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RESUMEN

Antecedentes: Las entidades sanitarias a nivel mundial consideran al COVID-19 como
una patologia que altera el bienestar de la persona a nivel fisico, mental y social,
originando defunciones masivas en todos los grupos etarios. A pesar del fin de la
emergencia sanitaria, este virus no ha sido erradicado en su totalidad por la aparicion
de nuevas variantes, sin embargo, la poblacion general y en especial, los adolescentes
en el regreso a clase dejaron de practicar normas de bioseguridad, reanudando las
actividades sociales, ocasionando que muchos adolescentes se contagien e incluso
mueran porque la mayoria ignora la situacién actual. Objetivo: Determinar la relacion
entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre las medidas preventivas frente al
COVID-19 en adolescentes de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal
Lima, 2023. Métodos y Materiales: Se aplicd un esquema transversal, sin
manipulacion de variables, de modelo correlacional, con un método cuantitativo. El
grupo seleccionado fue de 142 adolescentes de tercero a quinto de secundaria, quienes
respondieron los cuestionarios de "Nivel de conocimiento sobre medidas preventivas
frente al Covid-19" y “Actitudes sobre Medidas Preventivas frente al Covid-19”.
Resultados: Los adolescentes presentaron conocimientos altos con un 51,4 % y
actitudes regulares con 78,2 %, encontrando una correlacion minima positiva (0,135)
segun la prueba de Spearman. Conclusion: No existe una relacion significativa entre

los conocimientos y la actitud que cada adolescente posee sobre estas medidas.

Palabras claves: Conocimiento, COVID-19, adolescentes (DeCS)



ABSTRACT

Background: Health entities worldwide consider COVID-19 as a pathology that alters
the well-being of the person at the physical, mental and social levels, causing massive
deaths in all age groups. Despite the end of the sanitary emergency, this virus has not
been completely eradicated due to the appearance of new variants; however, the general
population, especially adolescents, have stopped practicing biosecurity norms during
the return to school, resuming social activities, causing many adolescents to become
infected and even die because most of them are unaware of the current situation.
Objective: To determine the relationship between the level of knowledge and attitudes
about preventive measures against COVID-19 in adolescents from third to fifth year of
high school in a state school in Lima, Lima, 2023. Methods and Materials: A cross-
sectional scheme was applied, without manipulation of variables, correlational model,
with a quantitative method. The selected group consisted of 142 adolescents from third
to fifth year of high school, who answered the questionnaires "Level of knowledge
about preventive measures against Covid-19" and "Attitudes about preventive
measures against Covid-19". Results: The adolescents presented high knowledge with
51.4% and regular attitudes with 78.2%, finding a minimum positive correlation
(0.135) according to Spearman's test. Conclusion: There is no significant relationship

between knowledge and the attitude that each adolescent has on these measures.

Key words: Knowledge, COVID-19, adolescents (DeCS).



l. INTRODUCCION

La alteracion del organismo originada por el SARS-CoV-2 es contagiosa, se ha
extendido velozmente a nivel mundial, incrementando la cifra de casos positivos y

defunciones, tal como indicaron las diferentes organizaciones de salud (1).

Este virus ocasion0 la patologia denominada COVID-19, y de acuerdo a Mamani y
Ochoa (2), el COVID-19 se puede definir como una alteracion producida por el SARS-
CoV-2 que afecta todos los sistemas, la cual ocasiona una respuesta por parte de nuestro
cuerpo, incrementando una respuesta inflamatoria no controlada e inmunitaria,
ocasionando que las personas padezcan neumonia, insuficiencia multiple organica y

disnea aguda o SDRA.

Esta patologia ha afectado una gran cantidad de individuos globalmente, pues en el afio
2020 se tenia 62 683 286 casos positivos de esta enfermedad y 1 459 189 muertes,
siendo USA, Italia y Espafia, los paises que presentaron la mayoria de contagios; y en
ese mismo afo, en Portugal hubo 5 170 casos positivos, demostrando que las medidas

de bioseguridad que la poblacion tomd en estos paises fueron ineficaces (3).

En China se determind que, a inicios de la pandemia, las personas adultas mayores
presentaron mayor grado de mortalidad, pues el 14.8% de la poblacion en este grupo
etario fallecio, mientras que el 0% de los nifios con menos de 9 afios se mantuvieron
exentos de esta patologia infecciosa, pero, a medida que esta enfermedad se masifico,

se presentaron muchos reportes de nifios con sintomas por el SARS-CoV-2. Hasta el



2022 se contabilizaron 496 000 000 de contagios a nivel mundial, de los cuales 6.17

millones fueron decesos, lo que representa una letalidad del 1.24% (4).

El SARS-CoV-2 ha presentado multiples variantes, siendo la mas contagiosa la
Omicron porque posee caracteristicas epidemioldgicas y bioldgicas particulares; es por
ello que, en el afio 2021, esta variante afect6 a un promedio de 2152 personas en 57
paises en un breve periodo de dos semanas. Asimismo, un programa sanitario de
Sudafrica ha demostrado que la variante Omicron es mas peligrosa para los nifios y
adolescentes que las cepas anteriores, pues descubieron que el 25% de los infectados
con esta cepa eran nifios y adolescentes de 4 a 18 afios y que este porcentaje iba en
aumento, sugiriendo que afectaba con mayor frecuencia a la poblacion infantil y

adolescente; y con escasos porcentajes a la poblacion adulta (5).

En América, en el afio 2020, hubo 728 445 casos positivos por SARS-CoV-2, con 294
659 muertes y provocando una letalidad de 4.19 % (6). EI nUmero de muertes fue
aumentando, pues en paises como Chile hubo 492 muertos por cada millon de
habitantes, en Brasil 432 de muertos en cada millén de pobladores, y Uruguay apenas

tuvo 35 decesos (7).

En cuanto a la poblacion adolescente, se encontrd que en Las Américas, en el afio 2021,
la poblacion de 10 a 15 afios ocupd un 5,9% de casos y 5 168 muertes; y en el grupo
de 15 a 20 afios, los casos ascendieron a 8,8% de la poblacion total y hubo 10 803

decesos (8).



De igual manera, la OPS demostr6 que, en ese mismo afio, la poblacién de 10 a 19 afios
que procede de distintos paises de la region del Caribe presentaron COVID-19, por
ejemplo, en Anguila el 10.4 % de los adolescentes presento esta patologia, el 7,7% en
Jamaica y un 6,9% en Islas Caimanes (9); y en México, se encontré6 que los
fallecimientos de adolescentes entre 10 a 19 afios estuvo representada por un 3,6% de

la poblacion (10).

En el afio 2022, en Las Américas, la proporcion de casos en adolescentes de 10 a 15
afios fue de 6,7% de la totalidad de habitantes y 4 859 fallecimientos; y respecto al

grupo de 15 a 20 afios, se presentd un 8,7% de casos y 8 810 decesos (8).

Por otro lado, seguin la ONU, en el 2023, los decesos por COVID-19 han disminuido
en un 95%, sin embargo, expertos sefialan que hay un aumento de 14 000 fallecimientos

a causa de este virus (11).

En el Per(, en el 2020, la proporcién de muertes increment6 a 1 678 fallecidos por cada
millon de habitantes. Entre 2020 y 2021, la tasa de letalidad aumentd de 2.7% a 9.3%
(7); y segin MINSA, el total de muertes en esos afos es de 203 464 fallecimientos, de
los cuales 129 450 corresponden al sexo masculino y 73 924 decesos fueron del sexo

femenino, demostrando un mayor porcentaje de muerte en hombres (12).

En relacion a la poblacion adolescente, en el 2021, el MINSA se registré un total de
127 747 nifios y adolescentes contagiados por COVID-19 y 1110 fallecimientos; y de
ellos, el 28% correspondia a la poblacién de 12 a 17 afios. Asimismo, en el 2022, hubo

972 casos de contagios en adolescentes y 305 409 defunciones (13).



Sin embargo, segun el MINSA, en el 2023, a pesar que la poblacién se encuentra en la
quinta ola y en un periodo de baja transmisibilidad del virus, los decesos de poblacion

adolescente de 10 a 19 afios siguen ocurriendo, con 487 defunciones (14).

A nivel regional, en el 2021, se registraron numerosas infecciones en la segunda etapa
de contagios en el departamento de La Libertad, ocupando el segundo puesto de
letalidad en el Perd con 5.4% (15). En Cajamarca se reportaron 61 613 casos positivos
en ese mismo afio, con 266.9 muertes por cada 100 000 personas y un porcentaje de

letalidad de 6.3%; y en Tumbes hubo un porcentaje de mortalidad de 87.5% (16)

En un trabajo ejecutado por Risco y Berenguel (17), en Lima, se demostré que entre el
2020y 2021, los distritos que tuvieron una elevada tasa de mortalidad fueron Lima con
283 decesos, seguido de Jesus Maria con 220 decesos y Lince con 134 fallecimientos

por cada 10 000 habitantes.

Por otro lado, a inicios del 2022, los distritos afectados por la nueva variante de
COVID-19 “6micron” fueron 7, lo que significdé un gran peligro porque sobrepaso la
cantidad de casos del segundo brote de coronavirus; ademas en esta ciudad mas del

82% de la poblacion present6 COVID-19 en relacion a esta variante (18).

En ese mismo afio, en la SE-28, se presentaron 4850 nuevos casos en habitantes de 12
a 17 afos, representando un aumento del 86.7% en relacion a la SE-27 (19). Asimismo,
en el 2023, en Lima se registraron 1 992 497 casos y 90 384 muertes por COVID-19,

con un indice de mortalidad de 940.5, ocupando el tercer lugar a nivel nacional (13).



Los datos estadisticos anteriormente expuestos han podido evidenciar que el SARS-
CoV-2 tiende a diseminarse con facilidad y de manera veloz, sobre todo la variante
Omicron. Esto afecta a la salud publica, pues el incremento de la patologia afect6 los
sistemas sanitarios demostrando que son ineficientes y es por ello, que se replantearon
las politicas de sanidad. Sin embargo, el control y erradicacién de esta patologia no
solo depende de los profesionales sanitarios, pues los ciudadanos también son

responsables de ello (2).

