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RESUMEN

OBJETIVO: Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre el COVID-19
y practicas de prevencion en alumnos de la Institucion Educativa “9 de diciembre”
San Miguel, La Mar, durante el periodo enero a marzo del 2023.

METODOLOGIA: Estudio de tipo aplicada, cuantitativa con disefio prospectivo,
transversal, relacional y observacional, cuya muestra fue de 207 alumnos
matriculados en el afio 2023, la técnica que se utilizo fue el llenado de cuestionario
para hallar la asociacion estadistica entre el nivel de conocimiento sobre el COVID
19 y préacticas de prevencion, se utilizo la prueba de Chi cuadrado y valoracién de p.
RESULTADOS: El 47% de alumnos presentan conocimiento regular sobre el COVID-
19 , el 69% presentan practica adecuada (p<0,05) ,entre el nivel de conocimiento
regular sobre COVID-19 con los factores sociodemogréficos, el 34,3%(71) tenian
una edad comprendida entre 14 a 16 afios y 13,5%(28) pertenecieron al quinto grado
de secundaria; asimismo existe una relacion estadisticamente significativa entre la
practica de prevencibn adecuada ante el COVID-19 con los factores
sociodemograéficos, el 52,7%(109) tenian una edad entre 14 a 16 afios y 17,9%(37)
pertenecian al cuarto grado de secundaria.

CONCLUSION: Los alumnos encuestados presentaron nivel de conocimiento regular
ante el COVID-19 con practica de prevencién adecuada. La poblacion de estudio se
caracteriz6 por alumnos con una edad comprendida entre 14 a 16 afios y pertenecian
al quinto grado de secundaria, encontrando una relacion estadisticamente
significativa (p<0,05). Asimismo, en la préactica de prevencién adecuada ante el
COVID-19 con los factores sociodemograficos, los alumnos tenian una edad entre 14
a 16 afios y pertenecian al cuarto grado de secundaria encontrando una relacion
estadisticamente significativa (p<0,05). En relacién a los factores sociodemogréaficos
sexo, procedencia y condicién econdmica no existe una relacién estadisticamente

significativa (p>0,05) tanto en el nivel de conocimiento y practicas de prevencion.

PALABRAS CLAVES: Nivel de conocimiento, practicas de prevencién, Covid-19,

factores sociodemogréaficos.



ABSTRACT
OBJECTIVE: To determine the relationship between the level of knowledge about
COVID-19 and prevention practices in students of the Educational Institution "9 de
diciembre" San Miguel, La Mar, during the period January to March 2023.
METHODOLOGY: Applied quantitative study with prospective, cross-sectional,
relational and observational design, with a sample of 207 students enrolled in the year
2023, the technique used was the completion of a questionnaire to find the statistical
association between the level of knowledge about COVID 19 and prevention
practices, using the Chi-square test and p-value.
RESULTS: 47% of students present regular knowledge about COVID-19 , 69%
present adequate practice (p<0.05) ,between the level of regular knowledge about
COVID-19 with the sociodemographic factors, 34.3%(71) were aged between 14 to
16 years and 13.5%(28) belonged to the fifth grade of secondary school; there is also
a statistically significant relationship between the practice of adequate prevention
before COVID-19 with sociodemographic factors, 52.7% (109) were aged between 14
to 16 years and 17.9% (37) belonged to the fourth grade of secondary school.
CONCLUSION: The students surveyed presented regular level of knowledge before
COVID-19 with adequate prevention practice. The study population was
characterized by students aged between 14 and 16 years and belonged to the fifth
grade of secondary school, finding a statistically significant relationship (p<0.05).
Likewise, in the adequate prevention practice before COVID-19 with the
sociodemographic factors, the students were between 14 to 16 years old and
belonged to the fourth grade of secondary school finding a statistically significant
relationship (p<0.05).In relation to the sociodemographic factors sex, origin and
economic condition there is no statistically significant relationship (p>0.05) both in the

level of knowledge and prevention practices.

KEY WORDS: Knowledge level, prevention practices, Covid-19, sociodemographic

factors.



INTRODUCCION

El COVID-19 es una enfermedad respiratoria causada por el nuevo coronavirus
SARS-COV-2 (Sindrome Respiratorio Sistémico Agudo), que se detectd por primera
vez en Wuhan en diciembre de 2019 y declarado como pandemia por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) en marzo de 2020. (1)

Este virus se contagia mediante goticulas respiratorias de manera directa cuando
una persona infectada tose, estornuda o habla y de forma indirecta mediante
superficies u objetos contaminados. Como resultado de estos medios de contagio, la

enfermedad se fue descontrolando.(2) (1)

Ante la gravedad de la enfermedad, en los Estados Unidos ,decidieron el cierre de
sus sistemas educativos, afectando a mas de 91.000 escuelas publicas y privadas y
a casi 42 millones de alumnos (2) ,en consecuencia los alumnos del nivel secundario
tuvieron conocimiento deficiente y practicas inadecuados ante el COVID-19,
llevandolos a tomar decisiones que ponen en riesgo su integridad personal y la de su
familia (3), llevando un incremento de casos semanales por cada grupo etario, en
nifios 90% (de 752 a 1431 casos) y 64% en adolescentes (de 741 a 1212 casos).

(4)

Asimismo, se registré un importante incremento de casos de COVID-19 en
adolescentes en el afio 2020, con un crecimiento de 64% de 700 a 1200 en cuatro

semanas, relacionado a la practica de prevencion inadecuada. (5) (6)

En el Perd, el Ministerio de Salud (MINSA), divulgd un decreto de urgencia, donde
existié un conjunto de medidas institucionales y normas para evitar la expansion de
la enfermedad, lo que llevd a la suspensién de clases presenciales e implementaron
la educacion a distancia, interrumpiendo asi los procesos de aprendizaje y afectando

principalmente a alumnos de escasos recursos y de zonas rurales.

Al tener el control sobre la pandemia, el gobierno estipulé que todos los empleados
de las instituciones educativas publicas y privadas retornen a la presencialidad

teniendo en cuenta el plan de vacunacion completo, enfatizando el cumplimiento



obligatorio del uso adecuado de mascarilla, la distancia fisica de un metro, la
ventilacion de los espacios utilizados en el aula, la instalacion de estaciones de

lavado y desinfeccion de manos. (7)

Un total de 1.3 millones de alumnos regresaron a las escuelas desde el 21 de marzo
de 2022 de forma presencial o semipresencial, este grupo de nifios y adolescentes
(1 362 334) representaron el 20% del total de alumnos y pertenecen a 5.797 servicios

educativos de educacion basica de todo el pais. (8) (9)

Esto conlleva a cuestionarse cuanto de conocimiento poseen los alumnos sobre el
COVID-19 en términos de definicidn, vias de transmision, periodo de incubacion,

manifestaciones clinicas, factores de riesgo y complicaciones.

Por lo tanto, la presente investigacion tuvo como objetivo determinar la relacién entre
el nivel de conocimiento sobre el COVID-19 y practicas de prevencién en alumnos
de la Institucién Educativa “9 de diciembre” San Miguel, La Mar, durante el periodo
enero a marzo del 2023, mediante la investigacion de tipo aplicada, cuantitativa con
disefio prospectivo, transversal, relacional, observacional. Teniendo como poblacion
458 alumnos y una muestra de 207 alumnos matriculados en el afio 2023. Los
resultados muestran que el 46,9%(97) alumnos presentan conocimiento regular
sobre el COVID-19 de las cuales el 38,6%(80) presenta practicas de prevencién

adecuada encontrando relacion estadistica altamente significativa (p<0,05).

