivo n°12. ¢ La distancia fisica disminuye la

probabilidad de contagio por covid-19?

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje L\
valido acumulado

Incorrecto 58 17,3 17,3 17,3
Correcto 277 82,7 82,7 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 12. Resultados del reactivo n°12. ¢La distancia fisica disminuye

la probabilidad de contagio por covid-19?

;La distancia fisica disminuye la probabilidad de contagio por

COVID-197?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°12 se aprecia que el
17,3% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

82,7% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 24. Resultados del reactivo n°13. ;Cuantos metros como minimo

debe ser la distancia fisica?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 195 58,2 58,2 58,2
Correcto 140 41,8 41,8 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 13. Resultados del reactivo n°13. ¢ Cuantos metros como minimo

debe ser la distancia fisica?

i Cuantos metros como minimo debe ser la distancia fisica?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°13 se aprecia que el
58,2% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

41,8% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 25. Resultados del reactivo n°14. ¢En qué momentos debo utilizar

la mascarilla?

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado

Incorrecto 163 48,7 48,7 48,7
Correcto 172 51,3 51,3 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 14. Resultados del reactivo n°14. ¢ En qué momentos debo utilizar

la mascarilla?

éEn qué momentos debo utilizar la mascarilla?
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Fuente: Elaboracion propia
Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°14 se aprecia que el

48,7% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

51,3% lo hizo de manera correcta.

94



Tabla 26. Resultados del reactivo n°15. ¢ Debo quitarme la mascarilla sin

haberme lavado las manos?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 117 34,9 34,9 34,9
Correcto 218 65,1 65,1 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 15. Resultados del reactivo n°15. ¢Debo quitarme la mascarilla

sin haberme lavado las manos?

:Debo quitarme la mascarilla sin haberme lavado las manos?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°15 se aprecia que el
34,9% de la muestra respondio de manera incorrecta a la interrogante y el

65,1% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 27. Resultados del reactivo n°16. Respecto al uso de mascarillas

¢qué tipo de mascarilla debe utilizar?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 147 43,9 43,9 43,9
Correcto 188 56,1 56,1 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 16. Resultados del reactivo n°16. Respecto al uso de mascarillas

¢qué tipo de mascarilla debe utilizar?
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utilizar?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°16 se aprecia que el
43,9% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

56,1% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 28. Resultados del reactivo n°17. Si estoy cuidando a un paciente

con covid-19, ¢es necesario el uso de mascarilla?

. . Porcentaje  Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 105 31,3 31,3 31,3
Correcto 230 68,7 68,7 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 17. Resultados del reactivo n°17. Si estoy cuidando a un paciente

con covid-19, ¢es necesario el uso de mascarilla?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°17 se aprecia que el
31,3% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

68,7% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 29. Resultados del reactivo n°18. ¢ Es necesario el uso de guantes?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 144 43,0 43,0 43,0
Correcto 191 57,0 57,0 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 18. Resultados del reactivo n°18. ¢Es necesario el uso de

guantes?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°18 se aprecia que el
43,0% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

57,0% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 30. Resultados del reactivo n°19. ;Qué debo hacer al retirarme los

guantes?
. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje L
valido acumulado
Incorrecto 126 37,6 37,6 37,6
Correcto 209 62,4 62,4 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 19. Resultados del reactivo n°19. ¢;Qué debo hacer al retirarme

los guantes?

¢ Qué debo hacer al retirarme los guantes?
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Fuente: Elaboracion propia
Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°19 se aprecia que el

37,6% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

62,4% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 31. Resultados del reactivo n°20. ¢ Si salgo de casa, es necesario

gue utilice protector facial?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje L.
valido acumulado
Incorrecto 153 45,7 45,7 45,7
Correcto 182 54 3 543 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 20. Resultados del reactivo n°20. ¢Si salgo de casa, es necesario

gue utilice protector facial?

i Sisalgo de casa, es nhecesario que utilice protector facial?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°20 se aprecia que el
45,7% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

54,3% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 32. Resultados del reactivo n°21. ¢ El uso de mascarilla disminuye
considerablemente el contagio de covid-19?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 73 21,8 21,8 21,8
Correcto 262 78,2 78,2 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 21. Resultados del reactivo n°21. ¢ El uso de mascarilladisminuye

considerablemente el contagio de covid-19?

iEluso de mascarilla disminuye considerablemente el contagio

de COVID-197
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Fuente: Elaboracion propia
Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°21 se aprecia que el

21,8% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

78,2% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 33. Resultados del reactivo n°22. ¢;En qué casos esta indicado el

uso de mameluco?

. . Porcentaje  Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 227 67,8 67,8 67,8
Correcto 108 32,2 32,2 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 22. Resultados del reactivo n°22. ¢ En qué casos esta indicado el

uso de mameluco?

iEn qué casos esta indicado el uso de mameluco?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°22 se aprecia que el
67,8% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

32,2% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 34. Resultados del reactivo n°23. ¢(Es necesario el aislamiento

social obligatorio o cuarentena?

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje L1
valido acumulado

Incorrecto 84 25,1 25,1 25,1
Correcto 251 74,9 74,9 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 23. Resultados del reactivo n°23. ¢Es necesario el aislamiento

social obligatorio o cuarentena?

éEs necesario el aislamiento social obligatorio o cuarentena?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°23 se aprecia que el
25,1% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

74,9% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 35. Resultados del reactivo n°24. ;Qué es cuarentena?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 179 53,4 53,4 53,4
Correcto 156 46,6 46,6 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 24. Resultados del reactivo n°24. ;Qué es cuarentena?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°24 se aprecia que el
53,4% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

46,6% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 36. Resultados del reactivo n°25. ¢ Considera Ud. Necesario que un

paciente con covid-19 permanezca en aislamiento?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado

Incorrecto 98 29,3 29,3 29,3
Correcto 237 70,7 70,7 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 25. Resultados del reactivo n°25. ¢ Considera Ud. Necesario que

un paciente con covid-19 permanezca en aislamiento?

éConsidera Ud. necesario que un paciente con COVID-19
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°25 se aprecia que el
29,3% de la muestra respondié de manera incorrecta a la interrogante y el

70,7% lo hizo de manera correcta.
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Tabla 37. Resultados del reactivo n°01. ¢ Conoce los pasos del lavado de

manos?
. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje L.
valido acumulado
Incorrecto 254 75,8 75,8 75,8
Correcto 81 24,2 24,2 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 26. Resultados del reactivo n°01. ¢Conoce los pasos del lavado

de manos?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°01 se aprecia que el
75,8% de la muestra aplic6 de manera incorrecta el conocimiento y el 24,2%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 38. Resultados del reactivo n°02. ¢ Realiza correctamente los pasos

del lavado de manos?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 288 86,0 86,0 86,0
Correcto 47 14,0 14,0 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 27. Resultados del reactivo n°02. ¢Realiza correctamente los

pasos del lavado de manos?
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Fuente: Elaboracion propia
Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°02 se aprecia que el

86,0% de la muestra aplic6 de manera incorrecta el conocimiento y el 14,0%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 39. Resultados del reactivo n°03. ¢Emplea el tiempo minimo

necesario del lavado de manos para prevenir el contagio de covid-19?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 135 40,3 40,3 40,3
Correcto 200 59,7 59,7 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréafico 28. Resultados del reactivo n°03. ¢(Emplea el tiempo minimo

necesario del lavado de manos para prevenir el contagio de covid-19?

iEmplea el tiempo minimo necesario del lavado de manos para
prevenir el contagio de COVID-197?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°03 se aprecia que el
40,3% de la muestra aplico de manera incorrecta el conocimiento y el 59,7%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 40. Resultados del reactivo n°04. ¢ Usa adecuadamente el alcohol
gel u otra solucion de alcohol?