Desde la propagacion de este virus, cada persona tuvo que aprender y poner en practica
las medidas de bioseguridad para prevenir esta enfermedad y reducir la mortalidad; y
para ello es requisito que tengan buenos conocimientos sobre el tema. Es aqui donde el
conocimiento cientifico suministra de informacién a la poblacion, el cual es captado y
procesado, siendo adquirido en circunstancias necesarias. Por lo tanto, cuando la
poblacién en general busca este conocimiento, la sociedad cambia y puede prevenir
problemas o enfermedades, lo que se relaciona con las acciones que realiza la poblacién

contra el COVID-19 (2).

Inicialmente, las investigaciones y reportes de contagio y muertes tuvieron gran
porcentaje al inicio y fue incrementando con el paso del tiempo. A pesar de los
esfuerzos del Gobierno por difundir las normas de bioseguridad contra COVID-19,
solo bastd cierto tiempo para que se reanudaran los viajes, reuniones, muchas personas
dejaron de usar mascarillas, lo que provoco que la variante Omicron se extendiera por

todo el mundo y aumente la cantidad de jovenes afectados por el COVID-19 (20).



En este sentido, el conocimiento es necesario para poder afrontar las diferentes
situaciones con un criterio logico y racional; ademas, para que el individuo decida
ejecutar una accion, no solo se basara en contar con la informacion adecuada, también
necesitara manejar las emociones que estaran representadas por sus actitudes positivas

0 negativas.

Por este motivo, se propuso la siguiente pregunta de investigacion: ;Cual es la relacién
entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre las medidas preventivas frente al
COVID-19 en adolescentes de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal

Lima, 2023?

El conocimiento se entiende como el conjunto de informacion almacenada que un
individuo ha adquirido en el proceso de aprendizaje y en la experiencia. Se utiliza para
realizar conductas, tareas o establecer soluciones. Tiene su origen en la percepcion a
través de los sentidos, culminando en un proceso de racionalizacién (21). Ademas, es
considerado como la informacién que un individuo procesa, comprende y eval(a en su

estructura cognitiva (22).

Al estructurar y clasificar el conocimiento se dio origen al conocimiento cientifico y
empirico. El conocimiento cientifico es aquel que ha sido comprobado a traves del
método cientifico y se apoya en esquemas conceptuales y teorias. Examina la realidad
y aspira sistematicamente a trascenderla, rechazando y aceptando verdades particulares

para contrastarlas y aceptarlas con exactitud (23).



Uno de los indicadores de conocimiento cientifico sobre el COVID-19 es la etiologia,
definida como una enfermedad que brot6 en China a finales del 2019, ocasionada por
el coronavirus de tipo 2 0 SARS-CoV-2. A causa de su expansion acelerada en todos
los continentes, se declar6 una emergencia sanitaria mundial, originando que la

patologia del COVID-19 se considere como una pandemia (24).

Otro indicador es el mecanismo de transmision. Esta patologia se transmite por medio
de goticulas de fliigge, que consisten en diminutas gotas que contienen secreciones y
son expulsadas a través de las fosas nasales y la cavidad oral cuando alguien habla,
tose, estornuda o exhala. Estas gotitas pueden transportar diversas bacterias y
patdgenos hasta una distancia de dos metros a través del aire hasta el huésped.
Asimismo, las vias de entrada mas comunes de estas bacterias son el sistema
respiratorio y las mucosas orales y oculares. Se les conoce como "vectores pasivos”,
ya que no estan vivos, pero pueden transmitir la infeccion de una persona a otra. Sin

embargo, también pueden encontrarse en las manos o superficies enfermas (25).

El periodo de incubacion es el lapso de tiempo que ha pasado desde que el virus invade
inicialmente al organismo hasta que se manifiestan los primeros indicios de
enfermedad. La duracion consiste entre 0 a 24 dias, con una media entre el quinto y el
sexto dia tras la infeccidn (26). Por otro lado, el periodo de transmisibilidad depende
de la intensidad y la complejidad de las secuelas de la enfermedad, este periodo oscila
entre 1 0 2 dias antes del inicio de los sintomas y 5 o 6 dias después del comienzo de
los mismos. Este periodo también incluye a los individuos asintométicos, donde la

mayoria son nifios (27).



Respecto a las manifestaciones clinicas segun OMS, los signos y sintomas mas
frecuentes son la elevacion de la temperatura en el 87% de las personas con este virus,
tos seca en el 67 %, la fatiga en el 38%, la expectoracion en el 33%, problemas para
respirar en el 18%, el dolor faringeo en el 13%, el dolor de cabeza en el 13%, el dolor
muscular y articular en el 14%, los escalofrios en el 11%, las nauseas en el 5%, la

congestion nasal en el 4%, la diarrea en el 3% y la hemoptisis en el 1% (28).

El conocimiento empirico, por su parte, se adquiere mediante la experiencia directa o
depende de la percepcién del sujeto sobre el mundo real, por ejemplo, al experimentar

u observar algun fendmeno; y no requiere de abstracciones o imaginacién (29).

En cuanto a los indicadores de conocimiento empirico del COVID-19, el MINSA
sostiene que existen tres medidas preventivas principalmente. En primer lugar, el uso
de mascarillas, que son utilizadas como barrera para bloquear la entrada y salida de
microparticulas inhaladas por un individuo infectado. EIl uso correcto del tapabocas
debe abarcar la nariz, la boca y el menton de la persona para poder protegerlo.
Asimismo, es esencial saber como utilizarlas, guardarlas, limpiarlas y eliminarlas

correctamente (30).

En segundo lugar, el distanciamiento social implica limitar la interaccion con personas
ajenas al hogar con el proposito de disminuir el contagio del virus. Esto requiee que la
persona mantenga al menos dos metros de espacio entre ellos mientras estan en el hogar
0 en la calle. Finalmente, es esencial realizar un lavado frecuente de las manos con
agua y detergente desinfectante durante unos veinte segundos, sobre todo si ha llegado

a estar en zonas publicas. Si no tiene los medios o el lugar para lavarse las manos, debe



llevar a cabo el aseo de las manos utilizando una disolucién que contenga alcohol al

60% (30).

Como se puede evidenciar, el COVID-19 fue un fendmeno drastico que ocasiono
cambios radicales y repercutio en todos los aspectos de vida de una persona, generando
sensaciones negativas como la incertidumbre, el miedo, y el agotamiento mental en
algunos casos, por el nivel alto de estrés que generaba esta situacion. Por este motivo,

la actitud ocupd un rol importante para afrontar la pandemia positivamente (4,16).

Segln la RAE, actitud viene del latin "actitudo™ que viene de la disposicion animica
expresada de alguna manera (31). La actitud es el comportamiento que una persona
utiliza ante la vida; esta oculta y consta de un componente emotivo y otro intelectual,
y contribuye en la determinacion de la conducta hacia un objeto o circunstancia (32).
También, es la disposicién mental y de aprendizaje donde se evalta de forma positiva
0 negativa la accién de un individuo, cosa u objeto, se ve afectada y mantenida por las
numerosas experiencias que una persona puede tener y esta ligada a las situaciones que

encuentra de forma habitual (33).

En ese sentido, las actitudes se clasifican en dos tipos. Las actitudes afectivas hacen
referencia a las emociones de la persona y a la valoracion de la actitud del objetivo; se
trata de una reaccion emocional de simpatia o antipatia, propia de la persona. Las
actitudes comportamentales implican el proceso de responder a un elemento 0 a una
persona de tal manera que primero es procesado por la mente para originar una serie

de respuestas en un contexto determinado (34).



En relacion a las actitudes afectivas, estas pertenecen al area emocional, constituyendo
todas las reacciones a eventos externos o internos que incluyen los estados animicos y
los sentimientos de los individuos, al igual que los recuerdos, los deseos, las emociones
y las pasiones (35). Respecto a las actitudes afectivas del area integradora, cabe resaltar
que una actividad se produce cuando la persona interacciona con el entorno exterior, lo
que esta estrechamente ligado a la comunicacion y al lenguaje; del mismo modo que el

individuo observa o responde a su entorno y a sus componentes (36).

Dentro de las actitudes comportamentales se incluye la conducta. Es un conjunto de
acciones que realiza cada individuo de forma consciente producto de un estimulo,
originando una respuesta y esta representada por las actitudes de la persona y sus
relaciones con el entorno. Este tipo de conducta es influida por la reaccion y la
percepcion de la persona. La reaccion se entiende como cualquier efecto o
consecuencia de una accion voluntaria e intencional, que ocurre cuando una persona

responde a un estimulo especifico y puede ser opuesto a su percepcion (37).

En consecuencia, el conocimiento y las actitudes adquiridas permitiran un adecuado
empleo de las medidas de prevencion para evitar y detener el curso de esta patologia,
asi como reducir o atenuar sus consecuencias una vez iniciada. La comprension de un
fendmeno patoldgico y su evolucidn, sin injerencia médica y tratamiento, sirvié como
base para establecer las medidas preventivas (38). Estas medidas fueron aceptadas por

todas las naciones y determinaron la extension de la pandemia (39).

El Gobierno Peruano tiene cierta influencia sobre la probabilidad de contagio y la

velocidad de recuperacién; sin embargo, la participacion de la poblacion es crucial para
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que las medidas sean efectivas (39). Aunque, actualmente se dispone de vacunas contra
el COVID-19 para reducir la cantidad de casos riesgosos o de fallecimientos, es crucial
educar a los ciudadanos y comunicar de manera eficaz la informacion precisa sobre las
medidas preventivas, como el empleo de mascarillas, cubrir la nariz y boca cuando el
individuo tose o estornuda, el aseo de manos, el distanciamiento social y el aislamiento

(40).

Debido a la problematica sefialada anteriormente y las cifras alarmantes respecto a la
morbimortalidad del COVID-19, diversos autores realizaron estudios abordando esta

tematica.