También se demostr6 que existe una relacién estadisticamente significativa
(p<0,05),entre el nivel de conocimiento regular sobre COVID-19 con los factores
sociodemograficos, el 34,3%(71) tenian una edad comprendida entre 14 a 16 afios
y 13,5%(28) pertenecieron al quinto grado de secundaria; asimismo existe una
relacién estadisticamente significativa entre la practica de prevencion adecuada ante
el COVID-19 con los factores sociodemograficos, el 52,7%(109) tenian una edad

entre 14 a 16 afios y 17,9%(37) pertenecian al cuarto grado de secundaria.



CAPITULO |
PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. SITUACION PROBLEMATICA

El 8 de diciembre del 2019 se reportaron 27 casos de neumonia inexplicable en la
ciudad de Wuhan, China, las personas ingresadas en hospitales y unidades de
cuidados intensivos, presentaban un cuadro clinico comdn de fiebre, disnea y
lesiones pulmonares invasivas, a menudo entre trabajadores que vendian diferentes
tipos de carnes y animales vivos en los mismos mercados. Cabe sefialar que los
expendedores de este mercado no contaban con medidas comerciales preventivas
para proteger este tipo de alimentos. Ademas, se descubrieron problemas como

instalaciones superpobladas y condiciones sanitarias deficientes.(1)

En este sentido, realizaron pruebas de laboratorio para buscar patégenos que
pueden denominarse adenovirus influenza, SARS COV y MERS-COV; el 7 de enero
de 2020, las autoridades chinas identificaron la causa del brote y confirmaron que se
trataba de un nuevo coronavirus. (6) (4) Identificado mediante secuenciacion de RNA
obtenido de muestras de liquido de lavado bronco alveolar, la Organizacién Mundial
de la Salud lo denominé posteriormente COVID-19 y lo registr6 como SARS-COV-2
(Sindrome Respiratorio Sistémico Agudo). (10)

Las personas contagiadas podrian presentar sintomas que se caracterizan por fiebre,
mialgias, dolor de cabeza, tos seca, diarrea, pérdida del olfato, dificultad para respirar

y trastorno en el gusto o podrian no presentar sintomas. (11)

Como consecuencia al SARS-COV-2, la OMS hizo obligatorio el uso de mascarilla,
lavado adecuado de las manos, distanciamiento social y otras medidas para evitar la

propagacion del virus. Ademéas se implementé el diagnéstico inmediato, el



aislamiento social, contencion y seguimiento de los casos positivos. (12) A pesar de
las medidas preventivas globales, se contabilizaron 209.077.747 casos positivos
confirmados en todo el mundo, siendo EE. UU el pais mas afectado con 37.077.747
casos, India 32.340.938 casos y Brasil 20.482.705 casos positivos. Estos datos
fueron registrados hasta el 18 de agosto de 2021. (12)

En el Perq, el primer caso de COVID-19 fue confirmado mediante declaracion a nivel
nacional el 6 de marzo de 2020 (8), (10). Ante esta situacion, el presidente del pais
declaré emergencia sanitaria por 90 dias, unos dias después decret6 cuarentena en
todo el territorio peruano, asi como la inmovilizacién social obligatoria a partir de las
18:00 horas hasta las 5 de la mafiana para frenar la transmision rapida del nuevo

coronavirus. (10)

Para octubre de 2022 la Organizacién Mundial de la Salud, informé 623 millones de
casos de COVID-19 en todo el mundo, 260 millones en Europa y 13 millones en
Espafa, asimismo en caso de adolescentes era superior al resto de grupos de edad
pediatrica registrados en junio 2020 por la Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica
(RENAVE) donde el 13,5% fueron adolescentes de edades entre 10 a 19 afios y
paralelamente el Centro para el Control y Prevencion de Enfermedades en los
Estados Unidos, reporté 17,5% en nifilos y adolescentes de casos positivos de
COVID-19. (13)

Para el 10 de noviembre del 2022, el COVID-19 seguia causando problemas en los
espacios sanitarios, inclusive en paises avanzados con sistemas médicos bastante
desarrollados como China, donde detectaron 118 nuevos contagios, tras la
realizacion de pruebas de deteccion del coronavirus de 21 millones de habitantes de
Beijing. Por ello volvieron a cerrar los espacios publicos (parques, tiendas y

restaurantes) y las escuelas regresaron a las clases en linea. (14)

Asimismo, en Peru se inform6 el 2 de noviembre de 2022 el surgimiento de nuevos
casos de COVID-19 en Loreto y Moquegua, a pesar de que el gobierno habia
formalizado el fin del estado de emergencia nacional y uso facultativo de mascarillas
el 27 de octubre de 2022. (15)
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La decision se tomé ante la evaluacion de la evolucién actual de la pandemia
provocada por el COVID-19, el avance del proceso de vacunacion, la disminucion de
la tasa de positividad, la disminucién de pacientes ingresados en unidades de

cuidados intensivos y la disminucién del nimero de muertes. (15)

A més de tres afios de la pandemia, sigue surgiendo nuevas mutaciones en su codigo
genético del SARS COV-2, que se convierten en nuevas cepas y conviven con
nosotros al igual que otras enfermedades infecciosas (16). Al 30 de abril de 2023,
hubo mas de 765 millones de casos confirmados y mas de 6,9 millones de muertes
en todo el mundo, la OMS aconseja a los paises sigan implementando las

recomendaciones temporales emitidas.

Por ello es necesario mantener las practicas preventivas adecuadas ante el COVID-
19 para proteger a nuestros seres queridos de eventos futuros, simultdneamente
estar informado de nuevos descubrimientos e indicaciones y tener conocimiento
adecuado, de esa forma estar preparados y parar la transmision del virus para que

las personas no se infecten al mismo tiempo. (17) (4)

1.2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
En Per(, segun la encuesta de IPSOS del mes de agosto encontré que 2 de cada 3
peruanos conocian a alguien que fallecié a causa del virus COVID-19 y en septiembre

de 2020 se observo la tasa de muerte mas alta a consecuencia del COVID-19.

La region de Ayacucho no fue ajena a la problematica del COVID-19, segun la
Direccion Regional de Salud (DIRESA) hubo casos positivos de 5429 entre adultos,
jévenes y nifios. En ese sentido el gobierno regional emitié ordenanzas y acato las
medidas dadas desde el gobierno central como el cierre de las instituciones y
establecié el desarrollo de clases virtuales y para prevenir esta enfermedad fue
importante tener conocimiento adecuado sobre el COVID-19 y aplicar las practicas

de prevencion adecuada (18)

Cuando inici6 la pandemia, se pensaba que las nifias, nifios y adolescentes no
llegaban a sufrir las consecuencias mas graves del COVID-19 por que no
presentaban los sintomas de los adultos, pero la evidencia recogida en el Peru

muestra que el coronavirus tiene un impacto importante en su salud. (11)
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Segun el ultimo informe situacional del COVID-19 de la DIRESA, al 14 de octubre de
2021, se confirmaron 1328 nifios y adolescentes contagiados, 2 de las cuales
fallecieron. Esta cifra representa al 6 % del total de 21 379 casos de la region. (19)

El 22 de setiembre de 2022, se dio por finalizado el uso obligatorio de las mascarillas
en espacios abiertos y cerrados con ventilaciones y en las instituciones educativas.