. . Porcentaje  Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 16 4.8 4,8 4,8
Correcto 319 95,2 95,2 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 29. Resultados del reactivo n°04. ¢ Usa adecuadamente el alcohol
gel u otra solucion de alcohol?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°04 se aprecia que el
4,8% de la muestra aplic6 de manera incorrecta el conocimiento y el 95,2% lo

hizo de manera correcta.
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Tabla 41. Resultados del reactivo n°05. ¢ Utiliza las soluciones de alcohol

correctas para la desinfeccion?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 25 7,5 7,5 7,5
Correcto 310 92,5 92,5 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 30. Resultados del reactivo n°05. ¢Utiliza las soluciones de
alcohol correctas para la desinfeccién?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°05 se aprecia que el
7,5% de la muestra aplico de manera incorrecta el conocimiento y el 92,5% lo

hizo de manera correcta.
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Tabla 42. Resultados del reactivo n°06. ¢Aplica adecuadamente la

distancia fisica minima?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 166 49,6 49,6 49,6
Correcto 169 50,4 50,4 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 31. Resultados del reactivo n°06. ¢Aplica adecuadamente la

distancia fisica minima?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°06 se aprecia que el
49,6% de la muestra aplicé de manera incorrecta el conocimiento y el 50,4%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 43. Resultados del reactivo n°07. ¢Utiliza adecuadamente la

mascarilla?
. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje L.
valido acumulado
Incorrecto 46 13,7 13,7 13,7
Correcto 289 86,3 86,3 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 32. Resultados del reactivo n°07. ¢Utiliza adecuadamente la

mascarilla?
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Fuente: Elaboracion propia
Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°07 se aprecia que el

13,7% de la muestra aplic6 de manera incorrecta el conocimiento y el 86,3%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 44. Resultados del reactivo n°08. ¢Se retira correctamente la

mascarilla?
. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje L1
valido acumulado
Incorrecto 95 28,4 28,4 28,4
Correcto 240 71,6 71,6 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 33. Resultados del reactivo n°08. ¢Se retira correctamente la

mascarilla?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°08 se aprecia que el
28,4% de la muestra aplico de manera incorrecta el conocimiento y el 71,6%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 45. Resultados del reactivo n°09. ¢Utiliza la mascarilla adecuada

para su protecciéon?

. . Porcentaje  Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 152 45,4 45,4 45,4
Correcto 183 54,6 54,6 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 34. Resultados del reactivo n°09. ¢ Utiliza la mascarilla adecuada

para su proteccién?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°09 se aprecia que el
45,4% de la muestra aplico de manera incorrecta el conocimiento y el 54,6%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 46. Resultados del reactivo n°10. ¢Utiliza el protector facial en

situaciones adecuadas?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 139 41,5 41,5 41,5
Correcto 196 58,5 58,5 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 35. Resultados del reactivo n°10. ¢Utiliza el protector facial en

situaciones adecuadas?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°10 se aprecia que el
41,5% de la muestra aplicé de manera incorrecta el conocimiento y el 58,5%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 47. Resultados del reactivo n°l1l. ¢(Cumple estrictamente la

cuarentena?
. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Incorrecto 308 91,9 91,9 91,9
Correcto 27 8,1 8,1 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréafico 36. Resultados del reactivo n°11. ¢(Cumple estrictamente la

cuarentena?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°11 se aprecia que el
91,9% de la muestra aplicé de manera incorrecta el conocimiento y el 8,1% lo

hizo de manera correcta.
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Tabla 48. Resultados del reactivo n°12. ¢ Sitose o estornuda se cubre con

el antebrazo?

. . Porcentaje  Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 57 17,0 17,0 17,0
Correcto 278 83,0 83,0 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 37. Resultados del reactivo n°12. ¢Si tose o estornuda se cubre

con el antebrazo?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°12 se aprecia que el
17,0% de la muestra aplic6 de manera incorrecta el conocimiento y el 83,0%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 49. Resultados del reactivo n°13. ¢ Mantiene limpia y desinfectadas

las superficies y en general la vivienda?

. . Porcentaje  Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 59 17,6 17,6 17,6
Correcto 276 82,4 82,4 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréafico 38. Resultados del reactivo n°l13. ¢Mantiene limpia vy

desinfectadas las superficies y en general la vivienda?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°13 se aprecia que el
17,6% de la muestra aplicO de manera incorrecta el conocimiento y el 82,4%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 50.Resultados del reactivo n°14. ;Reconoce los mecanismos de

transmision de la covid-19?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 115 34,3 34,3 34,3
Correcto 220 65,7 65,7 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 39. Resultados del reactivo n°14. ;Reconoce los mecanismos de

transmision de la covid-19?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°14 se aprecia que el
34,3% de la muestra aplicO de manera incorrecta el conocimiento y el 65,7%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 51. Resultados del reactivo n°15. ¢ldentifica los sintomas

habituales de la covid-19?

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecto 231 69,0 69,0 69,0
Correcto 104 31,0 31,0 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 40. Resultados del reactivo n°15. ¢ldentifica los sintomas

habituales de la covid-19?
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada del reactivo n°15 se aprecia que el
69,0% de la muestra aplic6 de manera incorrecta el conocimiento y el 31,0%

lo hizo de manera correcta.
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Tabla 52. Resultados de la dimensién n°01. Conocimiento sobre la covid-
19

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje .
valido acumulado
Bajo 53 15,8 15,8 15,8
Medio 223 66,6 66,6 82,4
Alto 59 17,6 17,6 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréafico 41. Resultados de la dimensiéon n°01. Conocimiento sobre la
covid-19
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la dimension n°01: Conocimiento
sobre la covid-19 se aprecia que el 15,8% de la muestra posee un nivel bajo
de conocimiento sobre covid-19, el 66,6% un nivel medio y el 17,6% un nivel

alto.
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Tabla 53. Resultados de la dimension n°02. Conocimiento de barreras

quimicas
. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje .
valido acumulado

Bajo 8 2,4 2,4 2,4
Medio 295 88,1 88,1 90,4
Alto 32 9,6 9,6 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 42. Resultados de la dimensién n°02. Conocimiento de barreras

guimicas
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la dimension n°02: Conocimiento
de barreras quimicas se aprecia que el 2,4% de la muestra posee un nivel bajo
de conocimiento barreras quimicas, el 88,1% un nivel medio y el 9,6% un nivel

alto.
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Tabla 54. Resultados de la dimension n°03. Conocimiento de distancia

fisica
. . Porcentaje  Porcentaje
Frecuencia Porcentaje L
valido acumulado
Bajo 32 9,6 9,6 9,6
Medio 110 32,8 32,8 42 4
Alto 193 57,6 57,6 100,0
Total 335 100,0 100,0
Fuente: Elaboracion propia
Grafico 43. Resultados de la dimensién n°03. Conocimiento de distancia
fisica
Conocimiento de distancia fisica
G0
50

o 407

Iy

=

@

2 307 57 51

o

o

204

10

1
MEDIC

|
ALTO

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la dimension n°03: Conocimiento

de distancia fisica se aprecia que el 9,6% de la muestra posee un nivel bajo

de conocimiento de distancia fisica, el 32,8% un nivel medio y el 57,6% un

nivel alto.
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Tabla 55. Resultados de la dimension n°04. Conocimiento de equipos de

proteccion personal

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Bajo 25 7,5 7,5 7,5
Medio 157 46,9 46,9 54,3
Alto 153 45,7 45,7 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 44. Resultados de la dimension n°04. Conocimiento de equipos

de proteccion personal
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la dimension n°04: Conocimiento
de equipos de proteccion personal se aprecia que el 7,5% de la muestra posee
un nivel bajo de conocimiento de uso de equipos de proteccion personal, el

46,9% un nivel medio y el 45,7% un nivel alto.
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Tabla 56. Resultados de la dimensién n°05. Conocimiento de aislamiento

social obligatorio o cuarentena

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Bajo 27 8,1 8,1 8,1
Medio 217 64,8 64,8 72,8
Alto 91 27,2 27,2 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 45. Resultados de la dimensién n°05. Conocimiento de

aislamiento social obligatorio o cuarentena
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la dimension n°05: Conocimiento
de aislamiento social obligatorio o cuarentena se aprecia que el 8,1% de la
muestra posee un nivel bajo de conocimiento de aislamiento social obligatorio

0 cuarentena, el 64,8% un nivel medio y el 27,2% un nivel alto.
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Tabla 57. Resultados de la dimensién n°01. Identificacién de la clinica de

la covid-19
. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje .
valido acumulado