A nivel global, Mudenda et al. (41), en Zambia, elaboraron un estudio para examinar
los conocimientos y actitudes sobre las medidas para prevenir el COVID-19 entre los
residentes de Lusaka en Zambia. Segun los resultados, se evidencié que el 85,2%
respondid correctamente el cuestionario de conocimiento de la COVID-19, por lo se
consider6 que fue bueno, mientras que la actitud fue mala de 46,2%; asimismo, se
demostrd que no hay una asociacion significativa entre el conocimiento y las actitudes
(r=0.01, p=0.071). Se obtuvo que, aunque la comprension de los ciudadanos de Lusaka
de las medidas para prevenir esta patologia es bastante sélida, sus actitudes con
respecto a estas medidas no son Optimas y pueden repercutir en los esfuerzos

preventivos actuales.

Aronu et al. (42), en Nigeria, realizaron una indagacion que pretendia encontrar el
conocimiento acerca de maneras de propagacion y de practicas preventivas que tienen

los adolescentes. De todos los encuestados el 98,4%, conocian el COVID-19: sin
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embargo, solo el 42,4 %, tenia un buen conocimiento del modo de propagacion y el
69,2%, practicaba buenas medidas preventivas. Se concluyd que, aunque los
adolescentes universitarios conocian sobre el COVID-19, no hay una proporcion

significativa que practique buenas medidas preventivas.

Yousaf et al. (43), en India, elaboraron un estudio para identificar el conocimiento,
actitudes y las practicas respecto al COVID-19 en individuos de Jammu y Cachemira,
India. Los resultados evidenciaron que el conocimiento era bueno, ya que el 88,9%
respondio correctamente el cuestionario, el 73.3% tenia actitudes positivas y el 93%
realizaba practicas positivas frente al COVID-19. Asimismo, se encontrd que hay una
asociacion significativa entre los conocimientos y las actitudes frente a esta patologia

(r=-0.28, p=0.00).

Parajuli et al. (44), en Nepal, realizaron un estudio para identificar los conocimientos
y actitudes acerca de las medidas de prevencién del COVID-19 en el personal de salud
del Hospital Provincial de Seti. Segun los resultados, el 91% poseia el conocimiento
suficiente y el 62.2% tenia una buena actitud frente a esta patologia. Ademas, se halld
que hay una asociacion positiva entre los conocimientos y las actitudes sobre esta

enfermedad (r=0.28, p=0.0001).

Huynh et al. (45), en Vietnam, llevaron a cabo una investigacion para evaluar los
conocimientos y aspectos actitudinales respecto al COVID-19 entre los empleados
sanitarios de un centro hospitalario. Los hallazgos mostraron que el 88.4% manifestd
tener conocimientos suficientes y el 93.3% presentaba una actitud positiva. Ademas, el

analisis de Spearman reveld una asociacion negativa ambas variables (r=-0,21,
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p<0,001). Cuanto mas bajas eran las puntuaciones de actitud, mayor era la probabilidad
de actitudes positivas; mientras que cuanto mas altas eran las puntuaciones de
conocimientos, mayor era la probabilidad de buenos conocimientos. Por lo tanto, un

buen conocimiento de la COVID-19 se asocid directamente con una actitud positiva.

A nivel nacional, Riveros y Capacoila (46), en Puno, ejecutaron una indagacion para
examinar la correlacion entre el conocimiento y aspectos actitudinales del COVID-19
entre los empleados de un mercado. Segun la realidad que se registro, el 87,3% mostrd
conocimientos de nivel alto y el 67,3% tuvo actitudes negativas. Se hallé una
asociacion estadisticamente significativa positiva entre ambas variables (r=0,309,

p=0,000).

Bravo y Pazo (47) realizaron un estudio en Lima para examinar la asociacién entre los
conocimientos y aspectos actitudinales sobre las medidas preventivas de Covid-19
entre los habitantes de la cooperativa Amakella de 18 a 35 afios. Los resultados
indicaron que el 97% carecia de conocimientos y poseia una actitud negativa. Se
establecié que hay una asociacion negativa entre ambas variables de estudio sobre las

estrategias de prevencion del COVID-19 (r=-0.121, p=0.041).

Ruiz et al. (48), en Huanuco, llevaron a cabo una investigacion para examinar el
vinculo existente entre las percepciones del conocimiento y los tipos de actitudes con
respecto al COVID-19 entre los residentes urbanos. Los resultados indicaron que el
62,5% "percibe que no sabe" sobre el COVID-19, mientras que el 63,1% tiene
sentimientos negativos con respecto al virus. Asimismo, se determind que existe una

asociacion positiva entre ambas variables estudiadas, hacia el COVID-19 (x?=7,423,
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p=0,005); por ello, se puede inferir que cuanto menor es la percepcion de conocimiento,

mas positiva es la actitud.

Ortega (49), en Tacna, realizd un estudio para examinar la correlacion entre los
conocimientos y los niveles actitudinales de los estudiantes hacia el COVID 19. Segun
el analisis estadistico, el 53,7% presentaba conocimientos de nivel medio y el 96,6%
tuvo actitudes favorables respecto a esta patologia. Asimismo, se encontrd una

asociacion positiva entre ambas variables de estudio (x>=9,472, p =0,009).

En el contexto de la pandemia, se debe considerar que el conocimiento y las actitudes
son diferentes en cada etapa de vida, porque los individuos suelen adquirir informacion,
cambiar actitudes, ademas tienen cambios fisicos, psicoldgicos y sociales, lo que
permite su adaptacion y racionalizacion ante diversas situaciones. Este estudio se
enfoca en la poblacion que se encuentra en la adolescencia, que se define como un
periodo de vida, donde el adolescente cambia de la nifiez a la edad adulta temprana, y
ocurre entre los 10 y 19 afios. Ademas, es una etapa importante de crecimiento,

aprendizaje y desarrollo de fortalezas (50).

Por lo general se considera una etapa donde los adolescentes tienen su propia
autonomia e independencia, manifestandose por la oposicién a normas o reglas,
desobedeciendo al sistema de la sociedad, dejando que su entorno social y las redes

sociales ejerzan influencia sobre él (51).

Esto ocasion0 que, en el contexto de la pandemia, las cifras de morbimortalidad en

adolescentes incrementaron, por la desinformacién o informacion equivoca sobre el
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tema, baja percepcion de riesgo al contagio, la necesidad de salir de casa a eventos
sociales 0 reuniones con amigos, imitar patrones de conducta de su entorno mas
cercano, el uso incorrecto de medidas de bioseguridad y adoptando actitudes
indiferentes, probablemente por el desconocimiento del grado de letalidad de la

enfermedad (51).

En la actualidad, el MINSA continda alerta a pesar de haber declarado fin del estado
de emergencia por este virus, y ha puesto en marcha mayores acciones de difusion de
informacién, para incrementar los conocimientos sobre esta patologia asi como las
medidas de prevencion porque el virus aun no se ha erradicado en su totalidad y
contintan falleciendo adolescentes, pues consideran que ya no existe riesgo de
contagio debido a la vacunacion o la supuesta erradicacion de este virus, mostrando

actitudes de indiferencia hacia las medidas preventivas (52,53,54).

En el 2022, los adolescentes cambiaron una educacion virtual a recibir clases
semipresenciales o presenciales, es por ello que, el MINEDU estableci6 en ese mismo
afio el Documento Normativo que establece las disposiciones para prestar el servicio
educativo en escuelas de areas urbanas y rurales, en la pandemia COVID-19 - RM N°
186-2022-MINEDU, para que los estudiantes retornen a clases, priorizando medidas
como : ambientes educativos ventilados, permanecer a 1.5 m de distancia, lavado de
manos, uso de tapabocas y el uso de alcohol liquido o en gel al 70%. Asimismo, todos
los estudiantes deberan contar con sus vacunas completas contra la COVID-19 y cada
miembro de la I.E tendré la responsabilidad de comunicar en caso presente sintomas

relacionados a esta patologia para notificar el caso al EESS correspondiente (55).

15



El Ministro de Salud, Lépez J (56), establecid que, a partir del 2022, el uso de
mascarillas no sera obligatorio en lugares publicos o en ambientes cerrados ventilados;
solo seré& necesario su uso en EESS, transporte terrestre, espacios sin ventilacion y en
personas con problemas respiratorios; y resalta que toda la poblacion educativa debe

tener su esquema de vacunacion completo y sus respectivos refuerzos (57).

Este trabajo tiene relacion directa con la funcion preventivo — promocional del
profesional de enfermeria, brindando educacién y orientacion sanitaria sobre esta
enfermedad, fomentando la practica de las medidas de prevencion y la adopcion de una
actitud positiva ante esta problematica que aun prevalece en el Peru; con el fin de
disminuir la incidencia de morbimortalidad en adolescentes para que continlen

desarrollandose en un entorno escolar saludable.

Por la relevancia del tema, el presente trabajo tiene justificacion tedrica pues permitio
abordar los conocimientos sobre COVID-19 y actitudes de los adolescentes desde un
enfoque preventivo y educacional y a través de ello se conocera si aun aplican las
medidas preventivas contra esta patologia, la actitud que tienen frente a ello y los

aspectos que deben ser reforzados en esta poblacion.

Adicionalmente tiene justificacion préactica, pues la informacién obtenida permitira
implementar estrategias para promover las medidas preventivas contra COVID 19,
concientizando y motivando a la poblacién adolescente. Asimismo tiene sustento
metodologico, porque la aplicacion del andlisis cuantitativo sin manipulacion de las
variables ofreci6 una estadistica clara y concisa de la realidad estudiada, a través del

coeficiente Rho de Spearman, que permitio correlacionar las variables seleccionadas
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para medir su relacion en un colegio con poblacion adolescente ; asimismo, los
resultados servirdn como antecedente para otras indagaciones, pues a nivel nacional

existe escasez de estudios que incluyan a este grupo etario.