(20) Asimismo se establecio el retorno de las clases presenciales.

La Institucién Educativa “9 de diciembre” del Distrito de San Miguel-La Mar como en
otros puntos de la regién, ha cumplido con las medidas preventivas dadas desde el
gobierno central, cerrando las aulas e implementando las clases remotas, limitando
la posibilidad de aprendizaje a alumnos que viven en lugares reconditos o con
recursos limitados como falta de acceso a internet y falta de metodologia de
ensefianza de los docentes, por lo tanto estas clases no llegaron a la mayoria de
alumnos, razén por la cual no adquirieron conocimiento adecuado en cuanto a
términos de definicion, vias de transmision, periodo de incubacion, manifestaciones
clinicas, factores de riesgo y complicaciones sobre el COVID-19, recurriendo a
fuentes de informacién como las redes sociales, que generalmente no brindan

suficiente informacion, poniendo en peligro la salud de su familia.

El COVID-19 ya no es considerado una emergencia de salud publica; pero es muy
necesario continuar con las practicas preventivas en las instituciones educativas
como: el lavado de manos, distanciamiento social, el uso facultativo de la mascarilla,
cuidado fisico, cuidado nutricional, cuidado psicolégico y paralelamente brindar
informacion actualizada para lograr buen conocimiento que ayudara a combatir los

posibles rebrotes del COVID-19 que muta constantemente.
1.3. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.3.1. PROBLEMA GENERAL
¢ Existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre el COVID- 19 y practicas de
prevencion en alumnos de la instituciéon educativa “9 de diciembre” San Miguel- La

Mar, enero-marzo 20237

1.3.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

1 ¢Cuédles el nivel de conocimiento sobre el COVID-19 en alumnos de secundaria?

12



2 ¢Cuales son las practicas de prevencion ante el COVID-19 en alumnos de

secundaria?

3 ¢ Existe relacidon entre el nivel de conocimiento sobre el COVID-19 con los

factores sociodemogréaficos: edad, sexo, procedencia, grado de estudio y

condicidon econdmica de los alumnos de secundaria?

4 ¢ Existe relacion entre las practicas de prevencion ante el COVID-19 con los

factores sociodemogréaficos: edad, sexo, procedencia, grado de estudio y

condicion econdmica de los alumnos de secundaria?

14

14.1

OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

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

de prevencion en alumnos de la institucion educativa “9 de diciembre” San Miguel-

La Mar, enero-marzo 2023.

1.4.2

1.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Determinar el nivel de conocimiento sobre el COVID-19 en alumnos de
secundaria.

Determinar las practicas de prevencion ante el COVID-19 en alumnos de
secundaria.

Relacionar el nivel de conocimiento sobre el COVID-19 con los factores
sociodemograéficos: edad, sexo, procedencia, grado de estudio y condicion
econdémica de los alumnos de secundaria.

Relacionar las préacticas de prevenciéon ante el COVID-19 con los factores
sociodemograéficos: edad, sexo, procedencia, grado de estudio y condicion

econdmica de los alumnos de secundaria.
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CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1  ANTECEDENTES DE ESTUDIO

Rodriguez GS, et al. (Cuba-2020). En su investigacion: “Comportamiento de los
estudiantes de Ciencias Médicas ante la pesquisa activa durante la COVID-19”. 16
de abril. Objetivo. Describir el comportamiento de los estudiantes de Ciencias
Médicas ante la pesquisa activa durante la COVID-19. Material y método. Se efectud
un estudio observacional, descriptivo y transversal en el Policlinico Norte de Ciego
de Avila. El estudio se realiz6 a 320 estudiantes como poblacion de estudio. Las
variables examinadas fueron: fuentes de informacion sobre COVID-19, conocimiento
sobre enfermedad, sensaciones y comportamientos de los estudiantes. Resultados.
La principal fuente de informacién para estudiantes y profesores de medicina sobre
COVID-19 es la educacién y el asesoramiento recibido por los profesores. Todos los
alumnos conocieron el origen, los sintomas y las medidas preventivas. En el lado
emocional, todos los participantes estaban preocupados por la infeccion, asi como
por las medidas de higiene y distanciamiento social entre los estudiantes y la
comunidad. Conclusiones. Esta informacién contribuyé en nuevos conocimientos
sobre el comportamiento de los estudiantes de medicina, de elevada letalidad y

contagio. (21)

Careaga VD, Gil FBV, Gonzalez GX, Gomez PY, Valle GD (Cuba-2020). Efectuaron
un estudio de “Conocimientos sobre prevencion y control de la COVID-19 en
estudiantes”. Objetivo. Describir el nivel de conocimientos sobre prevencion y control
de la COVID-19 en estudiantes de quinto afio de la carrera de Medicina
pertenecientes a un area de salud del municipio Pinar del Rio. Materiales y métodos.
Estudio descriptivo y transversal en el Policlinico Universitario Raul Sanchez
Rodriguez, 2020. Estuvo formado por 94 estudiantes que completaron un
cuestionario disefiado especificamente con fines de investigacion y evaluada sobre
100 puntos. Resultados. Se identificaron deficiencias sobre la prevencién y el control

de la COVID-19 el 93,6% de los sujetos recibieron una puntuacion general de entre

14



90 y 100 puntos, predominando el conocimiento de los temas relacionados con la
enfermedad. Conclusiones. Se demostrd la predominancia en los conocimientos

sobre la prevencion y el control de la COVID-19 (22).

Vargas F.et al. (Argentina-2020). En su tesis: “conocimiento de vias de transmision,
medidas de prevencion y actitudes sobre COVID-19 en estudiantes de medicina de
la universidad nacional del nordeste”. Obijetivo. Determinar los conocimientos,
medidas preventivas y actitudes sobre las rutas de transmisién de COVID-19 entre
los estudiantes de quinto y sexto afio de la Facultad de Medicina de la Universidad
Nacional del Noreste de mayo a junio de 2020. Métodos. Un estudio descriptivo
transversal de estudiantes de los ultimos afios de la carrera de medicina. Mediante
un cuestionario de Google Forms. Los datos se examinaron mediante el software Epi
Info version 7. El instrumento fue validado por juicio de expertos. Resultados. Se
analizaron un total de 153 encuestas (N=153). La edad media fue 24,8 afos. El 42%
de los estudiantes encuestados reciben informacién por medio de conversacién con
médicos, el 15% a través de redes sociales, television y blogs y un 13% restante lo
hace por medio de familiares o amigos. El 95,4% de los estudiantes encuestados,
modificaron su comportamiento respecto a la forma de limpiar y desinfectar las
superficies de los ambientes. El 70% manifesté que es por medio del aire la via mas
frecuente de contagio (mientras hablan, tosen o estornuda). El 84,4% esta tranquilo,
el 13 % sefiala encontrarse nervioso y preocupado y el 2,6% se encuentra cansado.
Conclusién. Se hallaron conocimientos adecuados y actitudes positivas en la

poblacién estudiada. (23)