Bajo 17 51 51 51
Medio 252 75,2 75,2 80,3
Alto 66 19,7 19,7 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 46. Resultados de la dimensién n°01. Identificacion de la clinica

de la covid-19
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la dimensién n°01: Identificacion de

la clinica de la Covid-19 se aprecia que el 5,1% de la muestra posee un nivel

bajo de identificacion de la clinica de la Covid-19, el 75,2% un nivel medio y el

19,7% un nivel alto.
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Tabla 58. Resultados de la dimension n °02. Empleo de barreras quimicas

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 166 49,6 49,6 49,6
Alto 169 50,4 50,4 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 47. Resultados de la dimension n°02 Empleo de barreras

guimicas
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la dimension n°02: Empleo de
barreras quimicas se aprecia que el 49,6% de la muestra posee un nivel bajo

de empleo de barreras quimicas y el 50,4% un nivel alto.
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Tabla 59. Resultados de la dimension n°03. Cumplimiento de distancia

fisica
. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado

Bajo 8 2,4 2,4 2,4
Medio 115 34,3 34,3 36,7
Alto 212 63,3 63,3 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 48. Resultados de la dimension n°03. Cumplimiento de distancia

fisica
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la dimension n°03: Cumplimiento
de distancia fisica se aprecia que el 2,4% de la muestra posee un nivel bajo
de cumplimiento de distancia fisica, el 34,3% un nivel medio y el 63,3% un

nivel alto.
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Tabla 60. Resultados de la dimension n°04. Empleo correcto de equipos

de proteccion personal

Porcentaje  Porcentaje

Frecuencia Porcentaje .
valido acumulado
Bajo 308 91,9 91,9 91,9
Alto 27 8,1 8,1 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 49. Resultados de ladimensién n°04. Empleo correcto de equipos

de proteccion personal
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la dimension n°04: Empleo correcto
de equipos de proteccion personal se aprecia que el 91,9% de la muestra
posee un nivel bajo de uso correcto de equipos de proteccién personal, el 8,1%

un nivel alto.

129



Tabla 61. Resultados de la dimension n°05. Acato de aislamiento social

obligatorio o cuarentena

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Bajo 1 3 3 3
Medio 136 40,6 40,6 40,9
Alto 198 59,1 59,1 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 50. Resultados de la dimensiéon n°05. Acato de aislamiento social

obligatorio o cuarentena
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la dimension n°05: Acato de
aislamiento social obligatorio o cuarentena se aprecia que el 0,3% de la
muestra posee un nivel bajo de acato de aislamiento social obligatorio o

cuarentena, el 40,6% un nivel medio y el 59,1% un nivel alto.
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Tabla 62. Resultados de |la variable X. Nivel de conocimiento de medidas

preventivas frente al covid-19

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 82 24,5 24,5 24,5
Medio 244 72,8 72,8 97,3
Alto 9 2,7 2,7 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Grafico 51. Resultados de la variable X. Nivel de conocimiento de

medidas preventivas frente al covid-19
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la variable X: Nivel de conocimiento
de medidas preventivas frente al Covid-19, se aprecia que el 24,5% de la
muestra posee un nivel bajo de conocimiento de medidas preventivas frente al

Covid-19, el 72,8% un nivel medio y el 2,7% un nivel alto.
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Tabla 63. Resultados de la variable Y. Nivel de aplicacion de medidas

preventivas frente al covid-19

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 43 12,8 12,8 12,8
Medio 290 86,6 86,6 99,4
Alto 2 ,6 ,6 100,0
Total 335 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 52. Resultados de la variable Y. Nivel de aplicacion de medidas

preventivas frente al covid-19
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla presentada de la variable Y: Nivel de aplicacion de

medidas preventivas frente al Covid-19 se aprecia que el 12,8% de la muestra

posee un nivel bajo de aplicacién de medidas preventivas frente al Covid-19,

el 86,6% un nivel medio y el 0,6% un nivel alto.

132



VI. ANALISIS DE LOS RESULTADOS

6.1.

Andlisis descriptivo de los resultados

La técnica de andlisis e interpretacion se realizO mediante la
confrontacion de las respuestas correctas y respuestas incorrectas
obtenidas por la muestra, con la ayuda del programa excel, se realizo
la tabulacion de toda la informacion recabada por el cuestionario y
guia de observacion, luego de ello de acuerdo a las respuestas se
realizaron los cuadros estadisticos los cuales corresponderan a los

resultados de la investigacion realizada.

Luego del recojo de informacion y procesamiento de datos del
estudio realizado en los pobladores del distrito de EI Carmen, que
tiene por objetivo el determinar la relacion entre el nivel de
conocimiento y la aplicacion de medidas preventivas frente al covid-
19 en los pobladores del distrito de ElI Carmen, Chincha 2020, se
realizo la prueba de normalidad de acuerdo al tamafio muestral (n=

335) la cual fue Kolmogorov- Smirnov.

De acuerdo al comportamiento de las variables de estudio (no
paramétrica) se realizd la prueba correlacion de Rho Spearman,
obteniendo que hay un coeficiente de correlaciéon de Rho= 0,330 y
una significancia de p= 0,000; mediante ello se pudo comprobar la
hipétesis general planteada para dicha investigacion, por lo tanto, se
afirma que existe una relacion directa y significativa entre el nivel de
conocimiento y la aplicacién de medidas preventivas frente al covid-
19 en los pobladores del distrito de ElI Carmen, Chincha 2020,
asimismo debido al comportamiento de las variables se puede
afirmar también que, mientras mas conocimiento tenga la persona
sobre medidas preventivas, tendra un nivel mejor o adecuado de

aplicacion de las mismas.
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6.2.

En los resultados presentados se evidencia que para la variable X:
Nivel de conocimiento de medidas preventivas frente al covid-19 el
24,5% de la muestra estudiada posee un nivel bajo de conocimiento
de medidas preventivas frente al Covid-19, el 72,8% un nivel medio

y el 2,7% un nivel alto.

Por otro lado, para la variable X: Nivel de aplicacion de medidas
frente al covid-19 se evidencia que, el 12,8% de la muestra posee un
nivel bajo de aplicacién de medidas preventivas frente al Covid-19, el
86,6% un nivel medio y el 0,6% un nivel alto.

Comparacion de resultados con marco teorico

La covid- 19 es una enfermedad recientemente descubierta causada
por el virus llamado SARS-CoV-2, provocando sintomas leves o en
muchos casos la muerte, en la actualidad esta enfermedad es
considerada un problema de salud mundial, ya que, debido a su
propagacion por todo el mundo, fue catalogada como pandemia.
Debido a que la poblacion del distrito de EI Carmen no es ajena a
esta realidad surgi6 la necesidad de realizar la presente investigacion
para lo cual se planteé la siguiente pregunta: ¢Cudl es la relacion
entre el nivel de conocimiento y aplicacion de medidas preventivas
frente al covid-19 en los pobladores del distrito de ElI Carmen,
Chincha 20207?, de acuerdo a los resultados obtenidos mediante el
procesamiento de datos, se dio respuesta a esta pregunta la cual
afirma que existe una relacién directa y significativa entre en el nivel
de conocimiento y la aplicacién de medidas preventivas frente al
covid-19 en los pobladores del distrito de El Carmen, Chincha 2020,
(Rho= 0,330; p= 0,000)

Durante el proceso de investigacién se tuvo algunas limitaciones
tales como: acceso a poca informacion sobre la enfermedad covid-
19 ya que la mayor parte de informacion se encuentra en inglés,

inconvenientes para obtener informacion sobre el total de la
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poblacion de 18 — 50 afios que vive en el cercado de El Carmen,
rehlso de personas para participar de la investigacion por falta de
tiempo, dificultades para la aplicacion de la guia de observacion
debido a que algunas personas tenian temor de que se ingrese a su
vivienda.