Por altimo, la indagacion se justifica a nivel social, pues la promocion de la salud del
adolescente y la prevencion de COVID 19, incrementara los conocimientos y
promovera actitudes favorables hacia las medidas para prevenir esta patologia,
desarrollando una conciencia colectiva, responsabilidad individual y autocuidado, a
través de sesiones de orientacion, consejeria y educacion, impartidas por el profesional

de enfermeria.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Determinar la relacién entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre las
medidas preventivas frente al COVID-19 en adolescentes de tercero a quinto de

secundaria de un colegio estatal Lima, 2023.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Identificar el nivel de conocimiento frente al COVID-19 en adolescentes
de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal Lima, 2023.

e Identificar las actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19
en adolescentes de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal
Lima, 2023.

e Relacionar el nivel de conocimiento segun la dimension cientifica y las
actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19.

e Relacionar el nivel de conocimiento segin la dimension empirica y las
actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19.

e Relacionar el nivel de conocimiento y las actitudes segin la dimension
afectiva sobre las medidas preventivas frente al COVID-109.

e Relacionar el nivel de conocimiento y las actitudes segun la dimension

comportamental sobre las medidas preventivas frente al COVID-109.
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HIPOTESIS
Hipotesis General

e Hipotesis de investigacion (Hi)
Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las actitudes
sobre las medidas preventivas frente al COVID-19 en adolescentes de
tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal Lima, 2023.

e Hipotesis nula (Ho)
No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las
actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19 en
adolescentes de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal Lima,

2023.
Hipotesis especificas

e Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento segin la
dimension cientifica y las actitudes sobre las medidas preventivas frente al
COVID-109.

e Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento segin la
dimensién empirica y las actitudes sobre las medidas preventivas frente al
COVID-19.

e Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las actitudes
segun la dimension afectiva sobre las medidas preventivas frente al

COVID-19.
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e Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las actitudes
segun la dimensién comportamental sobre las medidas preventivas frente

al COVID-109.
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I1l. MATERIALES Y METODOS

Disefo del estudio: La investigacion fue cuantitativa-correlacional de corte transversal

con un enfogque no experimental.

Poblacion: Participaron 300 estudiantes adolescentes de tercero a quinto de secundaria

de la I.E 8181 Héroes Del Alto Cenepa de Comas-Lima.
Criterios de inclusion

e Estudiantes de tercero a quinto de secundaria de la I.E.
e Estudiantes que deseen participar voluntariamente en la indagacion y presenten

el asentimiento y consentimiento informado.
Criterios de exclusion

e Estudiantes que no se encuentren presentes el dia de la aplicaciéon del

instrumento.

Muestra: La muestra se determind de forma aleatoria simple, la cual se calcul6 por
medio de la formula de poblaciones finitas de Condori (58), donde se consider6 un
nivel de confianza (Z) al 90% = 1,645 y el error muestral (E) al 5% = 0,05, obteniendo
la participacion de 142 adolescentes de 3ro a 5to de secundaria de la I.E 8181 Héroes

Del Alto Cenepa (ANEXO N° 2).

Cuadro de operacionalizacion de variables (ANEXO N° 1)
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Procedimientos y técnicas
Primer momento:

Se registrd el proyecto de investigacion al Comité Revisor de la Facultad de
Enfermeria, asi mismo al Comité de Etica Institucional de la Universidad Peruana

Cayetano Heredia (CIE-UPCH) para su revision y aprobacion (ANEXO N° 3).
Segundo momento:

Luego, se envio6 una carta de presentacion para solicitar el permiso y coordinacion al
director de la I.E en estudio; donde se realiz6 la recopilacién de informacion,

explicando los objetivos de la indagacion, metodologia y cronograma.
Tercer momento:

Se coordind con el director de la |.E para programar una reunion con padres y alumnos;
donde se explicaron los objetivos de la indagacion, beneficios y principios éticos.
Ademas, se entregd el consentimiento y asentimiento informado a los padres y

adolescentes respectivamente (ANEXO N° 4y N° 5).
Cuarto momento:

Posterior a ello, se aplico el cuestionario a los alumnos de 3ro, 4to y 5to de secundaria
con un tiempo de 15 minutos, durante el curso de tutoria. Por dltimo, se entregd un
triptico informativo respecto a los “Conocimientos y actitudes sobre medidas

preventivas frente al COVID-19 en adolescentes” (ANEXO N°6).
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Quinto momento:

Al culminar, la fase de aplicacion del instrumento, se elaboraron las tablas de

frecuencias y porcentajes a partir de los datos recolectados.

La técnica aplicada fue la encuesta y se empled como instrumento dos cuestionarios.
El primero se denomina "Nivel de conocimiento sobre medidas preventivas frente al
Covid-19" (ANEXO N° 7) y fue utilizado para la medicion de la variable "nivel de
conocimiento”; el segundo se titula “Actitudes sobre Medidas Preventivas frente al

Covid-19” (ANEXO N° 8) y permiti6 realizar la medicion de la variable "actitudes".

El primer instrumento tiene 12 preguntas divididas en 2 dimensiones, cada una con un
encabezado y un conjunto de respuestas proporcionadas aleatoriamente, de las cuales
los alumnos solo deben marcar la alternativa correcta, evaluando sus conocimientos
con una clasificacion de bajo, medio y alto. El segundo instrumento cuenta con una
escala tipo Likert, tiene 12 items organizados en 2 dimensiones, y requiere que los
participantes seleccionen la alternativa que mejor se asocie con sus ideas, la cual sera

evaluada mediante una clasificacion de malo, regular y bueno.

Los instrumentos fueron elaborados y validados por Bravo y Pazo (41) a través de un
juicio de expertos; posteriormente, se realizd la prueba del valor de V. Aiken
obteniendo un puntaje de 1.00 para cada uno. Ademas, 20 adultos jévenes de 18 a 35
afios participaron en una prueba piloto para determinar la confiabilidad, alcanzando

valores alfa de Cronbach de 0,884 y 0,764 para cada uno de los instrumentos, los cuales
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fueron validados en la cooperativa Amakella, evidenciando que ambos son validos y

confiables.

Sumado a ello, se opt6 validar ambos cuestionarios por medio de un criterio de juicio
de expertos, por medio del método de V de Aiken, obteniendo el valor 1,0,
evidenciando que ambos cuestionarios son véalidos (ANEXO N° 9). Respecto a la
prueba de confiabilidad Alfa de Cronbach, se realizd la prueba piloto donde
participaron 20 estudiantes, y se obtuvo un valor de 0.803, indicando que la encuesta
que contiene ambas variables presenta un nivel de confiabilidad alto (ANEXO N° 10).
Asimismo, es importante recalcar que esta validacion fue realizada luego de la

aprobacion del Comité de Etica.
Aspectos éticos del estudio
Se aplicaron los siguientes principios:

e Autonomia: Se aplicd el consentimiento y el asentimiento informado a los
padres y adolescentes respectivamente. Asimismo, los adolescentes
participaron de forma voluntaria, anonima y confidencial, respetando su
capacidad de decision.

e Beneficencia: Esta investigacion buscé el bienestar de todas las personas para
lograr el bien comun, obteniendo resultados sobre el grado de conocimiento y
actitudes sobre las medidas para prevenir el COVID-19. Asimismo, se realiz

la entrega de un triptico sobre el tema en beneficio de los participantes.
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e No Maleficencia: Se evitaron dafios en los participantes, salvaguardando su
anonimato y confidencialidad durante el desarrollo de la investigacion.

e Justicia: El estudio se ejecutd con igualdad, considerando los criterios de
seleccidn, evitando los prejuicios raciales, sexuales, religiosos o sociales hacia

los participantes.

Plan de analisis

La informacion recopilada fue codificada e ingresada a una base de datos creada en el
programa Excel 2016. Posteriormente se analizaron los datos en el software SPSS

version 25.0.

Luego se aplico la Prueba de Normalidad de Kolmogorov-Smirnov, donde se obtuvo
que la variable nivel de conocimiento (p = 0,000) y actitudes (p = 0,000) no presentan
una distribucion normal, porque el valor de p es menor que 0,05, por ende, no cumple

los requisitos para usar una prueba parametrica.

Por este motivo, se empled la prueba no paramétrica de Rho de Spearman para realizar
un analisis bivariante, determinar la correlacion entre ambas variables y sus respectivas
dimensiones, considerando un nivel de significancia estadistica p < 0,05 y un nivel de

confianza del 90 %.

Posterior a ello, se obtuvieron los valores porcentuales y las frecuencias de las variables
cuantitativas, que fueron organizados en tablas de distribucion de frecuencias para

realizar un analisis descriptivo (ANEXO N° 7).
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IV. RESULTADOS

TABLA 1: Nivel de conocimiento sobre las medidas preventivas frente al COVID-
19 en adolescentes de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal Lima,
2023. Se obtuvo conocimientos en nivel alto sobre las medidas para prevenir esta
patologia en un 51,4%, seguido de un nivel medio con un 46,5%, y el 2,1% de los

adolescentes tuvo conocimientos en nivel bajo.

TABLA 2: Nivel de actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19
en adolescentes de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal Lima, 2023.
Se obtuvo que, de los 142 participantes, el 78,2% tuvo un nivel de actitud regular sobre
las medidas para prevenir esta patologia, el 14,1% presentd una mala actitud y solo un

7,7% obtuvo un nivel de actitud bueno.

TABLA 3: Prueba de Rho de Spearman entre el nivel de conocimiento y las
actitudes. Dado que, (Pyaior = 0,108) > (@ = 0,05), presenta una correlacion
minima positiva (0,135) y se acepta la hipdtesis nula, donde se afirma que, con un 90%
de confianza no existe una relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las
actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19 en adolescentes de tercero

a quinto de secundaria de un colegio estatal.

TABLA 4. Relacién entre el nivel de conocimiento segun la dimensién cientifica y
las actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19. Se obtuvo que, los
conocimientos de nivel medio en esta dimensién y con una actitud regular fue de

59,2%.
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TABLA 5. Prueba de Rho de Spearman segun la dimension cientifica. Dado que,
(Pyator = 0,459) > (a = 0,05), presenta una correlacion minima positiva (0,063) y
se acepta la hipotesis nula, donde se afirma que, con un 90% de confianza no existe
una relacion significativa entre el nivel de conocimiento segun la dimension cientifica
y las actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19 en adolescentes de

tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal.