Marcelo A. Beltran.et al. (Buenos Aires-2021). Elaboraron un estudio:
“Conocimientos, actitudes y practicas sobre covid-19”. Objetivo. Evidenciar el nivel
de conocimientos, actitudes y practicas frente al COVID-19 a personas mayores de
16 afios. Materiales y métodos. Estudio transversal donde se encuestaron a 3774
personas mayores de 16 afios entre el 18 de setiembre y el 16 de octubre de 2020
con una encuesta electrénica y se la distribuy6 por medios digitales (redes sociales
como WhatsApp, Facebook y correo electrénico) mediante este enlace es:
https://forms.gle/ SPXk5ymgEdUPZUQX8. Resultado. El 58% completd el estudio
terciario. El 72% contaba con actividades laborales independientes o se encontraba
en relaciones laborales publicas o privadas. El 51% utiliz6 un sistema de atencion de

salud prepago, el 34% utilizé servicios sociales y alrededor del 10% utiliz6 un sistema
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de atencién de salud publica. Segun las variables sociodemogréaficas evaluadas, la
mayor parte de la poblacién pertenece a una clase media. De la pesquisa, el 7%
habia sido diagnosticado con el virus COVID-19. Se mostr6 un alto nivel de
conocimiento sobre el virus, con un 80% - 90% de respuestas correctas. Respecto a
las medidas adoptadas, los juicios emitidos son "correctos", "inadecuados",
"nocivos", "innecesarios" y otros. El 44% se siente protegido por el sistema sanitario.
En términos de mensajeria eficaz para la entrega de mensajes, la principal respuesta
provino de los profesionales de la salud. En cuanto al tiempo de aparicion de los
sintomas, el 28% se retrasaron. Se mostrd un alto nivel de adherencia a las medidas
de proteccidén, a excepcion del item "asistir a reuniones" (50%). Los resultados
pueden ayudar a desarrollar estrategias para la prevencion y el control de
enfermedades; de esta forma es posible tratar eficazmente posibles brotes de
COVID-19. En conclusion: demostrd que el 97% de los participantes entendieron los
sintomas del COVID-19 y las medidas preventivas; el 40% consider6 que las medidas
adoptadas por las instituciones fueron suficientes; El 53% creia que el sistema de
salud estaba protegido y el 64% creia que los trabajadores de la salud eran los
actores mas importantes en la comunicacién. Pero el 51% de las personas,
especialmente los menores de 30 afios dijeron que asisten a reuniones sociales en

interiores a pesar de tomar precauciones. (24)

Gaona E. et al. (México-2020). En su tesis titulada: “Vulnerabilidad, conocimiento
sobre medidas de mitigaciéon y exposiciéon ante COVID-19 en adultos”. Objetivo.
Caracterizar el nivel de vulnerabilidad, el conocimiento de medidas de contencién y
sintomas de la enfermedad de COVID19. Materiales y métodos. Se obtuvo
informacion de 1073 adultos mayores de 20 afios, mediante indagaciones telefénicas
(ENSARS-CoV-2).

Mediante analisis de correspondencias, la poblacion se divide en grupos vulnerables
al COVID-19, teniendo en cuenta el nivel de morbilidad. Las asociaciones con el
conocimiento de las medidas de tratamiento, los sintomas, la movilidad y las
limitaciones se evaluaron mediante un modelo de andlisis de varianza multivariado
(MANOVA). Resultados. Esta dividido en 4 grupos. Se observaron asociaciones
significativas entre vulnerabilidad y género; los hombres pasaban mas tiempo fuera
de casa, y los hombres mayores de 60 afios con diabetes o hipertension pasaban

menos tiempo con visitas 0 amigos y reportaban menos sintomas de COVID-19 e

16



intervenciones meédicas. Conclusiones: Los resultados ayudan a informar

recomendaciones especificas para la prevencion y atencion de COVID-19. (25)

Rivera P. et al. (Colombia-2020). En su estudio titulado: “Conocimiento preventivo
y su practica entre la poblacién de Colombia hacia la enfermedad por Coronavirus
(COVID-19)”: una perspectiva de género. Objetivo. Este estudio examina lo que
hombres y mujeres saben sobre COVID-19 y recomienda practicas para prevenir el
COVID-19. Materiales y métodos. Se realizé un estudio transversal para recolectar
datos colombianos a través de una encuesta en linea utilizando un cuestionario
validado estructurado y de desarrollo propio de acuerdo con las recomendaciones
del publico general de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) para la prevencion
de COVID-19. El estudio utilizé una técnica de muestreo de bola de nieve e incluy6
un total de 445 participantes, de los cuales el 46,5% eran hombres y el 53,5%
mujeres. Resultado. Los estudios han encontrado que las mujeres no sélo tienen
mejores conocimientos, sino que también se desempefan mucho mejor en la practica
que los hombres. Aunque los resultados fueron muy similares entre varones y
mujeres, la pregunta de permanecer en casa favorecid significativamente a las
mujeres porque eran mas responsables. Finalmente, las investigaciones muestran
gue las mujeres corren menos riesgo que los hombres porque tienen mejores
medidas preventivas, como muestran las estadisticas. Finalmente. El estudio enfatiza
ademas la idea de que las mujeres son menos susceptibles al COVID-19 debido a

su mejor procedimiento en comparacién a los hombres. (26)

Osorio A. (Paraguay-2020). Realiz6 la investigacion sobre “Conocimientos,
actitudes y practicas de comportamiento de familias paraguayas sobre la COVID-19”:
Objetivo. Esto se hizo con el objetivo de explorar los conocimientos, actitudes,
practicas e ideas que circulan en la sociedad paraguaya sobre esta enfermedad,
especialmente en las familias que cuidan a nifias, nifios y/o jovenes. Materiales y
métodos. El estudio fue realizado bajo la modalidad de relevamiento por via telefénica
y web, a 1049 personas que tienen nifias, nifias y/o adolescentes bajo su cuidado.
Se utilizé una serie de preguntas abiertas, cerradas y de opcion multiple dentro de
12 temas guiados. Para esta investigacion se tuvo el sostén de la Agencia de los
Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID) y agencias
gubernamentales nacionales, principalmente del Ministerio de Tecnologias de la

Informacion y la Comunicacion (MITIC) y el Ministerio de Salud y Bienestar Social
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(MSBS). Resultados. Muestran menor conciencia y susceptibilidad a la enfermedad.
Las acciones tomadas por el gobierno paraguayo reflejan su pronta respuesta a la
epidemia y el suministro de informacion confiable y responsable. Conclusién. Destaca
la necesidad de mejorar las estrategias de comunicacion y apoyo destinadas a
brindar a las familias las herramientas para enfrentar el miedo, la incertidumbre y la

angustia causados por la pandemia. (27)

Guerra M. (Guayaquil-2020). Realizé un estudio del “Conocimiento sobre la COVID-
19 en odontologia entre los alumnos de la carrera de odontologia”. Objetivo.
Determinar el nivel de conocimiento acerca de la COVID-19 entre los alumnos de la
carrera de Odontologia UCSG-2020. Materiales y métodos. Descriptivo transversal
que consistié en la distribucion de una encuesta dividida en 6 secciones con
preguntas de conocimiento a 228 estudiantes de los cuales participaron N=182,
asignandoles una puntuacion para medir el grado de conocimiento y finalmente se
comparé los resultados entre los participantes, las respuestas fueron tabuladas en
Excel y luego se realizaron gréficos, tablas y pruebas estadisticas en SPSS versién
25 con un nivel de confianza del 95%. Resultados. Mostraron que, de 182
estudiantes, 27 (14,8%) alcanzaron un puntaje igual o superior a 7/10, y el nivel de
conocimientos fue independiente del semestre del encuestado. Conclusién. El
conocimiento general de los estudiantes sobre el COVID-19 es bajo. (28)