Luego de la recoleccion, procesamiento de informacion y de analizar
los resultados obtenidos, estos datos indican que si existe una
relacion directa y significativa entre el conocimiento y aplicacion de
medidas preventivas frente al covid-19 (p= 0,000), estos hallazgos
son similares a los observados en la investigacion realizada por
Vilchez G. y Camayo V. (2017) “Nivel de conocimiento y aplicacion
de las medidas de bioseguridad en estudiantes de Enfermeria de la
Universidad Nacional del Centro del Peru-2017” quienes encontraron
que existe una relacion

Directa y significativa entre el nivel de conocimiento y aplicacion de
las medidas de bioseguridad en estudiantes de Enfermeria de la
Universidad Nacional del Centro del Peru (p=0,000).

Asimismo, podemos afirmar que el nivel de conocimiento medidas
preventivas frente al covid-19 en los pobladores del distrito de El
Carmen fue de 24,5% nivel bajo, 72,8% un nivel medio y el 2,7%, un
nivel alto con estos hallazgos son similares a los del estudio realizado
por Tamariz F. (2016) en su investigacion “ Nivel de conocimiento y
practica de medidas de bioseguridad: Hospital San José del Callao
2016”, quien encontrdé que el 55 % del personal asistencial de los
servicios de hospitalizacion poseian un nivel medio 26 % nivel alto y
19 %.nivel bajo.3¢

El nivel de conocimiento de medidas preventivas frente al covid-19
de los pobladores del distrito de ElI Carmen (medio) representa una
situacion favorable ya que, a raiz del incremento de contagios, el que
la poblacion posea un conocimiento medio contribuye a la adopcion

de medidas pertinentes para evitar la propagacion del virus sobre
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todo en aquellas personas que presentan alguna enfermedad
subyacente.

Sin embargo, aunque en el conocimiento en los pobladores del
distrito de EI Carmen sea medio existe un porcentaje del 24,5% que
posee un nivel de conocimiento bajo lo cual representa un riesgo,
debido a que si tienen un conocimiento desfavorable no sabran que
medidas adoptar, por lo tanto, se encontrardn mas expuestos a
contagiarse.

Podemos afirmar que en el nivel de aplicacion de medidas
preventivas frente al covid-19 el 12,8% posee un nivel bajo, el 86,6%
un nivel medio y el 0,6% un nivel alto, estos hallazgos son similares
a los de la investigacion realizada por Candela C. (2019) “Précticas
de bioseguridad y habitos en saneamiento basico de las familias del
A.A. H.H. Los Angeles del distrito de Pueblo Nuevo de la provincia
de Chincha, 2019”, quien encontré que el 52,9% de la poblacion de
estudio presenté un nivel adecuado de practicas de bioseguridad.?

El nivel de aplicacion de medidas preventivas es 6ptimo, quiere decir
gue el mayor porcentaje de la muestra si aplica de manera adecuada
medidas de prevencion pertinentes para evitar la transmision del
covid-19, pero también es necesario disminuir el porcentaje de
aquellos pobladores que poseen un bajo nivel de aplicacién. Por tal
motivo es importante la difusion de las medidas adecuadas de
proteccion mediante boletines informativos, sesiones educativas
virtuales, etc; para de ese modo disminuir el riesgo de exposicion y
contagio del virus SARS-CoV-2 asi como de otras enfermedades.

El nivel de conocimiento de equipos de proteccién personal es
favorable, ya que segun los resultados el 7,5% posee un nivel bajo,
el 46,9% un nivel medio y el 45,7% un nivel alto, estos resultados son
semejantes a los del estudio realizado por Vilchez G. y Camayo V.
(2017) “Nivel de conocimiento y aplicacion de las medidas de
bioseguridad en estudiantes de Enfermeria de la Universidad
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Nacional del Centro del Peru-2017”, en donde hall6 que el 55.1%
poseia un nivel medio, el 37,8% nivel alto y el 7,1% nivel bajo
barreras de protecciont’

Podemos afirmar que el nivel de conocimiento de equipos de
proteccion personal es 6ptimo (medio a alto), esto refleja que las
personas son conscientes del uso correcto que debe tener cada
equipo de proteccion, por otro lado, existe un minimo de personas
gue presentan un nivel de conocimiento bajo, se debe trabajar en

ellos para disminuir la incidencia de casos covid-19.
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VII. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

7.1.

Conclusiones

1. Se ha identificado niveles 6ptimos de conocimiento de medidas

preventivas frente al covid-19 en los pobladores del distrito de El
Carmen, asimismo el nivel de aplicacion de las mismas es
Optimo, mediante el andlisis se puede afirmar que existe relacion
estadisticamente directa y significativa (p=0,000) entre el nivel
conocimiento y aplicacion de medidas preventivas frente al
covid-19 en los pobladores del distrito El Carmen, Chincha 2020.
En nivel de conocimiento de medidas preventivas frente al
Covid-19 se aprecia que el 24,5% posee un nivel bajo, el 72,8%
un nivel medio y el 2,7% un nivel alto por otro lado, en el nivel
de aplicaciéon de medidas preventivas frente al Covid-19 se
aprecia que el 12,8% posee un nivel bajo, el 86,6% un nivel
medio y el 0,6% un nivel alto.

. Se ha identificado niveles 6ptimos de conocimiento sobre la

covid-19 en los pobladores del distrito de El Carmen, asimismo
el nivel de identificacion de la clinica es 6ptimo, mediante el
analisis se puede afirmar que no existe relacion
estadisticamente estrecha y significativa (p=0,811) entre el nivel
de conocimiento sobre la Covid-19 y la identificacion de la clinica
en los pobladores del distrito de ElI Carmen, Chincha 2020. En
el nivel de conocimiento sobre la covid-19 se aprecia que el
15,8% posee un nivel bajo el 66,6% un nivel medio y el 17,6%
un nivel alto; en el nivel de identificacion de la clinica de la covid-
19 se observa que el 5,1% posee un nivel bajo, el 75,2% un nivel
medio y el 19,7% un nivel alto.

138



3. De acuerdo a la evidencia recaudada se ha identificado un nivel
optimo de conocimiento de barreras quimicas, con tendencia a
ser desfavorable en los pobladores del distrito de ElI Carmen,
asimismo el nivel de empleo de barreras quimicas es 0ptimo, sin
embargo, tiene tendencia a desfavorable, mediante el andlisis
se puede afirmar que no existe relacidén estadisticamente directa
y significativa (p= 0,881) entre el nivel de conocimiento y el
empleo de barreras quimicas en los pobladores del distrito de El
Carmen, Chincha 2020. En el conocimiento de barreras
guimicas se aprecia que el 2,4% posee un nivel bajo, el 88,1%
un nivel medio y el 9,6% un nivel alto; en el nivel de empleo de
barreras quimicas se aprecia que el 49,6% posee un nivel bajo

y el 50,4% un nivel alto.

4. Se ha evidenciado niveles 6ptimos de conocimiento distancia
fisica en los pobladores del distrito de ElI Carmen, asimismo el
nivel de cumplimiento de la distancia es Optimo, mediante el
analisis se puede afirmar que no existe relacién
estadisticamente significativa (p= 0,497) entre el nivel de
conocimiento y el cumplimiento de distancia fisica en los
pobladores del distrito de EI Carmen, Chincha 2020. En el nivel
de conocimiento de distancia fisica se aprecia que el 9,6%
posee un nivel bajo, el 32,8% un nivel medio y el 57,6% un nivel
alto; en el nivel de cumplimiento de distancia fisica se aprecia
gue el 2,4% posee un nivel bajo, el 34,3% un nivel medio y el

63,3% un nivel alto.

5. De acuerdo a la evidencia recaudada se ha identificado niveles
optimos de conocimiento de equipos de proteccion personal en
los pobladores del distrito de EI Carmen, sin embargo, el nivel

de empleo correcto de equipos de proteccion personal es
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desfavorable, mediante el andlisis se puede afirmar que existe
relacion estadisticamente directa y significativa (p= 0,024) entre
el nivel de conocimiento y el empleo correcto de equipos de
proteccion personal en los pobladores del distrito de EI Carmen,
Chincha 2020. En el nivel de conocimiento de equipos de
proteccion personal se evidencia que el 7,5% posee un nivel
bajo, el 46,9% un nivel medio y el 45,7% un nivel alto; en el nivel
de empleo correcto de equipos de proteccion personal se

aprecia que el 91,9% posee un nivel bajo, el 8,1% un nivel alto.