TABLA 6. Relacion entre el nivel de conocimiento segiin la dimension empirica y
las actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19. Se evidenci6 que,
el 41,5% de los adolescentes tuvo conocimientos en nivel medio y actitud regular; y
aquellos con conocimientos de nivel alto en esta dimension y actitudes regulares fue

de 34,5%.

TABLA 7. Prueba de Rho de Spearman segiin la dimension empirica. Dado que,
(Pvaior = 0,931) > (a = 0,05), presenta una correlacion minima negativa (-0.007) y
se acepta la hipotesis nula, donde se afirma que, con un 90% de confianza no existe
una relacion significativa entre el nivel de conocimiento segin la dimension empirica
y las actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19 en adolescentes de

tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal.

TABLA 8. La relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes segun la
dimensidn afectiva sobre las medidas preventivas frente al COVID-19. Se obtuvo
un nivel de conocimiento medio y actitudes regulares en la dimension afectiva con un

69,7%.
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TABLA 9. Prueba de Rho de Spearman segun la dimension afectiva. Dado que,
(Pyator = 0,931) > (a = 0,05), presenta una correlacion minima positiva (0,062) y
se acepta la hipotesis nula, donde se afirma que, con un 90% de confianza no existe
una relacién significativa entre el nivel de conocimiento y las actitudes segun la
dimensidn afectiva sobre las medidas preventivas frente al COVID-19 en adolescentes

de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal.

TABLA 10. La relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes seguin la
dimension comportamental sobre las medidas preventivas frente al COVID-19.
Se observa que los adolescentes con conocimientos altos, poseen actitudes regulares en

esta dimensién con un 36,6%.

TABLA 11. Prueba de Rho de Spearman segun la dimensién comportamental.
Dado que, (Pyaior = 0,244) > (a = 0,05), presenta una correlacion minima positiva
(0,098) y se acepta la hipotesis nula, donde se afirma que, con un 90% de confianza no
existe una relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las actitudes segun la
dimension comportamental sobre las medidas preventivas frente al COVID-19 en

adolescentes de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal.

TABLA 12. Prueba de Normalidad Kolmogorov — Smirnov. Se puede concluir que
los valores p son significativos (inferiores al nivel de significacion de 0,05) para todas
las variables, lo que sugiere que la informacién no se ajusta a una distribucién normal

por lo que se uso la prueba de Rho de Spearman.
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V. DISCUSION

La presente indagacion plante6 determinar la relacion entre el nivel de conocimiento
y las actitudes sobre las medidas de prevencion frente al COVID-19 en adolescentes
de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal de Lima. Se obtuvo
conocimientos en nivel alto con 51,4%, actitudes regulares con un 78,2% y una

correlacion minima positiva (0,135).

Estos resultados son similares con los estudios de Mamani y Ochoa (2), pues obtuvo
conocimientos altos con un 75,9% en pacientes atendidos en un centro de salud, y
el 61,1% tiene un buen manejo de las medidas de bioseguridad. Hallasi (3)
concuerda con ello, pues mencion6 que, en su estudio, el 91,9% de los jovenes
obtuvo un nivel de conocimiento suficiente, y el 48,5% utilizé adecuadamente las
medidas de prevencion del COVID-19. Asimismo, Encalada (59) encontr6 que el
89,8% de los jovenes tenia conocimiento alto sobre las medidas para evitar esta
patologia. Estos resultados evidencian que cuando se realizaron los estudios, la
poblacion adulta y joven se encontraban en un periodo de alta transmisibilidad del
virus, por ello tenian mas experiencia y mayor conocimiento sobre las medidas para

prevenir el contagio.

En relacion a las actitudes, se encontraron resultados similares. Mauricio (60)
obtuvo que el 67% de los jovenes tenia actitudes regulares frente a estas medidas.
Sin embargo, Martinez et al. (61), demostré que el 65,9% de los adolescentes
presentd buenas actitudes en relacion a las medidas preventivas considerandolas

esenciales para no infectarse; y Yupari-Azabache et al. (15) obtuvo que los jovenes
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y adolescentes tuvieron actitudes adecuadas frente a estas medidas de prevencion.
Estos resultados indican que, a pesar de la cantidad de informacion que reciben
jévenes y adolescentes en los medios y redes sociales, la adquisicion de actitudes
positivas 0 negativas también recibe influencia por las emociones y experiencias

previas que tuvieron durante la pandemia.

Los conocimientos de nivel medio en la dimension cientifica se relacionaron con
actitudes regulares sobre medidas de prevencion, obteniéndose un 59,2%, y una
correlacion minima positiva (0,063). La literatura evidencia resultados similares, es
asi que, Valido et al (6) en su estudio, refirid que el 93,6% de los jovenes tienen un
conocimiento alto para prevenir y controlar el COVID-19. Asimismo, Avendafio-
Castro (62) evidencia que el 59% de los adolescentes tienen conocimientos de nivel
alto sobre las formas de contagio, sintomas del COVID-19 con 52%, medidas de

prevencion con 67% y formas de transmision con un 44%.

Los resultados favorables en esta dimension pueden haberse logrado ya que la
COVID-19 afectd a toda la poblacién, por ello, los hechos desafortunados que
ocurrieron desde que inici6 la pandemia, ayudaron a comprender e interpretar la
situacion de manera logica, para generar un cambio de actitud frente a una patologia

que ha sido estudiada y continla en el proceso de erradicacion.

En cuanto a la dimension empirica del conocimiento en relacion a las actitudes de
los adolescentes, se obtuvo conocimiento medio y actitudes regulares con un 41,5%,
y una correlacion minima negativa (-0.007). Esta dimension evaluo la experiencia

del participante y su actitud frente a las medidas preventivas de la COVID-19.
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Resultados contrastantes obtuvo Hallasi (3) pues expresd que nivel de experiencia
ayudd a sobrellevar la época de la pandemia y en sus resultados hall6 que el 64,6%
tiene buenas précticas de las medidas preventivas. Sin embargo, Bravo y Pazo (47)
en su estudio, evidenciaron que el 72% de adultos jovenes tuvieron conocimientos
bajos en la dimension empirica y actitudes regulares sobre las medidas de

prevencion.

En relacion a ello, se destaca que el conocimiento basado en la experiencia también
es un medio de aprendizaje y ejerce un efecto positivo frente a la actitud de los
adolescentes, sobre todo si el afrontamiento fue favorable durante el periodo de
pandemia, lo que incrementd la necesidad de obtener conocimiento para evitar

adquirir o transmitir el virus.

En este sentido, los profesionales de enfermeria se ubican en la primera linea de los
procesos de cuidado con un enfoque de prevencién y control, ejerciendo un papel
esencial en la atencion de las personas, orientaciones a las comunidades, la
reorganizacion de las instituciones y las investigaciones sobre la COVID-19 (45,63).
Por consiguiente, estos profesionales fueron adquiriendo experiencia en el

transcurso de la pandemia y lograron reducir el riesgo de contagio (20).

Asimismo, se analizaron las dimensiones de las actitudes: afectiva y
comportamental, y se evidencié un nivel medio de conocimiento con actitudes
regulares en la dimension afectiva con un 69,7%, obteniendo una correlacion

minima positiva (0.062). Sumado a ello, se demostré que los niveles altos de
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conocimiento originan actitudes regulares en la dimension comportamental con un

36,6%, evidenciando una correlacion minima positiva (0.098).

Resultados contrastantes obtuvo Yousaf (43) hall6 una actitud positiva de 73,3% en
una poblacién adulta y joven. Asimismo, Mudenda et al. (41) pues expuso que los
jovenes que participaron en el estudio mostraron mejores actitudes frente a las
medidas de prevencion de la COVID-19. Ruiz et al. (48) por su parte, encontrd que
los adultos jovenes mostraron actitudes negativas frente a esta patologia; y Garate
(64) evidencidé que més del 60% de los adolescentes tuvieron actitudes preventivas

no adecuadas sobre esta patologia.

Respecto a estas dimensiones, Ortega (49) obtuvo una actitud favorable en ambas
dimensiones, en la afectiva un 80,2% y la comportamental un 77,8%. Mientras,
Bravo y Pazo (47) encontraron que el 78% de los adultos jovenes tuvieron actitudes
negativas en la dimension afectiva con un nivel de conocimiento medio y en la
dimensién comportamental presentaron una mala actitud con un nivel de

conocimiento medio de 66%.

Esta diferencia de resultados ocurre porque aquellos con actitudes positivas o
regulares tuvieron algun familiar con COVID-19 e incluso presentaron esta
enfermedad, lo que influye en sus estados de &nimo, emociones y sentimientos,
permitiendo que jovenes y adolescentes pongan en practica las medidas preventivas

y continden informandose para evitar situaciones similares.
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Se evidencia que la variable actitud tuvo mayores discrepancias en los resultados de
los diferentes estudios, en especial, aquellas investigaciones que obtuvieron una
actitud negativa o mala de jovenes o adolescentes que encuestaron, pues ignoraron
el riesgo a contagiarse. Probablemente los encuestados no percibieron el riesgo de
contagio, tuvieron escasos conocimientos sobre el tema o provienen de una
condicion socioecondmica baja, evitando la practica de las medidas de prevencién

que el Estado instaurd durante la pandemia.
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VI. CONCLUSIONES

En la presente indagacion se concluye lo siguiente:

1. ElI51,4% de los adolescentes presentaron conocimientos altos y el 78,2% obtuvo
actitudes regulares sobre las medidas preventivas frente al COVID-19.
Asimismo, se acepta la hipotesis nula y se obtuvo una correlacion minima
positiva (0,135), evidenciando que el nivel de conocimiento no se relaciona de
manera significativa con las actitudes que tienen los adolescentes sobre las
medidas preventivas.