Castafeda (Lima-2020). En su investigacion titulada “conocimiento sobre medidas
preventivas frente al COVID-19 en comerciantes del mercado de Villa Maria del
Perpetuo Socorro. Lima-2020”. Objetivo. Determinar el nivel de conocimiento de los
comerciantes del mercado de Villa Maria del Perpetuo Socorro sobre las medidas
preventivas contra el COVID-19. Lima - 2020. Materiales y métodos. El estudio fue
cuantitativo, descriptivo y transversal e incluyé a 76 emprendedores a quienes se
entrevistO y se les administr6 una encuesta denominada “Cuestionario de
Conocimientos COVID-19”. Ingrese los datos recopilados en una base de datos de
SPSS y procéselos mediante pruebas de percentiles. Resultados. En la dimension
etioldgica, poco menos de la mitad (46,1%) de los comerciantes indicaron tener un
nivel de conocimiento bajo sobre el COVID-19, y para las dimensiones riesgo de
vector de transmision y grupo, tienen un nivel de conocimiento medio (32,9%). El
andlisis mostré que casi la mitad del nivel de concienciacion de los comerciantes
sobre el COVID-19 (46,1%) es moderado y ligeramente bajo (42,1%). En la
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dimension cuadro clinico menos de la mitad (44,7%) indicO tener nivel de
conocimiento medio y un nivel de conocimiento ligeramente bajo (39,5%). En la
dimensién de medidas prevencion y de proteccion, menos de la mitad (42,1%) de los
comerciantes afirmaron que su conocimiento es medio frente al COVID-19 con ligera
tendencia al conocimiento bajo (34.2%). Conclusiones. Los comerciantes del
mercado informaron que solo la mitad reporto tener un grado de conocimiento bajo y

solo poco menos de un tercio (30.3%) reporto tener un grado de conocimiento alto.

(8)

Davila H (Peru, 2021). En su investigacion: “Actitud y practica ante medidas
preventivas durante pandemia de COVID-19 en estudiantes de enfermeria,
Universidad de Chiclayo 2020”. Objetivo. Determinar la correlacion entre actitudes y
practicas de acciones anticipadas en lo que dure la pandemia de COVID-19. Material
y métodos. Se obtuvieron resultados cuantitativos, correlacionales y transversales a
partir de 2 tipos de encuestas administradas a 65 estudiantes de enfermeria.
Resultados. El 89,23% de estudiantes tienen una postura positiva. En cuanto al
10.77% poseen una postura negativa, asimismo los estudiantes ejecutan una
practica adecuada 92,31% e inadecuada el 7.69%. Conclusiones. Existe correlacion
entre la actitud y las practicas ante acciones preventivas en el marco de la pandemia
de COVID-19 en los estudiantes con una relacion positiva considerable de 0.645

con un nivel de significancia de 0.000, aceptandose la hip6tesis alternativa. (29)

Ortega M. (Tacna-2020). Realiz6 un estudio de “Conocimiento y actitud sobre el
COVID-19 en estudiantes de ciencias de la UNJBG, Tacna-2020”. Obijetivo.
Determinar la relacién entre el nivel de conocimientos y la actitud ante el COVID 19.
Materiales y método. Enfoque cuantitativo de tipo descriptivo — correlacional no
experimental de corte transversal. La muestra fue compuesta por 162 estudiantes
seleccionados por medio del muestreo probabilistico aleatorio simple; en la
recoleccién de datos se empled una encuesta como técnica y el cuestionario como
instrumento de tipo escala Likert. Resultados. El 53,7% de los estudiantes
encuestados, reportan un nivel medio de conocimiento y 96,9% reporta actitud
favorable. Conclusion. Existe correlacion significativa entre el grado de conocimiento
y actitud sobre el COVID-19 en estudiantes. Se acept6 la hipétesis alterna y se
demostré mediante la prueba Chi cuadrado, con un nivel de confianza del 95% (P =
0.009 < 0.05). (30)
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Guzman D E. et al. (Pert-2021). En su tesis: “Practicas de prevencion y control
frente a la infeccion por SARS.COV2 en la poblacién peruana”. Objetivo. Explicar las
practicas de prevencion y control para la infeccién por SARS.COV2 en la poblacion
peruana. Materiales y métodos. Estudio observacional de tipo descriptivo. Las
practicas preventivas se realizaron a personas sin antecedente de COVID-19 y las
practicas de control a personas que habian sido contagiadas. Resultados. Se valoré
a un total de 3630, de los cudles el 3231 no refirieron el antecedente de COVID-19 y
399 indicaban haberlo tenido. Las medidas de prevencion y control que se efectuaron
a menudo o siempre con mayor frecuencia fueron: cubrirse la boca y nariz al
estornudar o toser (95,4% vs 89,9%), emplear mascarilla al salir de casa (97,9% vs
87,7%), mantener distancia social en la calle (91,4% vs 74,7%), lavarse las manos
con agua y jabén al volver a casa (92,5% vs 88,7%), desinfectar las superficies y
lugares de la casa (82,6% versus 77,4%). El 22,1% y 83,7%, 59,7% y 80,2% vy el
8,0% y 16,8% consumieron alguin tipo de medicamento, planta medicinal y diéxido
de cloro para la prevencién y control de contagio de COVID-19, respectivamente.
Conclusiones. Menos el 50% de los evaluados realizaron practicas de prevencion y
control frente a la COVID-19. (31)

Ambrosio T, et al. (Cajamarca-2021). En su tesis titulada: “nivel de conocimiento
sobre medidas preventivas frente al COVID-19 en comerciantes del mercado central
de Cajamarca”, 2021. Objetivo. Determinar el nivel de conocimiento sobre medidas
preventivas frente al COVID —19. Material y métodos. Estudio descriptivo, cuantitativo
y de corte transversal, la muestra fue conformada por 132 comerciantes entre las
edades de 18 a 60 afos. La técnica utilizada fue la entrevista y el instrumento un
cuestionario, aprobado por juicio de expertos y validado por medio de una prueba
piloto. Resultado. El grado de conocimiento sobre acciones preventivas frente el
COVID-19 es bajo con un 50%, el 29% tienen un grado medio y el 21% un grado alto.
Conclusiones. Se establecié que el grado de conocimiento respecto a las medidas
preventivas ante el COVID-19 es bajo (50%), el 29% tienen un grado medio y solo el
21% grado alto. Se conocié un grado bajo de conocimientos en cuanto a la definicién,
difusion y sintomatologias (51%), tienen un grado alto de conocimiento en equipos
de proteccion personal (42%), en lavado de manos (62%), distanciamiento social

(52%) y limpieza de sus puestos de atencion (45%). (32)
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Sanchez M. (Lima-2020). Realiz6 el estudio titulado “Conocimientos y practicas de
las medidas preventivas ante la COVID-19 en comuneros de un centro poblado de
Cajamarca, Peru 2020”. Objetivo. Determinar el nivel de conocimientos y practicas
de las medidas preventivas sobre la COVID-19 en los comuneros del centro poblado
de Udima de la region Cajamarca durante la pandemia. Material y métodos. Estudio
cuantitativo, descriptivo y de corte transversal. La poblacion fue de 89 personas a los
que se les realizé una encuesta mediante un formulario virtual validado mediante
jueces expertos. Se seleccionaron a 89 comuneros mediante muestreo no
probabilistico por conveniencia. Resultados. Del total de miembros de la comunidad
participantes, el 86,5% tenia entre 18 y 25 afios, el 51,6% eran hombres y el 57,3%
tenfa educacidon secundaria. En cuanto al conocimiento sobre el COVID-19, la
mayoria de las personas (93,2%) tiene un nivel de conocimiento alto y el 6,8% tiene
un nivel de conocimiento medio. En cuanto a las medidas preventivas, mas de la
mitad (58,5%) tenia medidas preventivas inadecuadas y el 41,5% tenia medidas
preventivas adecuadas. Conclusién. La mayoria de los comuneros del centro poblado
de Udima, tienen un grado alto de conocimiento sobre la COVID-19, pero un
porcentaje muy alto presentan practicas preventivas insuficientes contra la
enfermedad. (33)