. Se ha identificado niveles Optimos de conocimiento de
aislamiento social obligatorio o cuarentena en los pobladores del
distrito de EI Carmen, asimismo el nivel de acato del aislamiento
social obligatorio o cuarentena es 6ptimo, mediante el andlisis
se puede afirmar que existe relacion estadisticamente directa
(p= 0,001) entre el nivel de conocimiento y el acato del
aislamiento social obligatorio o cuarentena en los pobladores de
El Carmen, Chincha 2020. En el nivel de conocimiento de
aislamiento social obligatorio o cuarentena se aprecia que el
8,1% posee un nivel bajo, el 64,8% un nivel medio y el 27,2% un
nivel alto; en el nivel de acato de aislamiento social obligatorio o
cuarentena se aprecia que el 0,3% posee un nivel bajo, el 40,6%

un nivel medio y el 59,1% un nivel alto.

140



7.2.

Recomendaciones

1. Favorecer el incremento del conocimiento y aplicaciéon de

medidas preventivas frente al covid-19 en los pobladores del
distrito de ElI Carmen mediante sesiones educativas virtuales,
boletines informativos, videos, mas aun con el actual incremento
de casos en la region y provincia; para asi evitar la propagacion
del covid-19.

Sequir propiciando el incremento del conocimiento sobre la
covid-19, en especial la prevencion y los mecanismos de
transmision mediante videos informativos, afiches, asimismo,
hacer énfasis en el reconocimiento de los sintomas habituales y

codmo actuar ante un posible caso covid-19.

Coordinar con el centro de salud EI Carmen para facilitarle a la
poblacién los posters de los pasos para un correcto lavado de
manos (OMS), de esa manera los pobladores del distrito de El
Carmen podran conocer e incrementar la practica de una de las
principales medidas para evitar el contagio de covid-19,
asimismo, sobre el tiempo minimo para prevenir la transmision
del virus SARS-Cov-2.

Promover el incremento del conocimiento de distancia fisica y la
importancia de su cumplimiento para evitar la propagacién del
covid-19 mediante la concientizacién a los responsables de
lugares en donde exista mayor afluencia de personas, como

bodegas, agentes, mercado.
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5. Concientizar a los pobladores del distrito de EI Carmen sobre la
importancia de la mascarilla, de utilizar la mascarilla correcta
para prevenir el contagio de covid-19, asimismo, brindar
informacion sobre el uso correcto de los equipos de proteccion
personal tales como: mascarillas, mamelucos y protector facial
mediante afiches y sesiones online, ademés de coordinar con
los responsables de las bodegas de diferentes rubros para que
sea indispensable el uso de mascarilla antes de la atencion, de

esa manera incrementar su uso.

6. Mantener el nivel de conocimiento de aislamiento social
obligatorio o cuarentena en los pobladores del distrito de El
Carmen, asimismo, priorizar el acato del aislamiento para
personas vulnerables, tales como adultos mayores, personas
con enfermedades prevalentes, etc. Que se puedan tener

consecuencias fatales si se contagian de covid-19.
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4.9. Anexo 01. Matriz de Consistencia

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE DIMENSIONES METODOLOGIA
Determinar la relacion | gxiste  una  relacion Enfoque: .
¢Cuales larelacionentre | entre el nivel de | girecta y significativa . . Cuantitativo, ya que segun
el nivel de conocimiento y | conocimiento  y  1a | entre el  nivel de Dimension 1: | Roberto Hernandez
aplicacion de medidas | aplicacion de medidas | conocimiento 'y  la Conocimiento sobre | Sampieri este enfoque es
preventivas frente al | preventivas frente al | aplicacion de medidas secuencial, metodico, no se
covid-19 en la poblacion | covid-19 enlapoblacion | preventivas frente  al COVID-19 puede omitir pasos, ademas
de El Carmen, Chincha | de EI Carmen, Chincha | covid-19 en la poblacién Dimension 5. | mide fenomenos de forma
20207 2020. de El Carmen. Chincha o esta}ilstlca, es decir, a
2020 ' Conocimiento de barreras | través o!g ndameros. En la
Sroblemas esoeci — — — — Variable X: uimicas recoleccion de datos se le
pecificos | Objetivos especificos | Hipotesis especificas q establece un valor a cada
o B Hipotesis especifica 1: | Nivel de | Dimensién 3: | tem para asi extraer
Problema especifico 1 Objetivo especifico 1. Existe una relacidn | conocimiento Conocimiento de co_r:jclus!oges, que di sotn
+Cudl es la relacién entre Determinar Ia_ relacién | estrecha y S|gn|f|cat|va de medidas | distancia social ﬁ\lglmeerrlglsaoi?fras mediante
. - entre el nivel de|entre el nivel de ’
el nivel de conocimiento conocimiento sobre la | conocimiento sobre la i i i0 :
sobre la Covid-19 y la ; . preventivas Dimension 4 Método:
identificacion de la clinica | C0V1d-19 y la.| Covid-19 y la Conocimi d i
identificacion de la | identificacion de  la onocimiento de equipos |
en los pobladores de El o gy . Tipo:
clinica en los | clinica en los pobladores de proteccion personal

Carmen, Chincha 2020?

pobladores de El
Carmen, Chincha 2020

de El Carmen, Chincha
2020

Problema especifico 2

¢, Cual es la relacion entre
el nivel de conocimiento y
el empleo de barreras
quimicas en los
pobladores de El
Carmen, Chincha 20207

Objetivo especifico 2:

Determinar la relacion

entre el nivel de
conocimiento 'y el
empleo de barreras

quimicas en los
pobladores de El
Carmen, Chincha 2020

Hipétesis especifica 2:

Existe una relacion
estrecha y significativa
entre nivel de

conocimiento y empleo
de barreras quimicas en
los pobladores de EI
Carmen, Chincha 2020

Dimensiéon 5:
Conocimiento de
aislamiento social

obligatorio o cuarentena

Pura o tedrica

Nivel de estudio:

CORRELACIONAL, de
acuerdo a lo descrito por
Herndndez  Sampieri un
estudio de disefio
correlacional es aquel que
responde a interrogantes en
donde se busca hallar la
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Problema especifico 3

¢,Cudl es la relacion entre
el nivel de conocimiento y
el cumplimiento de Ila
distancia fisica en los
pobladores de El
Carmen, Chincha 20207

Objetivo especifico 3:

Determinar la relacion
entre el nivel de
conocimiento 'y el
cumplimiento de la
distancia fisica en los
pobladores de El
Carmen, Chincha 2020

Hipotesis especifica 3:

Existe una relaciéon
significativa entre nivel
de conocimiento

cumplimiento de la
distancia fisica en los
pobladores de El
Carmen, Chincha 2020

Problema especifico 4:

¢ Cual es la relacién que
existe entre el nivel de
conocimiento 'y empleo
correcto de equipos de
proteccion personal en
los pobladores de El
Carmen, Chincha 20207

Objetivo especifico 4:

Identificar la relacidn
entre el nivel de
conocimiento y empleo
correcto de equipos de
proteccion personal en
los pobladores de El
Carmen, Chincha 2020

Hipdtesis especifica 4:

Existe una relacion
directa y significativa
entre nivel de

conocimiento y empleo
correcto de equipos de
proteccion personal en
los pobladores de El
Carmen, Chincha 2020

Problema especifico 5:

¢ Cual es larelacion entre
el nivel de conocimiento y
el acato del aislamiento
social obligatorio o]
cuarentena en los
pobladores de El
Carmen, Chincha 2020?

Objetivo especifico 5:

Determinar la relacién
entre el nivel de
conocimiento y el acato
de aislamiento social
obligatorio o]
cuarentena  en los
pobladores de El
Carmen, Chincha 2020

Hipotesis especifica 5:

Existe una relacion
directa entre el nivel de
conocimiento y el acato
de aislamiento social
obligatorio o0 cuarentena
en los pobladores de El
Carmen, Chincha 2020.