2. Los adolescentes tuvieron niveles altos de conocimiento sobre las medidas de
prevencion frente al COVID-19, representado por un 51,4%, que incluye
aspectos como origen de esta patologia, agente causal, mecanismo de
transmision, via de entrada, sintomas y signos de alarma; asi como el uso de
mascarilla, lavado de manos y distanciamiento social.

3. Los adolescentes presentaron actitudes regulares con un 78,2% sobre las medidas
preventivas frente al COVID-19. Estas actitudes incluyen aspectos de nivel
afectivo que incluye emociones, sentimientos y estados de animo, y de nivel
comportamental como conductas y reacciones.

4. Los adolescentes tuvieron conocimientos de nivel medio segun la dimensién
cientifica y actitudes regulares sobre las medidas preventivas frente al COVID-
19 con un 59,2%. Segun lo encontrado, se acepta la hipotesis nula y se obtuvo

una correlacion minima positiva (0,063), evidenciando que el nivel de
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conocimiento segun la dimension cientifica no se relaciona de manera
significativa con las actitudes sobre las medidas preventivas.

. Los adolescentes tuvieron conocimientos de nivel medio segin la dimension
empirica y actitudes regulares sobre las medidas preventivas frente al COVID-
19 representado por un 41,5%; y se demostrd que la hip6tesis nula se acepta y se
obtuvo una correlacion minima negativa (-0.007), afirmando que el nivel de
conocimiento segun la dimension empirica no se relaciona de forma significativa
con las actitudes sobre las medidas preventivas.

. Los adolescentes tuvieron conocimientos de nivel medio y actitudes regulares en
la dimension afectiva sobre las medidas de prevencion frente al COVID-19
representado por un 69,7%. Segun lo encontrado, se acepta la hipétesis nula y se
obtuvo una correlacion minima positiva (0,062), demostrando que el nivel de
conocimiento no se relaciona de manera significativa con las actitudes segun la
dimension afectiva sobre las medidas preventivas.

. Los adolescentes tuvieron niveles altos de conocimiento y actitudes regulares en
la dimension comportamental sobre las medidas preventivas frente al COVID-19
con un 36,6%. De igual manera, se acepta la hipotesis nula y se obtuvo una
correlacion minima positiva (0,098), evidenciando que el nivel de conocimiento
no se relaciona de manera significativa con las actitudes segun la dimension

comportamental sobre las medidas preventivas.
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VII. RECOMENDACIONES

Las recomendaciones son las siguientes:

- Promover la informacion cientifica y emplear simulaciones para obtener un
conocimiento empirico basado en la experiencia sobre las medidas para
prevenir el COVID-19, con el fin de fortalecer y adoptar actitudes positivas para
afrontar situaciones como la pandemia.

- El abordaje de la dimension afectiva es importante, pues se deben considerar
las emociones y sentimientos de los adolescentes para una estrecha
comunicacion y promocion de las medidas preventivas, por lo cual es relevante
desarrollar estrategias que generen empatia, comprensién y conexion
emocional para impulsar actitudes positivas frente a estas medidas.

- Ladimensién comportamental esta asociada al conocimiento adquirido, para lo
cual se debe brindar herramientas y habilidades necesarias para traducir su
conocimiento en acciones concretas, como el uso de tapabocas, el aseo de
manos adecuado Y el distanciamiento social.

- La educacion y la sensibilizacién adn son necesarias, no solo para afrontar el
COVID-19, también para otras enfermedades infecto-contagiosas que podrian
afectar a los adolescentes durante su desarrollo. Es por ello que, las actividades
educativas, las tutorias y las camparias de salud dirigidas para los adolescentes

son importantes.
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VI, LIMITACIONES

En el desarrollo de la investigacion se presentaron las siguientes limitaciones:

La aplicacion de la prueba piloto se llevo a cabo en adolescentes de tercero a quinto
de secundaria, sin embargo, estos adolescentes no se incluyeron en la muestra, para
evitar sesgos en la investigacion.

El proyecto de investigacion se realizo en el afio 2021, pero se dilato el periodo de
aprobacion por la pandemia COVID-19. Cabe destacar que en este periodo los
tramites administrativos fueron virtuales y su tiempo de respuesta era prolongado.
Por este motivo, la presente indagacion se ejecutd en el afio 2023 porque en ese afio

fue aprobado por el Comité de Etica de la Universidad.
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X. TABLASY GRAFICOS

TABLA 1. Nivel de conocimiento sobre las medidas preventivas frente a la COVID-
19 en adolescentes de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal Lima, 2023

Nivel de conocimiento  Frecuencia  Porcentaje

Bajo 3 2,1%
Medio 66 46,5%

Alto 73 51,4%
Total 142 100,0%

Fuente: Cuestionario respecto al nivel de conocimiento sobre medidas preventivas
frente al COVID-19.

GRAFICO 1. Nivel de conocimiento sobre las medidas preventivas frente a la
COVID-19
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TABLA 2. Nivel de actitudes sobre las medidas preventivas frente a la COVID-19 en
adolescentes de tercero a quinto de secundaria de un colegio estatal Lima, 2023

Nivel de actitudes  Frecuencia  Porcentaje

Malo 20 14,1%
Regular 111 78,2%
Bueno 11 7,7%
Total 142 100,0%

Fuente: Cuestionario de actitudes sobre medidas preventivas frente al COVID-19

GRAFICO 2. Nivel de actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19
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TABLA 3. Prueba de Rho de Spearman entre el nivel de conocimiento y las actitudes

Nivel de
Conocimiento  Actitudes
Nivel de Coeficiente de 1,000 ,135
Conocimiento  correlacion
Sig. (bilateral) : ,108
Rho de N 142 142
Spearman Actitudes Coeficiente de ,135 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,108 :
N 142 142

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Fuente: Cuestionarios
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TABLA 4. Relacién entre el nivel de conocimiento segun la dimension cientifica y las
actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19

Actitud
Malo Regular Bueno Total
F % F % % F %
Bajo 5 35% 19 134% 14% 26 18,3%
Medio 15 10,6% 84 59,2% 6,3% 108 76,1%
Alto 0 0,0% 8 5,6% 0,0% 8 5,6%

Total 20 14,1% 111 782% 11 7,7% 142 100,0%
Fuente: Cuestionarios

Cientifico

O ©O© N1

GRAFICO 3. Dimensién cientifica
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TABLA 5. Prueba de Rho de Spearman segun la dimension cientifica

Dimensién Cientifica  Actitudes

Coeficiente de 1,000 ,063
Dimension correlacion

Cientifica Sig. (bilateral) . ,459

Rho de N 142 142

Spearman Coeficiente de ,063 1,000
. correlacion

Actitudes o0 bilateral) 459 |
N 142 142

Fuente: Cuestionarios
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TABLA 6: Relacion entre el nivel de conocimiento segln la dimension empirica y las
actitudes sobre las medidas preventivas frente al COVID-19

Actitud
Malo Regular Bueno Total
F % F % F % F %
Bajo 1 0,7% 3 2,1% 1 0,7% 5 3,5%
Empirico Medio 11 7,7% 59 415% 6 4,2% 76 53,5%
Alto 8 56% 49 345% 4 28% 61 43,0%

Total 20 141% 111 782% 11 7,7% 142 100,0%
Fuente: Cuestionarios

GRAFICO 4. Dimension empirica
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TABLA 7. Prueba de Rho de Spearman segun la dimensién empirica

Dimension
Empirica Actitudes
Coeficiente de 1,000 -,007
Dimension C(.Jrrela_cién
Emori Sig. (bilateral) 0,931
pirica
Rho de N 142 142
Spearman Coeficiente de -,007 1,000
. correlacion
Actitudes  gjq (bilateral) 0,931
N 142 142

Fuente: Cuestionarios
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TABLA 8. Larelacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes segln la
dimension afectiva sobre las medidas preventivas frente al COVID-19

Actitud

Malo Regular Bueno Total

f % f % f % f %
Bajo 11 77% 8 56% 0 00% 19 13,4%
Nivel de Medio 9 63% 99 697% 4 28% 112 78,9%
conocimiento  Alto 0 000 4 28% 7 49% 11 7,7%
Total 20 14,1% 111 782% 11 7,7% 142 100,0%
Fuente: Cuestionarios

GRAFICO 5. Dimension afectiva
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TABLA 9. Prueba de Rho de Spearman segun la dimension afectiva

Nivel de Dimensién
Conocimiento Afectiva
Coeficiente de 1,000 ,062
Nivel de correlacion
Conocimiento  Sig. (bilateral) 0,461
Rho de N 142 142
Spearman Coeficiente de ,062 1,000
. ., correlacion
Dimension
Afectiva Sig. (bilateral) 0,461
N 142 142

Fuente: Cuestionarios
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TABLA 10. La relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes segun la
dimension comportamental sobre las medidas preventivas frente al COVID-19

Comportamental
Malo Regular Bueno Total
f % f % f % f %
Bajo 1 07% 1 07% 1 07% 3 2,1%
Nivel de Medio 15 106% 43 303% 8 56% 66 465%
Conocimiento  Alto 10 70% 52 36,6% 11 7,7% 73 51,4%

Total 26 183% 96 67,6% 20 14,1% 142 100,0%
Fuente: Cuestionarios

GRAFICO 6. Dimension comportamental
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TABLA 11. Prueba de Rho de Spearman segun la dimension comportamental

Nivel de Dimension
Conocimiento Comportamental

Nivel de Coeficiente  de 1,000 ,098
Conocimiento correlacion

Sig. (bilateral) : 244

Rho de N 142 142

Spearman Dimension  Coeficiente  de ,098 1,000
Comportamental correlacion

Sig. (bilateral) ,244 )
N 142 142

Fuente: Cuestionarios

TABLA 12. Prueba de Normalidad Kolmogorov — Smirnov.

Pruebas de normalidad
Kolmogorov-Smirnov?