2.2 BASE TEORICO - CIENTIFICA
2.2.1. Conocimiento sobre el COVID-19

Definicion

Es un conjunto de ideas, conceptos, enunciados o experiencias vividas de un alumno
sobre COVID-19, ya sea este conocimiento exacto o inexacto, dependiendo de la
preparacion o grado de estudio en el que se encuentra y el medio de informacion de

donde obtenga el escolar. (34)

Clasificacion del conocimiento
e Conocimiento adecuado: es un conocimiento de pensamiento logico
adecuado que adquiere su mayor expresion frente a un tema o experiencia
vivida.
e Conocimiento regular: es un conjunto de ideas o informacién parcial de

conceptos basicos y no efectivos.
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e Conocimiento deficiente: existe una idea no concreta, desorganizada,
deficiente e inadecuado lo cual el estudiante no posee bastante informacion,

0 muestra informacion errénea, por ello expone su salud en general. (34)

2.2.2 Laeducacién en entorno del COVID-19
Ante la aparicion y propagacion del coronavirus, las actividades cotidianas de la
poblacién se vieron fuertemente afectados en el sector de la educacion. Generando
el cierre de las instituciones publicas y privadas, afectando principalmente a los
alumnos de instituciones publicas con escasos recursos que no tienen accesos a los

medios necesarios para seguir aprendiendo de la manera remota. (34)

2.2.3 Coronavirus
Los coronavirus son una extensa familia de virus, los cuales son causantes de
enfermedades en humanos y en animales. En los seres humanos genera infecciones
respiratorias que son desde un resfriado comun hasta enfermedades mas graves
como el sindrome respiratorio de Oriente Medio (MERS) y el sindrome respiratorio
agudo severo (SRAS). (34)

COVID-19

La COVID-19, es una enfermedad infecciosa provocada por un coronavirus y
desconocida hasta el brote en la ciudad Wuhan, China en diciembre del 2019. Al
presente, la COVID-19 se considera una endemia. Pero continla con nuevas cepas
gue afectan a muchos paises de todo el mundo. Actualmente se le conoce como

sindrome respiratorio agudo severo (SARS-COV-2). (34)

Fisiopatologia

Los coronavirus son un grupo de virus que estan asociados a la transmision zoonética
y causan enfermedades en mamiferos y aves. Estos virus contienen &acido
ribonucleico (ARN), tienen una cubierta en forma de corona y se distingue por la
presencia de glicoproteina que sobresale como espiculas en su membrana, lo que

accede que el virus se una con sus células diana. (35)

El SARS-COV-2 es de forma esférica, con un diametro de 60 nm a 100 nm, pertenece
a la familia coronaviridae y al género de los Beta-coronavirus. El virus utiliza la
enzima convertidora de angiotensina 2 (ECA2) como receptor funcional para la
entrada a las células; esta enzima es una proteina de membrana expresada en el

pulmén (neumocitos tipo 2). Después de que el virus ingresa a la célula, el ARN viral
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se libera inmediatamente al citoplasma, donde se transporta a poliproteinas y
proteinas estructurales, donde ocurre su replicacion, posteriormente se fusiona con

la membrana plasmética para liberar el virus de la célula. (35)

Cuando un virus ingresa a una célula, sus antigenos son presentados a las células
manifestantes de antigeno (CPA), que desempefian un papel significativo en la
inmunidad antiviral. Luego son reconocidos por los linfocitos T citotoxicos
especificos, lo que genera la estimulacion de la inmunidad celular y humoral mediada
por linfocitos B y T especificos para el virus, a través de la produccion de
inmunoglobulinas IgM vy la IgG. Los niveles de IgM se regularizan hacia la
decimosegunda semana, mientras que los niveles de IgG pueden persistir mucho

mas tiempo. (35)

Vias de transmision
Transmision directa:
¢ Contacto directo con una persona infectada que va permitir la salida del virus
a través de la nariz o la boca al toser, estornudar o hablar.
Transmision indirecta:
¢ Obijetos y superficies contaminadas con secreciones de personas infectadas
como: pomos, mesas y barandillas, de modo que otras personas pueden
infectarse si palpan esos objetos o superficies y se rozan los ojos, la nariz o
la boca.(35)

Periodo de incubacién
El tiempo entre la exposiciéon al COVID-19 vy la aparicién de los sintomas suele ser

de 5 a 6 dias, pero puede oscilar entre 1y 14 dias. (35)

Manifestaciones clinicas
Los signos y sintomas mas comunes pueden incluir: (Fiebre mayor a 38 °C- tos y
cansancio).
Otros sintomas pueden incluir:
- Pérdida del sentido del olfato y gusto
- Dificultad para respirar
- Mialgias
- Escalofrios
- Dolor de garganta

- Goteo de la nariz
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- Cefalea
- Dolor en el pecho

Otros sintomas menos comunes que se pueden evidenciar son: erupciones a nivel

de la piel, nduseas, vomitos, y diarrea. Los adolescentes y los nifios presentan

sintomas similares a los de los adultos. (36)

Factores de riesgo

-Adultos mayores: mayores de 60 afos de edad.

-Personas con afecciones de salud:

Obesidad

Diabetes tipo 2

Céancer

Sistema inmunitario debilitado por trasplante de 6rganos sélidos
Enfermedad renal cronica

Enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC)

Enfermedad de células falciformes

Enfermedades cardiacas graves, como insuficiencia cardiaca,

enfermedades de las arterias coronarias, o0 miocardiopatia.

El peligro de una enfermedad méas grave puede verse aumentado por otras

afecciones como:

Enfermedad hepética

Asma

Enfermedades pulmonares crénicas como fibrosis quistica,

Diabetes tipo 1

Afecciones del cerebro y del sistema nervioso central

Sistema inmunitario debilitado por trasplante de médula ésea, VIH, o
algunos medicamentos

Presion arterial alta

Complicaciones

Las personas con afecciones crénicas y los adultos mayores son mas propensos a
contagiarse con la COVID-19. (36)

Algunas de las complicaciones pueden incluir:

Lesién renal aguda.
Neumonia y dificultades para respirar

Problemas cardiacos
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- Insuficiencia de varios érganos

- Una afeccion pulmonar

- Coagulos sanguineos

- Infecciones virales y bacterianas adicionales. (36)

Diagnéstico

Se realiza a través del examen clinico y pruebas de laboratorio.