Variable Y:
Nivel de
Aplicacion de
medidas

preventivas

Dimension 1:
Identificacion de la clinica
de la COVID-19
Dimension 2: Empleo de
barreras quimicas
Dimensién 3
Cumplimiento de
distancia fisica
Dimension 4: Empleo
correcto de equipos de
proteccion personal.
Dimension 5: Acato de
aislamiento social

obligatorio o cuarentena

relacion o grado de
asociaciébn entre ambas
variables

Disefo:

NO EXPERIMENTAL, que
comprende observar
fenébmenos tal cual se
presentan, en su forma

natural, para analizarlos sin
realizar cambios o manipular
sus variables.

Poblacién: La poblacién
esta conformada por
personas que viven en el
distrito de ElI Carmen entre
las edades de 18 — 50 afios.
Comprende 2639 personas.

Muestra: 335 personas que
viven en el distrito de El
Carmen

Técnicas e instrumentos
de recoleccion de
informacion

La técnica de recoleccion
de datos es la encuesta y la
observacion.

Instrumentos

Cuestionario y guia de
observacion
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Técnica de anadlisis de
datos,

La técnica de andlisis e
interpretacion se realizé
mediante la confrontacién de
las respuestas correctas y
respuestas incorrectas
obtenidas por la muestra,
con la ayuda del programa
excel, se realizé6 la
tabulacion de toda la
informacion recabada por el
cuestionario y guia de
observacion, luego de ello
de acuerdo a las respuestas
se realizaron los cuadros
estadisticos los cuales
corresponderan a los
resultados de la
investigacion realizada.
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4.10. Anexo 02: Instrumento de recoleccién de informacién

CUESTIONARIO NIVEL DE CONOCIMIENTO DE MEDIDAS
PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19 EN LA POBLACION
DE EL CARMEN, CHINCHA 2020

Reciba mi cordial saludo, quien se dirige a Ud.; es la estudiante
de la Facultad de Ciencias de la salud, del programa académico
de enfermeria, Alma Ormefio Coronado, de la Universidad
Auténoma de Ica, actualmente me encuentro desarrollando un
proyecto de tesis que lleva por titulo: NIVEL DE
CONOCIMIENTO Y APLICACION DE MEDIDAS
PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19 EN LA POBLACION DE
EL CARMEN, CHINCHA 2020, con el fin de optar el titulo

profesional de Licenciado en Enfermeria.

Lo invito a que me apoye resolviendo el presente cuestionario
bajo la modalidad andénima. Este cuestionario es parte de la
investigacion que me encuentro desarrollando, por lo que sus
respuestas so6lo y Unicamente seran empleadas para fines

académicos.
Desde ya agradezco su participacion

Por favor, complete los siguientes campos, marcando con una

“X” de acuerdo a sus datos:

SEXO Masculino ( ) Femenino ()

EDAD 18-25( ) 26-35( ) 36-45( ) 45-50 ()

Ahora, le presentamos algunas preguntas en relacion a las
MEDIDAS PREVENTIVAS Y LA COVID-19, por favor

respondalas marcandola con una (X), la alternativa que
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considere es la correcta, en base a la interrogante que se le

formula.

l. CONOCIMIENTO SOBRE COVID-19

1. ¢Qué es la COVID-19?

a) La COVID-19 es una enfermedad nueva causada por

una bacteria descubierta recientemente

b) La COVID-19 es una enfermedad provocada por un
parasito de aparicion reciente y que ha causado
muerte en diversos paises.

c) La COVID-19 es una enfermedad causada por un virus
recientemente descubierto.

2. ¢Como se transmite la COVID-19?

a) Se transmites a través de las gotitas de saliva
expedidas por una persona infectada al toser,
estornudar o hablar y por tocar superficies
contaminadas y luego tocarse la nariz o la boca.

b) Se transmite por tocarse la nariz y boca con las manos
sucias.

c) Se transmite a través de animales

3. ¢Cuales son los sintomas habituales de la COVID-19?

a) Diarrea, tos, fiebre, vémitos, dificultad para respirar
b) Soélo pérdida de olor y sabor para los alimentos y olores
c) Cansancio, tos seca, dificultad para respirar, fiebre
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Il. BARRERAS QUIMICAS:

4. ¢Cuéantos pasos tiene el lavado de manos?
a) 9
b) 10

c) 12

5. ¢Enellavado de manos siempre debo utilizar la escobilla

para ufias?
a) Si
b) No

c) Aveces

6. Para evitar el contagio por COVID-19, ¢Cuanto tiempo

como minimo debe lavarse las manos?
a) 1 min
b) 30 seg

c) 20 seg

7. ¢Puedo utilizar siempre so6lo el alcohol gel para lavarme

las manos?

a) Si, porque solo alcohol gel es suficiente

b) A veces, solo cuando no tenga posibilidad de lavarme
las manos

c) No, solo lavarse las manos elimina el virus
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8. ¢En gqué momentos puedo utilizar el alcohol gel?

a) Cuando esté dentro de casa y no quiera lavarme las
manos

b) Solo cuando vaya al banco o suba al transporte publico

c) Cuando salga de casa y no tenga la posibilidad de
lavarme las manos.

9. ¢Voy a estar protegido(a) s6lo si me lavo las manos con

jabén antibacterial?

a) Si, porque es el tnico que elimina la COVID-19

b) No, también puedo hacerlo con otro jabén y obtener la
misma proteccion.

c) No, solo debo lavarme las manos con agua y otro
detergente.

Il. DISTANCIA SOCIAL:

10.¢La distancia fisica disminuye la probabilidad de
contagio por COVID-19?

a) Si, ayuda a que las gotas de saliva no penetren en las
vias aéreas de la otra persona

b) No, solo son cosas del gobierno

c) No, porque al final todos terminaremos contagiados
11.¢;Cuantos metros como minimo debe ser la distancia

fisica?

a) 3 metros
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b) 2 metros

c) 1 metro
V. USO DE EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL:
12.¢En qué momentos debo utilizar la mascarilla?

a) Solo cuando salgo de casa

b) No debo usarla porque no es necesaria

c) Cuando salgo de casa, si tengo COVID-19 o cuido a
una persona que tiene el virus.

13.¢;Debo gquitarme la mascarilla sin haberme lavado las

manos?

a) Si, porque no sucede nada

b) No, primero lavo mis manos para eliminar todos los

gérmenes

c) No es necesario que me lave las manos, puedo

desinfectarlas

14. Respecto al uso de mascarillas ¢ Qué tipo de mascarilla

debe utilizar?

a) Debo utilizar solo las de tela porque son mas

econdmicas

b) Debo utilizar solo las mascarillas N95, KN95
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c) Debo utilizar las mascarillas N95, KN95 o mascarillas
quirargicas o las de tela con doble forro.

15.Si estoy cuidando a un paciente con COVID-19, ¢es

necesario el uso de mascarilla?

a) No, porque si esta aislado no me sucedera nada

b) No, solo basta con que él/ella se coloque la mascarilla

c) Si, para evitar que pueda contagiarme

16.¢Es necesario el uso de guantes?

a) Si, en algunos casos como: cuidado de paciente con
COVID-19 y venta de comida

b) Si, cuando voy en el transporte publico

c) Si, siempre que salga de casa

17.¢:Qué debo hacer al retirarme los guantes?
a) Retirarlos y depositarlos en el tacho de basura.
b) Retirarlos, depositarlos en el tacho de basura y
lavarme las manos.

c) Lavarme las manos, retirarlos y depositarlos en el

tacho de basura.
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18.¢Si salgo de casa, es necesario que utilice protector

facial?

a) Al viajar en transporte publico y al acudir a lugares

cerrados con poca ventilacion o hacinamiento.

b) Solo cuando acuda a lugares cerrados con poca

ventilacion o hacinamiento

c) Nunca, porque si me cubro la nariz y la boca el virus

no ingresa

19.¢El uso de mascarilla disminuye considerablemente el
contagio de COVID-19?

a) No, igual me contagiaré

b) Si, ya que evita el contacto directo con las gotitas de

saliva de una persona infectada.

c) Si, pero solo las mascarillas N95

20. ¢En qué casos estaindicado el uso de mameluco?
a) Solo para el personal de salud que realice actividades
generadoras de aerosoles o que implique contacto

directo con fluidos.

b) Paratoda persona que transite en la via publicay tenga

la posibilidad de adquirirlo.
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c) Solo para servidores publicos por ejemplo trabajadores
de bancos, municipalidades, etc.