Estadistic
ode N Sig
Prueba
Nivel de 330 142 000
Conocimiento
Cientifico 422 142 ,000
Empirico ,331 142 ,000
Actitudes 413 142 ,000
Afectivo 415 142 ,000
Comportamental ,346 142 ,000

a. Correccién de significacion de Lilliefors
Fuente: Cuestionarios
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ANEXO N° 1:

ANEXOS
CUADRO DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE

DEFINICION
CONCEPTUAL

DEFINICION
OPERACIONAL

TIPOS

ESCALA

VALORES

Nivel de
conocimiento
sobre las medidas
preventivas frente
a la Covid-19

Conjunto de
informacion
almacenada que un
individuo adquiere
en el proceso de
aprendizaje y en la
experiencia. Se
utiliza para realizar
conductas, tareas o
establecer
soluciones  (21).
Ademas, es
considerado como
la informacion que
un individuo
procesa,
comprende y
evalla en su
estructura
cognitiva (22).

Para el trabajo se
considerd el nivel
de conocimiento
cientifico y
empirico. El
primero abarca los
hechos adquiridos
a través del método
cientifico y el
segundo esta
basado en las
experiencias 0
acontecimientos,
es decir el
conocimiento
cotidiano.

Cualitativa

Politémica
Ordinal

- Bajo: 0 a 4 puntos
- Medio: 5 a 8
puntos
- Alto: 9 a 12
puntos




Actitudes sobre las
medidas
preventivas frente
a la Covid-19

Es la disposicion
mental 'y de
aprendizaje en la
que se evalla de
forma positiva o
negativa la accion
de un individuo,
cosa u objeto. Se ve

afectada y
mantenida por las
numerosas

experiencias  que
una persona puede
tener y esta ligada a
los
acontecimientos
que encuentra de
forma habitual
(33).

Para el trabajo se
considerd el nivel
de actitudes
afectivas y
comportamentales.
La primera se trata
de wuna reaccion
emocional
agradable o mala,
propia de la
persona 'y la
segunda implica el
acto en
consecuencia,
constituyendo una
reaccion

consciente 0
inconsciente a un
evento 0

acontecimiento.

Cualitativa

Politémica
Ordinal

- Malo: 12 a 28
puntos
- Regular: 29 a 44
puntos

- Bueno: 45 a 60
puntos




ANEXO N° 2: FORMULA PARA CALCULAR LA MUESTRA

Se utilizard la siguiente formula de poblaciones finitas de Condori para calcular el
namero de personas que formaran parte de la muestra de este estudio (44).

N X Z?

"= 4Ne? + 22

~ 300 x (1.645)2
"= 4 X 300(0.05)% + (1.645)2

811.8075

" = 5706025

n= 142 ::

Valores

N: tamafio de la poblacion = 300

Z (nivel de confianza para 90%) = 1.645
P =50% = 0.50

Q: 100-p% = 0.50

E (error muestral 5%) = 0.05



ANEXO N° 3: APROBACION DEL COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA

EN INVESTIGACION

H % UNIVERSIDAD PERUANA VICERRECTORADO
% @ & CAYETANO HEREDIA DE INVESTIGACION

CONSTANCIA 103-09-23

El Presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacién (CIEI) de la Universidad Peruana
Cayetano Heredia hace constar que el proyecto de investigacion sefialado a continuacién fue
APROBADO por el Comité Institucional de Etica en Investigacién, bajo la categoria de revision

EXPEDITA.

Titulo del Proyecto : “Nivel de conocimiento y actitudes sobre medidas
preventivas frente al Covid-19 en adolescentes de un
colegio estatal Lima 2023”.

Cédigo de inscripcion : 210223

Investigador(a) principal(es) : Chiroque Ruiz, Alessandra Elizabeth

La aprobacién incluy6 los documentos finales descritos a continuacién:

1. Proyecto de investigacién, version recibida en fecha 23 de febrero del 2023.
2. Consentimiento informado (Padres), version 5.0 de fecha 19 de enero del 2023.
3. Asentimiento informado (12 — 17 afios), versién 3.0 de fecha 19 de enero del 2023

La APROBACION considera el cumplimiento de los estindares de la Universidad, los
lineamientos Cientificos y éticos, el balance riesgo/beneficio, la calificacién del equipo
investigador y la confidencialidad de los datos, entre otros.

Cualquier enmienda, desviaciones, eventualidad debera ser reportada de acuerdo a los plazos y
normas establecidas. El investigador reportara cada seis meses el progreso del estudio y alcanzara
un informe al término de éste. La aprobacién tiene vigencia desde la emisién del presente

documento hasta el 22 de febrero del 2024.

Si aplica, los tramites para su renovacién deberan iniciarse por lo menos 30 dias previos a su
vencimiento.

Lima, 23 de febrero del 2023.

Dr. Luis Arturo Pedro Saona Ugarte
Presidente
Comité Institucional de Etica en Investigacién

Jor

Av. Honorio Delgado 430 ¢
San Martin de Porres
Apartado postal 4314
319 0000 Anexo 201302 s
vrinve @oficinas-upch.pe 2
www.cayetano.edu.pe @
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ANEXO N° 4: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Consentimiento informado para participar en un estudio de investigacion

(Padres)

Titulo del estudio: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE MEDIDAS
PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19 EN ADOLESCENTES DE
UN COLEGIO ESTATAL LIMA 2023.

Investigadora: Alessandra Elizabeth Chiroque Ruiz

Institucion: Universidad Peruana Cayetano Heredia

Proposito del estudio:

Estamos invitando a su hijo(a) a participar en un estudio para identificar el nivel de
conocimiento y actitudes sobre medidas preventivas frente al COVID-19 en
adolescentes de un colegio estatal Lima 2023, empleandose la aplicacion de dos
instrumentos, los cuales son los siguientes cuestionarios: Nivel de conocimiento sobre
medidas preventivas frente al Covid-19 y Actitudes sobre Medidas Preventivas frente
al Covid-19. El primer cuestionario consta de 12 preguntas, en donde solo deben
marcar la alternativa correcta y el segundo cuestionario consta de 12 items, donde
deben seleccionar la alternativa que mejor se asocie con sus ideas. Este es un estudio
desarrollado por investigadores de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Procedimientos:

Si usted acepta que su hijo participe y su hijo decide participar en este estudio se
realizara lo siguiente:

Se evaluara mediante dos instrumentos sobre el conocimiento y las actitudes sobre las
medidas preventivas frente al COVID-19.

Riesgos:

Se salvaguardaré la confidencialidad de los participantes en la investigacion y se evitara
gue se produzcan dafios durante la ejecucién del estudio.
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Beneficios:

Su hijo(a) se beneficiard mediante la entrega de un triptico sobre el conocimiento y
actitudes frente a las medidas preventivas del COVID 19, con el fin de informar a todos
los participantes.

Costos y compensacion:

No se debera pagar nada por la participacion de su hijo(a) en el estudio. Igualmente,
no se recibira ningun incentivo econémico ni de otra indole.

Confidencialidad:

Nosotros guardaremos la informacion de su hijo(a) con cédigos y no con nombres. Si
los resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrard ninguna informacion
que permita la identificacion de su hijo(a) o de otros participantes del estudio.

Uso futuro de la informacién obtenida:

La informacion de los resultados sera guardada y usada posteriormente para estudios
de investigacion permitiendo expandir los datos relevantes del estudio a nivel
estadistico, ademas, se contara con el permiso de un Comité Institucional de Etica en
Investigacion cada vez que se requiera el uso de tus resultados.

Autorizo a tener los resultados de mi hijo(a) almacenados Sl ( ) NO( )

Derechos del participante:

Si usted decide que su hijo(a) participe en el estudio, podra retirarse de éste en cualquier
momento, 0 no participar en una parte del estudio sin dafio alguno. Si tiene alguna duda
adicional, por favor pregunte al personal del estudio o llame a Alessandra Elizabeth
Chiroque Ruiz :
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Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que su hijo(a) ha sido
tratado injustamente puedes contactar al Dr. Luis Arturo Pedro Saona Ugarte,
presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad Peruana
Cayetano Heredia al teléfono 01-3190000 anexo 201355 o al correo electronico:
orvei.ciei@oficinas-upch.pe

Asimismo, puede ingresar a este enlace para comunicarte con el Comité Institucional
de Etica en Investigacion UPCH:
https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoguejas

Una copia de este asentimiento informado le seré entregada.

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente que mi hijo(a) participe en este estudio, comprendo las
actividades en las que participara si ingresa al estudio, también entiendo que mi hijo(a)
puede decidir no participar y que puede retirarme del estudio en cualquier momento.

Nombres y Apellidos Firma Fechay Hora
Padre/madre/tutor
Nombres y Apellidos Firma Fechay Hora
Testigo (si el

participante es
analfabeto)

Nombres y Apellidos Firma Fechay Hora

Investigador
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ANEXO N°5: ASENTIMIENTO INFORMADO

Asentimiento informado para participar en un estudio de investigacion

(12 — 17 afios)

Titulo del estudio: ~ NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES SOBRE MEDIDAS
PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19 EN ADOLESCENTES
DE UN COLEGIO ESTATAL LIMA 2023.

Investigadora:  Alessandra Elizabeth Chiroque Ruiz

Institucion: Universidad Peruana Cayetano Heredia

Proposito del estudio:

Te invitamos a participar en un estudio para identificar el nivel de conocimiento y
actitudes sobre medidas preventivas frente al COVID-19 en adolescentes de un colegio
estatal Lima 2023, empleandose como instrumentos los siguientes dos cuestionarios:
Nivel de conocimiento sobre medidas preventivas frente al Covid-19 y Actitudes sobre
Medidas Preventivas frente al Covid-19. Este es un estudio desarrollado por
investigadores de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Procedimientos:

Si decides participar en este estudio se te realizara lo siguiente:

Se te evaluard mediante dos instrumentos sobre el conocimiento y las actitudes sobre
las medidas preventivas frente al COVID-19.

Riesgos:

Se salvaguardara la confidencialidad de los participantes en la investigacion y se evitara
que se produzcan dafios durante la ejecucion del estudio.

Beneficios:

Se beneficiard mediante la obtencion de un triptico educativo para la educacion de
todos los participantes.
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Costos y compensacion:

No deberas pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibiras ningun
incentivo econdmico ni de otra indole.