Prueba de reaccién en cadena de la polimerasa con transcripcion inversa (RT-
PCR)

Conocida como prueba molecular, es la més precisa para diagnosticar el COVID-19,
esta prueba detecta el material genético del virus tomado con un hisopo a nivel nasal
o de garganta. (37)

Prueba de antigenos

También llamadas pruebas de diagnoéstico rapido (PDR), detectan proteinas virales
(conocidas como antigenos) esta prueba es una opcién mas sencilla y rapida que las
pruebas moleculares, se obtiene la muestra liquida nasal con un hisopo. Las pruebas
funcionan mejor cuando se toman generalmente en los primeros 5 a 7 dias después
de la aparicion de los sintomas. Se precisa una prueba RT-PCR para ratificar un

resultado negativo de la prueba de antigenos. (37)

Prueba de anticuerpos IgG e IgM

El andlisis de anticuerpos, también llamada prueba serolbgica, generalmente se
realiza después de una recuperacion completa del COVID-19, si se realiza durante
el curso de la infeccién es posible que la prueba no detecte los anticuerpos. Por lo
tanto, es realizar la prueba al menos 2 a 3 semanas después de los primeros

sintomas. (37)

Se toma una muestra de sangre del dedo o de una vena del brazo para determinar
si hay desarrollo de anticuerpos IgG e IgM, que son proteinas esenciales para
combatir y eliminar el virus, si se encuentra estos anticuerpos significa que ha estado

infectado en el pasado o tiene anticuerpos después de la vacuna. (37)

Tratamiento
La FDA (La Administracion de Alimentos y Medicamentos) autorizé el empleo de

medicamentos antivirales para tratar casos graves de COVID-19. Los institutos de
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salud de EE. UU. Recomendaron el corticosteroide dexametasona para individuos
con casos graves de la COVID-19 que demandan oxigeno complementario o
respiracion mecanica. (36)

La atencidbn complementaria se centra en aliviar los sintomas con:

- Reposicion de liquidos o hidratacion

Jarabe o tratamiento para la tos

- Analgésicos (ibuprofeno o acetaminofén)

- Descanso

En casos severos y moderados se podrd utilizar la oxigenoterapia y otras terapias de

soportes vital.
2.2.4 Préacticas de prevencioén ante el COVID-19

Definicion

Son un conjunto de acciones o medidas preventivas, para preservar la integridad
personal y familiar por parte de los alumnos para hacer frente a la COVID-19 evitando
riesgos de contagio.

Clasificacion
- Adecuada: son un conjunto de actividades, procedimientos y actitudes que
adopta un individuo correctamente para proteger su salud integral.
- Inadecuada: es la deficiencia de asumir, procedimientos y actitudes correctos

para proteger su salud integral.

Medidas de proteccion

¢ Distanciamiento social, significa mantener la distancia entre dos personas.
Cuando alguien tose, estornuda o habla, por la nariz o la boca se liberan
gotitas de liquido que pueden contener el virus, por lo que es necesario
guardar una distancia de uno a dos metros.(38)

e Evitar lugares concurridos, si hay multitud mas probable es que entre en
contacto cercano con COVID-19 y sera dificil mantener el distanciamiento.
(38)

e Elcorrecto lavado de manos se realiza con agua y jabdn durante 20 segundos
o usando un desinfectante a base de alcohol. (38)

o Evita tocarse los 0jos, la nariz y la boca. Las manos tocan muchas superficies
contaminadas que pueden recoger el virus y transferirse a los 0jos, la nariz o

la boca desde entonces el virus puede entrar al cuerpo y causar la infeccion.
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e Uso correcto de la mascarilla:

@)

Lavarse las manos antes de colocarse

Durante todo el tiempo la mascarilla debe cubrir la boca, nariz y
barbilla.

Es significativo que ajuste la cara.

Evita tocar la mascarilla puesta por cuestiones de comodidad e
higiene.

En caso de que se humedezca o deteriore por el uso, se recomienda
sustituirla por otra

No reutilizar las mascarillas

e Permanecer en casa Yy aislarse si presenta sintomas, incluso si son leves

como tos, dolor de cabeza y fiebre ligera hasta que se recupere. (38)

e Mantenerse informado, sobre las Ultimas novedades e informaciones sobre el

COVID-19 a partir de fuentes fiables, como la OMS o las autoridades

sanitarias locales y nacionales que son los interlocutores mas indicados. (38)

Al presente como medida preventiva tenemos las vacunas contra el COVID-19

e Vacuna de Pfizer-BioNTech (Comirnaty), la OMS recomienda la

administracion de la vacuna a los nifios desde los 6 meses hasta los 17

afos edad, siendo segura y eficaz contra la COVID-19 en un 91%.

e La vacuna de Moderna (ARNm-1273), tiene una eficacia del 94 % en la

prevencién de la infeccidn sintomatica por COVID-19 a partir de los 6

meses de edad.

e Vacuna de Janssen de Johnson & Johnson, con una efectividad de 66,3%

en un ensayo clinico, se utiliza en personas mayores de 18 afios.

¢ Vacuna potenciada de Novavax, la vacuna tiene una eficacia del 90 % en

la prevencion de cuadros leves, moderados y graves del COVID-19.

Es seguro la administracion de la vacuna de Pfizer-BioNTech (Comirnaty) en nifios a

partir de cinco afios a mas, para este grupo etario la OMS recomienda una posologia

reducida de 10 ug (0,2 mL).Tanto Pfizer-BioNTech como la vacuna Moderna son

seguras en nifios a partir de 12 afios si se utiliza una dosis de 0,3 mL y 0,5 mL

respectivamente. (39)
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2.2.5 Factores que contribuyen a la prevencion del COVID-19

Medios de informacion

El ingreso a los medios de informacion es fundamental porque completa la
ensefianza recibida en la educacion remota y la informacién dada por la familia y
otros, estas fuentes de informacioén, permite al alumno tenga un conocimiento bueno
y actualizado sobre los diferentes aspectos de la enfermedad del COVID-19 para un
cuidado adecuado sobre su persona y la de su familia, los medios mas visitados son
las redes sociales, aunque no toda informacion brindada por este medio es

adecuada.

Servicios basicos

Son un conjunto de servicios prestados por empresas privadas publicas o mixtas en
materia de agua potable, fluido eléctrico y el alcantarillado, son fundamentales
porque ayudan a llevar una vida saludable, mejora la calidad de vida y del entorno, y
esto contribuira al desarrollo fisico, cognitivo, motor, emocional y social de los nifios
y adolescentes porque va a permitir el desenvolvimiento en la sociedad de los

alumnos.

La familia

Es la célula basica de la sociedad que provee las creencias, valores y modos de ser,
expresarse de los sujetos que la conciertan. En ella, se desarrollan las funciones
afectivas, nutritivas y de proteccion, de pertenencia, identidad, transmisiéon de la

cultura y socializacion de sus miembros. (40)

Cuidado psicolégico

Permanecer en el hogar fue una de las medidas mas estrictas observadas en nuestro
pais y tuvo un impacto muy negativo en el bienestar psicolégico, generando estrés,
ansiedad y miedo.

e Cuidado de la salud emocional. Cuando cuidamos nuestra salud emocional,
podemos pensar con claridad y responder a la necesidad urgente de
protegernos a nosotros mismos y a nuestra familia.

e Tomar descansos, leer o escucha las noticias y tratar de realizar otras
actividades que distraiga la mente.