V. AISLAMIENTO SOCIAL OBLIGATORIO O
CUARENTENA:

21.¢.Es necesario el aislamiento social obligatorio o

cuarentena?

a) Si, para evitar el contagio y propagacion del COVID-19

b) No, porgue de todos modos todos nos contagiaremos

c) Si, para eliminar el virus

22.¢Qué es cuarentena?

a) Cuarentena es estar en mi casa todo el dia sin hacer
nada

b) Cuarentena es aislar a un paciente con COVID-19 por
15 dias

c) Es restringir actividad o apartar a aquellos individuos

que no se encuentran enfermos, pero que pueden
contagiarse

23.¢Considera Ud. necesario que un paciente con COVID-19

permanezca en aislamiento?
a) No, si solo presenta sintomas leves no es necesario

b) Si, para evitar el contagio de las demas personas que
viven en el domicilio
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c) No, sitodos nos encontramos con mascarilla dentro de
casa, no es necesario
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GUIA DE OBSERVACION

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y APLICACION DE MEDIDAS
PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19 EN LA POBLACION DE EL
CARMEN, CHINCHA 2020

La presente es una guia de observacion que permitira identificar la

aplicaciéon de medidas preventivas frente al COVID-19 por parte de la

poblacion de EI Carmen

ITEMS ASPECTOS A OBSERVAR Sl NO

1 ¢Conoce los pasos del lavado de manos?

2 ¢ Realiza correctamente los pasos del lavado de manos?

3 ¢Emplea el tiempo minimo necesario del lavado de manos para
prevenir el contagio de COVID-197?

4 ¢Usa adecuadamente el alcohol gel u otra solucién de alcohol?

5 ¢ Utiliza las soluciones de alcohol correctas para la desinfeccion?

6 ¢Aplica adecuadamente la distancia fisica minima?

7 ¢Utiliza adecuadamente la mascarilla?

8 ¢ Se retira correctamente la mascarilla?

9 ¢Utiliza la mascarilla adecuada para su proteccion?

10 ¢ Utiliza el protector facial en situaciones adecuadas?

11 ¢ Cumple estrictamente la cuarentena?

12 ¢ Si tose o estornuda se cubre con el antebrazo?

13 ¢Mantiene limpia y desinfectadas las superficies y en general la
vivienda?

14 ¢ Reconoce los mecanismos de transmision de la COVID-19?

15 ¢Jldentifica los sintomas habituales de la COVID-19?
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4.11. Anexo 03: Validacién o ficha técnica

INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

s DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion : NIVEL DE CONOCIMIENTO Y APLICACION DE MEDIDAS
PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19 EN LOS POBLADORES DEL DISTRITO DE EL CARMEN,
CHINCHA 2020

Nombre del Experto: Mg. MILAGROS ESTHER ROJAS CARBAJAL

I ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

i

Aspectos a Evaluar Descripcion: Evaluacion
z Cumple/ No cumple Preguntas a corregir
1. Claridad Las preguntas estan elaboradas | CUMPLE
usando un lenguaje apropiado
2. Objetividad | Las preguntas estdn expresadas | CUMPLE
| en aspectos observables
3. Conveniencia Las preguntas estdn adecuadas al | CUMPLE
tema a ser investigado S
4. Organizacién | Existe una organizacion CUMPLE
légica y sintaxica en el
cuestionario
S. Suficiencia El cuestionario comprende todos | CUMPLE
los indicadores en cantidad y
calidad
6. Intencionalidad El c i io es adecuado para | CUMPLE
medir los indicadores de la
| investigacion
7. Consistencia Las preguntas estan basadas en | CUMPLE
aspectos tedricos del tema
| investigado
8. Coherencia Existe relacion entre las preguntas | CUMPLE
e indicadores
9. Estructura La estructura del cuestionario | CUMPLE
responde a las preguntas de la
investigacion . o o
10. Pertinencia El cuestionario es Gtil y oportuno | CUMPLE
- para la investigacién R

III.  OBSERVACIONES GENERALES

Nomb

NyﬁNI:zls 1452

AGROS ROJAS CARBAJAL
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Registro de Grados y Titulos

og,
f“ P% o _ s
- o ) . Superintendencia Nacional de I?::::i::‘:; 6?:1335:::;::?: one
PERU | Ministerio de Educacion | gqycacién Superior Universitaria y

REGISTRO NACIONAL DE GRADOS ACADEMICOS Y TiTULOS PROFESIONALES

GRADUADO GRADO O TiTULO INSTITUCION
ROJAS CARBAJAL, LICENCIADO EN ENFERMERIA
MILAGROS ESTHER UNIVERSIDAD NACIONAL SAN

DNI 21881452 Fecha de Diploma:25/02/2004 LUlS CONZAGA DE ICA

TITULO DE ESPECIALISTA
EMERGENCIAS Y DESASTRES UNIVERSIDAD NACIONAL SAN
LUIS GONZAGA DE ICA

ROJAS CARBAJAL,
MILAGROS ESTHER

DNI 21881452 Fecha de Diploma:06/08/15

ROJAS CARBAJAL, BACHILLER EN ENFERMERIA UNIVERSIDAD NACIONAL SAN
MILAGROS ERTHER LUIS GONZAGA DE ICA
DNI 21881452 Fecha de Diploma:09/09/03

MAESTRO EN INVESTIGACION Y
DOCENCIA UNIVERSITARIA UNIVERSIDAD AUTONOMA DE ICA
S.A.C.

ROJAS CARBAJAL,
MILAGROS ESTHER

DI 21881402 Fecha de Diploma:14/08/18

164



INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacién : NIVEL DE CONOCIMIENTO Y APLICACION DE MEDIDAS
PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19 EN LOS POBLADORES DEL DISTRITO DE EL CARMEN,
CHINCHA 2020

Nombre del Experto: Mg. LUISA MARIA SALAZAR MUNAYCO

Il ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

| Descripcién:

Evaluacién

Aspectos a Evaluar
Cumple/ No cumple Preguntas a corregir
1. Claridad Las preguntas estan elaboradas
usando un lenguaje apropiad: CUMPLE
2. Objetividad Las preguntas estdn expresadas
en aspectos observables CUMPLE
3. Conveniencia Las preguntas estdn adecuadas al
tema a ser investigado CUMPLE
4. Organizacion Existe una organizacion
légica y sintaxica en el CUMPLE
cuestionario
5. Suficiencia El cuestionario comprende todos
los indicadores en cantidad y CUMPLE
calidad
6. Intencionalidad El cuestionario es adecuado para
medir los indicadores de la CUMPLE
investigacion
7. Consistencia Las preguntas estan basadas en
aspectos tedricos del tema CUMPLE
investigado
8. Coherencia Existe relacién entre las preguntas
e indicadores CUMPLE
9. Estructura La estructura del cuestionario
ponde a las preg de la CUMPLE
investigacién
10. Pertinencia El cuestionario es Gtil y oportuno
|_para la investigacién CUMPLE

III. OBSERVACIONES GENERALES

g 5 M.
Nombre: e snETIREn,
T AMBI3663

r Munayco
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FICHA TECNICA DE LOS INSTRUMENTOS

El cuestionario consta de 23 preguntas las cuales 3 de ellas
pertenecen a la primera dimension: Conocimiento sobre COVID-19,
las siguientes 6 pertenecen a la segunda dimension: Barreras
guimicas, las 2 siguientes corresponden a la tercera dimension:
Distancia fisica, las siguientes 9 interrogantes pertenecen a la cuarta
dimension: Uso de equipos de proteccion personal y las ultimas 3
preguntas pertenecen a la quinta dimension: Aislamiento social

obligatorio o cuarentena.

En el caso del cuestionario las preguntas correctas tienen una

puntuacion de 2y las incorrectas de 1.