Confidencialidad:

Nosotros guardaremos tu informacion con codigos y no con nombres. Si los resultados
de este seguimiento son publicados, no se mostrard ninguna informacién que permita
la identificacion de las personas que participaron en este estudio.

Uso futuro de la informacién obtenida:

La informacion de tus resultados sera guardada y usada posteriormente para estudios
de investigacion permitiendo expandir los datos relevantes del estudio a nivel
estadistico, ademas, se contara con el permiso de un Comité Institucional de Etica en
Investigacion cada vez que se requiera el uso de tus resultados.

Autorizo a tener mis resultados almacenados SI( ) NO ( )

Derechos del participante:

Si decides participar en el estudio, puedes retirarte de éste en cualquier momento, 0 no
participar en una parte del estudio sin dafio alguno. Si tienes alguna duda adicional, por
favor pregunta al personal del estudio o llama a Alessandra Elizabeth Chiroque Ruiz al

Si tienes preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o crees que has sido tratado
injustamente puedes contactar al Dr. Luis Arturo Pedro Saona Ugarte, presidente del
Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia al teléfono 01-3190000 anexo 201355 o al correo electrénico:
orvei.ciei@oficinas-upch.pe

Asimismo, puedes ingresar a este enlace para comunicarte con el Comité Institucional
de Etica en Investigacion UPCH:
https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoquejas
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Una copia de este asentimiento informado le sera entregada.

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo las actividades en las
que participaré si decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo decidir no
participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Nombres y Firma Fechay Hora
Apellidos

Participante

Nombres y Firma Fechay Hora
Apellidos
Investigador

Nombres y Firma Fechay Hora
Apellidos del tutor
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ANEXO N° 6: TRIPTICO

iCuidémonos
todos del COVID-19! Conocimientos

sobre medidas

preventivas

frente al COVID-19

Afectivas B * sobre medidas

Incluyen los estados de
animo, deseos y los
sentimientos de las
personas.

:Como me senti durante la
cuarentena?

{P Comportamentales

Son las conductas,
3 representadas por las
actitudes y relaciones
con el mundo externo.

¢Cumplo con las medidas
preventivas frente al COVID-19?
¢Qué pasa si no uso la mascarilla?

Contacto:

963-601-131




éQué debes *

saber del COVID-19?

CONOCIMIENTO CIENTIFICO CONOCIMIENTO EMPIRICO

Hechos a’qulrldQS a traves del Experiencias o acontecimientos:
método cientifico conocimiento cotidiano

Origen del COVID-19

Agente causal del COVID-19

Via de entrada

Mecanismo de A través de microgotas
transmision o gotas de flugge
| S
Ye :
y W
manos
( Sintomas comunes )
Dolor de cabeza Fatiga Tos seca

Sintomas comunes

Dolor muscular Dificultad para respirar



ANEXO N° 7: CUESTIONARIO “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE

MEDIDAS PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19”

Instrucciones: Lee detalladamente cada pregunta del cuestionario y marca con un
aspa (X) la respuesta que consideras correcta segun tu parecer. Por favor responde
con total sinceridad.

CUESTIONARIO SOBRE NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE MEDIDAS
PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19

Conocimiento Cientifico

Origen COVID-19

1. ;Cual es el origen del COVID-19?

a. Esuna enfermedad producida por el consumo de animales contaminados provenientes del
extranjero.
b. Es una enfermedad surgida en China, causada por el coronavirus tipo 2 del sindrome
respiratorio agudo severo (SARS-CoV-2).
c. Esuna mutacion del virus de la Influenza creado en un laboratorio.
d. AUn no se sabe cudl es el origen.
Agente Causal COVID-19

2. ¢Cudl es la causa principal del COVID-19?

oo oTp

Infeccion por parasitos de los murciélagos
Infeccion por la bacteria SARS-CoV-2
Infeccion por un tipo de coronavirus
Infeccion por el virus de la Influenza HIN1

Mecanismo de Transmisidn

3. El

a.
b.
C.
d.

COVID-19 se transmite a través de:

Goticulas de una persona infectada

Alimentos contaminados

Contacto con heces y sangre de la persona infectada
Picadura de mosquitos y el Dengue.




Via de Entrada

4. ;Por qué medio ingresa el causante del COVID-19 al organismo?

a. Por los 0jos y manos.

b. Por laboca, nariz y sangre

c. Por lanariz, ojos, boca

d. Por lasangre, manos y alimentos contaminados.

Sintomas Comunes

5. ¢Cuales son los sintomas iniciales del COVID-19?

a. Erupciones cutaneas, nauseas y vomitos

b. Sangrado nasal, mareos, dolor de cabeza

c. Tos, fiebre, pérdida de peso, sudoracién nocturna.

d. Malestar general, fiebre, dolor de cabeza, tos, pérdida del gusto y olfato.

Signos de Alarma

6. (Cuales son los signos cominmente llamados “alarma” al contraer COVID-19?

a. Dolor abdominal, diarrea, vomitos.

b. Dificultad para respirar, saturaciéon menor de 95%.
c. Migrafa, dolor de espalda, pérdida del apetito.

d. Hipertension, fiebre y saturacion mayor de 95%

Conocimiento Empirico

Lavado de manos

7. Cuél de las siguientes opciones de higiene de manos es incorrecta:

El lavado de manos debe ser con agua y jabon durante 20 segundos

Un desinfectante de manos debe contener méas de 60% alcohol

No es necesario usar jabon antibacteriano, puede utilizar cualquier jabon.
Si mis manos no estan visiblemente sucias no debo lavarme las manos.

oo oTp

8. Cada cuanto tiempo debe lavarse las manos:

Cada 2 horas
Frecuentemente

Solo cuando se vean sucias
Solo antes de comer

cooe




Uso de Mascarilla

9. La mascarilla debe cubrir:

a. Solo nariz

b. Solo boca

c. Nariz y boca

d. Nariz, boca y mentén

10. El uso de mascarilla es mas efectivo cuando:

Uso una mascarilla quirdrgica

Uso doble mascarilla y protector facial.
Uso mascarilla KN95.

Uso mascarilla de tela.

cooTw

Distanciamiento Social

11. ¢ Cudl es la importancia del distanciamiento social para prevenir el COVID-19?

Limita el contacto solo con personas enfermas.

Porque el estado lo recomienda.

Impulsa a quedarse en casa.

Pone una distancia segura entre nosotros y otras personas que no pertenecen a mi hogar.

oooTpe

12. ;Cual es la distancia aceptada de persona a persona para evitar el contagio de COVID-19?

Maés de 2 metros

Menos de 1 metro

No sé calcular la distancia, solo me alejo.
Solo es necesario no rozar cuerpos

oo o




ANEXO N° 8: CUESTIONARIO “ACTITUDES SOBRE MEDIDAS

PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19”

Instrucciones: La escala consta de 10 enunciados que Ud. respondera marcando con un
aspa (X) la categoria que describa sus afirmaciones. Responda con el siguiente criterio:

ACTITUDES SOBRE LAS MEDIDAS PREVENTIVAS FRENTE AL COVID-19

Puntuacion item Siempre Casi A veces Muy Nunca
siempre pocas
veces
Emocional

1. Me he sentido
preocupado, ansioso
respecto a la situacion
de la pandemia.

2. Me estresa usar
mascarilla  en  mi
rutina diaria y por
tiempos prolongados

Dimension 3.Considero que el
Afectiva distanciamiento
social repercute
negativamente en mi
salud mental
Integradora

4. Me incomodan los
protocolos de
bioseguridad en el
transporte  publico,
centros comerciales y
lugares publicos




5. Me siento inseguro
cuando las personas a
mi alrededor no usan
la mascarilla
correctamente.

6. Cuando me
relaciono
socialmente, no tengo
miedo a contagiarme
de COVID-19

Dimensién

Comportamen-
tal

Conducta

7. He cumplido con la
cuarentena y no he
estado en contacto
CONn personas que no
viven en mi mismo
hogar.

8. He consumido
medicamentos 0 agua
de hierbas como

medidas de
prevencion ante el
COVID-19.

9. Utilizo las redes
sociales para
informarme sobre
medidas preventivas
de laCOVID19

Reaccion

10. En ocasiones no

practico
adecuadamente  las
medidas de

bioseguridad para




prevenir la COVID-
19.

11. Me muestro
ansioso cuando siento
gue no tengo las
manos limpias.

12. Se me hace dificil
cumplir ~ con el
distanciamiento
social cuando es por
obligacion.




ANEXO N° 9: VALIDACION DE INSTRUMENTOS
Tabla N° 1

Instrumento 1: Cuestionario sobre nivel de conocimiento sobre medidas

preventivas frente al covid-19

Validez del instrumento a través de la V de Aiken

Valor  Significacion

1.00 Adecuada validez

En la Tabla N°1 se presenta el indice de validez a través de la V de aiken para el
instrumento: Cuestionario sobre nivel de conocimiento sobre medidas preventivas
frente al covid-19, obteniendo un valor de 1.00, considerando al instrumento con

adecuada validez.
Tabla N° 2
Instrumento 2: Actitudes sobre las medidas preventivas frente al covid-19

Validez del instrumento a través de la V de Aiken

Valor Significacion
1.00 Adecuada validez

En la Tabla N° 2 se presenta el indice de validez a través de la V de Aiken para el
instrumento: Actitudes sobre las medidas preventivas frente al covid-19, obteniendo un

valor de 1.00, considerando al instrumento con adecuada validez.



ANEXO N°10: PRUEBA DE CONFIABILIDAD ALFA DE CRONBACH

RESULTADOS GENERALES

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach N de elementos
,803 24

El valor de 0.803 muy cercano a 1, indica que la encuesta presenta un nivel de
confiabilidad alto.

RESULTADOS POR VARIABLE

Actitudes sobre las medidas preventivas frente a la Covid-19
Alfa de Cronbach N° de elementos

,736 12

Nivel de conocimiento sobre las medidas preventivas frente a la Covid-19
Alfa de Cronbach N° de elementos
(47 12
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