Para determinar el nivel de aplicacion de medidas preventivas frente
al COVID-19 se empleara una guia de observacion la cual consta de
15 items: 4 de ellos pertenecen a la primera dimensién: Identificacion
de la clinica de la COVID-19, 5 items a la segunda dimension: Empleo
de barreras quimicas, 1 item ala tercera dimensién: Cumplimiento de
distancia social, los siguientes 4 items pertenecen a la cuarta
dimensién Uso correcto de equipos de proteccion, el siguiente a la

guinta dimension: Acato de aislamiento social obligatorio o cuarentena

Para la guia de observacion, las practicas correctas tendran una
puntuacion de 2 y las incorrectas 1.
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4.12. Anexo 04: Base de datos de prueba piloto
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4.13. Anexo 05: Base de datos en Excel y SPSS
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VARIABLE X: NIVEL DE CONOCIMIENTO DE MEDIDAS PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19
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4.14. Anexo 06: Carta de presentacion

AUTONOMA DE ICA U N I V E R S | D A D

AUTONOMA

DEICA

/G Resoluciéon N*045-2020-SUNEDU/CD

O/
<,
Cg
NTia

"Afo de la universalizacion de la salud”
Chincha Alta, 21 de noviembre del 2020

OFICIO N°119-2020-UAI-FCS
Distrito del Carmen
Alcalde: Antonio Demetrio Goyoneche Ballumbrosio
Distrito EI Carmen, Chincha

PRESENTE. -
De mi especial consideracion:

Es grato dirigirme a usted para saludarlo cordialmente.

La Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Auténoma de Ica tiene como principal objetivo
formar profesionales con un perfil cientifico y humanistico, sensibles con los problemas de la sociedad
y con vocacion de servicio, este compromiso lo interiorizamos a través de nuestros programas
académicos, bajo la excelencia en formacién académica, y trabajando transversalmente con nuestros
pilares como son la investigacion, proyeccion y extension universitaria y bienestar universitario.

En tal sentido, nuestros estudiantes de los ultimos semestres académicos se encuentran en el
desarrollo de su Trabajo de Investigacion, que le permitiran obtener el Titulo Profesional anhelado, de
acuerdo con las lineas de investigacion de nuestra Facultad, para los programas académicos de
Enfermeria y Psicologia. Los estudiantes han tenido a bien seleccionar temas de estudio de interés
con la realidad local y regional, tomando en cuenta a la institucion.

Como parte de la exigencia del proceso de investigacion, se debe contar con la AUTORIZACION de
la Institucién elegida, para que los estudiantes puedan poder proceder a realizar el estudio, recabar
informacion y aplicar su instrumento de investigacién, misma que a través del presente documento
solicitamos.

Adjuntamos la Carta de Presentacion de las estudiantes con el tema de investigacion propuesto y
quedamos a la espera de su aprobacion que sera de gran utilidad para su institucion.

Sin otro particular y en la seguridad de merecer su atencién, me suscribo, no sin antes reiterarle los
sentimientos de mi especial consideracion.

Av. Abelardo Alva MaUrtua 489 - 499 | Chincha Alta - Chincha - Ica
@056 269176
@ www.autonomadeica.edu.pe
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AUTONOMA DE ICA UNIVERSIDAD

AUTONOMA

DEICA

Resolucién N*045-2020-SUNEDU/CD

</,
GE’VT/A

9,

CARTA DE PRESENTACION

La Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Auténoma de
Ica, que suscribe

Hace Constar:

Que, Ormefo Coronado, Alma Maite, identificada con DNI: 74531221, del Programa
Académico de Enfermeria, quien viene desarrollando la Tesis Profesional: “NIVEL DE
CONOCIMIENTO Y APLICACION DE MEDIDAS PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19 EN LOS
POBLADORES DEL DISTRITO DE EL CARMEN, CHINCHA 2020”

Se expide el presente documento, a fin de que el responsable de la Institucién,
tenga a bien autorizar a los interesados en mencién, aplicar su instrumento de
investigacion, comprometiéndose a actuar con respeto y transparencia dentro de
ella, asi como a entregar una copia de la investigacién cuando esté finalmente
sustentada y aprobada, para los fines que se estimen necesarios.

Chincha Alta, 21 de noviembre de 2020

/Mg Mariana A Campos Sobrino
DECANA (e)
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE ICA

Av. Abelardo Alva Malrtua 489 - 499 | Chincha Alta - Chincha - Ica
@056 269176
® www.autonomadeica.edu.pe
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UNIVERSIDAD

 AUTONOMA

DEICA

/< Resonoon N 045 2020 SUNEDUCH

"Ano de la universalizacion de la salud”

Chincha Alta, 21 de noviembre del 2020

OFICIO N°119-2020-UAI-FCS S . mml,lmﬂom
Distrito del Carmen @ O aaia e Chincha - Govlomo Local
Alcalde: Antonio Demetrio Goyoneche Ballumbrosio MESA DE PARTES
Distrito El Carmen, Chincha 23-11-202Q0ma l:os A$

2568 rouo:
PRESENTE. - recmo 220
De mi especial consideracion:

Es grato dingirme a usted para saludario cordialmente.

La Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Autonoma de Ica tiene como principal objetivo
formar profesionales con un perfil cientifico y humanistico, sensibles con los problemas de la sociedad
y con vocacién de servicio, este compromiso lo interiorizamos a través de nuestros programas
académicos, bajo la excelencia en formacion académica, y trabajando transversalmente con nuestros
pilares como son la investigacion, proyeccion y extension universitaria y bienestar universitario.

En tal sentido, nuestros estudiantes de los Ultimos semestres academicos se encuentran en el
desarrollo de su Trabajo de Investigacion, que le permitiran obtener el Titulo Profesional anhelado, de
acuerdo con las lineas de investigacion de nuestra Facultad, para los programas académicos de
Enfermerfa y Psicologia. Los estudiantes han tenido a bien seleccionar temas de estudio de interés
con la realidad local y regional, tomando en cuenta a la institucion.

Como parte de la exigencia del proceso de investigacion, se debe contar con la AUTORIZACION de
la Institucién elegida, para que los estudiantes puedan poder proceder a realizar el estudio, recabar
informacion y aplicar su instrumento de investigacion, misma que a través del presente documento
solicitamos.

Adjuntamos la Carta de Presentacion de las estudiantes con el tema de investigacion propuesto y
quedamos a la espera de su aprobacion que sera de gran utilidad para su institucion,

Sin otro particular y en la seguridad de merecer su atencion, me suscribo, no sin antes reiterarle los
sentimientos de mi especial consideracion.

Av Abelardo Alva Mairtua 489 - 498 | Chincha Alta - Chincha - Ica
©056 269176
© www autonomadeica edu pe
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Direccl

MUNICIPALIDAD DEL DISTRITO DE “EL. CARMEN"

PROVINCIA DE CHINCHA
GOBIERNO LOCAL

“Aho de la Universahizacion de la Salud”

AUTORIZACION N° 07-2020-MDDEC

EL ALCALDE DE LA MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE EL CARMEN

AUTORIZA A:
DON (a) : ORMERO CORONADO ALMA MAITE
PARA : PROCEDER A RECABAR INFORMACION Y

APLICAR  INSTRUMENTO DE  INVESTIGACION SOBRE  TESIS
PROFESIONAL “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y APLICACION DE
MEDIDAS PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19 EN LOS
POBLADORES DEL DISTRITO DE EL CARMEN-CHINCHA 2020".

EXPEDIENTE N° : 2568-2020

La Srta. ORMENO CORONADO ALMA MAITE se compromete a ACTUAR
CON RESPETO Y TRANSPARENCIA y entregar una Copia de la
investigacion cuando sea Sustentada y Aprobada, para los fines que se
estimen necesarios.,

El Carmen, 24 de Noviembre del 2020.

RN LT

2\ FYOVINCIA DE CHL

6n: Plaza de Armas N* 127 Telf. 056-274036 €l Carmen - Chincha - Pert

iAl realizar turismo, visite el distrito de El Carmen!
&-, @*ﬂﬂ .W-, &9’9.‘ P
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4.15. Anexo 07: Evidencias fotogréficas
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