¢ Comunicar las inquietudes y sentimientos a otras personas de confianza para

liberarse el estrés.(41)
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Cuidado del estado nutricional

Una dieta saludable es fundamental para el buen funcionamiento del sistema
inmunoldgico. Lo que comemos afecta la capacidad de nuestro cuerpo para prevenir,
combatir y recuperarse de infecciones. Una dieta saludable también puede reducir el
riesgo de otros problemas de salud, como la obesidad y las enfermedades cardiacas,
diabetes y ciertos tipos de cancer, estos problemas hacen que las personas sean
vulnerables al COVID-19. (39)

La comida debe ser equilibrada y variada, que incluyan todos los grupos alimenticios.
Dar preferencia a alimentos frescos, naturales o minimamente procesados. Estos son

ricos en nutrientes como vitaminas, minerales, probiéticos y proteinas. (42)

Los alimentos de origen animal como la carne, pescados y mariscos, los huevos, la
leche y sus derivados son excelentes fuentes de proteinas y de otros micronutrientes
(hierro, el zinc) y acidos grasos (Omega 3) que sirven para fortalecer el sistema

inmunolégico. (42)

Las legumbres como los frijoles, las lentejas y las arvejas secas se combinan
principalmente con cereales (arroz, trigo) o cereales andinos (quinua, kiwicha) y
aportan una gran cantidad de energia y otros nutrientes, incluida la fibra. (42)

También se debe consumir frutas y verduras todos los dias, porque aportan vitaminas
y minerales importantes para mantener al cuerpo sano. Se recomienda elegir frutas
y verduras de diferentes colores e intentar incluirlas en la dieta diaria. (42)

Otro punto importante es consumir agua con seis a ocho vasos de agua diarios para
mantenerse hidratados y asegurar el adecuado funcionamiento de nuestro

organismo. (42)

Cuidado fisico

La actividad fisica reduce el estrés, estimula el sistema inmune, incrementa la calidad
de los minerales 0seos y protege contra enfermedades crénicas (obesidad, diabetes
tipo 2, hipertension). Dependiendo de la edad del adolescente puede contribuir a la
posturay el equilibrio, la comunicacion, el lenguaje, la interaccion social, la autonomia

personal, la concentracion y el aprendizaje. Estas actividades deben ser adecuadas

29



a la edad cronoldgica, nivel cognitivo, grado de autonomia motora y funcional e

intereses de los nifios y jovenes. (43)

Durante la cuarentena por COVID-19, nuestros hogares se convirtieron en el Gnico
lugar para la practica de deportes y actividades escolares, por lo que la falta de
actividades al aire libre generé oportunidades a los nifios y adultos a volverse
sedentarios.

Una actividad fisica normal puede ser continua o parcial. Por ejemplo, se puede
realizar de forma continua durante 60 minutos o en dos sesiones de 30 minutos cada
una. (43).

2.3 DEFINICION CONCEPTUAL Y OPERATIVA DE TERMINOS
Conocimiento: Datos almacenados por medio de la experiencia que los individuos
obtienen y requieren en el transcurso de su vida, ofrece nuevas experiencias y
conocimientos.

Practicas de prevencion:

Conjunto de acciones o0 medidas preventivas, para preservar la integridad personal y
familiar por parte de los alumnos para hacer frente a la COVID-19 evitando riesgos
de contagio. La OMS define la prevencién como un ejercicio enfocado no solo a
prevenir la aparicion de la enfermedad, sino también para detener el aumento y
mitigar sus consecuencias una vez identificada.

COVID-19: Sindrome respiratorio agudo producido por un nuevo coronavirus
conocido por SARS COV-2.

Alumno: Persona que esta en formacién y recibe ensefianza en un centro académico
por un maestro.

Edad: Lapso de tiempo que transcurre desde el nacimiento hasta el momento de
referencia.

Sexo: Se refiere a la denominacion de var6n o mujer, en base a la diferencia

anatdmica entre ambos.

Procedencia: Lugar donde una persona nace o vive, sea sola o con su familia en
zona urbana o rural.

Ocupacioén: Sinénimo de trabajo, labor o quehacer.

Grado de estudio: Nivel de estudios conseguidos por una persona a lo largo de su

vida donde puede demostrar sus capacidades cognitivas, conceptuales vy
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actitudinales. En tanto, aquella que no ha seguido ningun nivel de estudios, se
considera como analfabeta.
Condicién econdémica: Hace referencia a la salud financiera de una persona para

solventar la canasta basica familiar.

2.4 HIPOTESIS
El conocimiento sobre el COVID-19 en los alumnos del colegio “9 de diciembre” es
regular por lo tanto las practicas de prevencion son adecuadas, influenciadas por los
factores sociodemogréficos como edad, sexo, procedencia, grado de estudio y

condicion econdmica.

2.5 VARIABLES
Variable independiente
e Conocimiento sobre el COVID-19
Variable dependiente
e Practicas de prevencién ante el COVID-19
Variables intervinientes
e Edad
e Sexo
e Procedencia
e Grado de estudio

e Condiciéon econémica
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CAPITULO 1l
METODOLOGIA DE INVESTIGACION

3.1 TIPO DE INVESTIGACION

Aplicada y cuantitativa

3.2 NIVEL DE INVESTIGACION

Observacional, relacional y transversal

3.3 DISENO DE INVESTIGACION

No experimental

3.4 POBLACION Y MUESTRA

Poblacién
Constituida por 458 alumnos de secundaria matriculados en el colegio “9 de

diciembre” en el afo 2023.

Muestra
La muestra estuvo representada por 207 alumnos del nivel secundaria. El tamafio de

la muestra se obtuvo con la aplicacion de la formula sobre poblaciones finitas, con
un nivel de confianza del 95%.
n= Z’P(1-P)N
E2(N-1)+Z22P(1-P)
n= (1,96)2x 0,5 (1 —0.5) 458
(0,05)% (458 — 1) + (1,96)?> x 0,5 (1 — 0,5)
n= 435.1
2.1
n =207

Donde:
Z = 1,96 (Factor para un nivel de confianza del 95 %)
E =5 % (margen de error)
N =458 (N° de alumnos matriculadas en secundaria, |.E. 9 de diciembre)

P = 0,5 (probabilidad de aciertos y desaciertos)

32



3.5 CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

Inclusion
¢ Alumnos que aceptaron formar parte del grupo de investigacion.

e Alumnos matriculados en el periodo 2023 del nivel secundario.
Exclusién

e Alumnos que no cumplan con los criterios de inclusion.

3.6 TECNICA E INSTRUMENTO
Técnica:

Encuesta.
Instrumento:

Ficha de recoleccién de datos.

3.7 PROCEDIMIENTO DE RECOLECCION DE DATOS

e Se solicité a la decana de la Facultad de Ciencias de la Salud, una
carta de presentacion, para iniciar con el proceso de recoleccion de
datos.

e Obtenida la autorizacion nos dirigimos al director de la institucién
educativa “9 de diciembre”, con el propdésito de obtener la autorizacion
correspondiente.

e Nos presentamos al coordinador de tutoria y por medio de él se
coordindé con los tutores de cada aula, a quienes se les informd el
objetivo y la metodologia del trabajo de investigacion.

e Posterior a ello nos apersonamos a cada aula para la entrega de la

ficha de recoleccion previo consentimiento informado (anexo 1).

3.8 PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS E INFORMACION
Con los datos obtenidos, se cred una base de datos en un programa de Excel, la cual
se exporté al paquete estadistico SPSS versién 25 donde se elaboraron tablas
estadisticas de frecuencia porcentual, en las cuales se relacionaron las variables de
estudio y se determiné el nivel de dependencia entre ellas y se aplico la prueba
estadistica del Chi Cuadrado (X?).

33



CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION
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Fuente: Elaboracién propia en base de los resultados del office Excel.

GRAFICO N° 1

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL COVID-19 EN ALUMNOS DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA “9 DE DICIEMBRE” SAN MIGUEL, LA MAR. ENERO-
MARZO 2023.

En el grafico N°1, se observa que del 100% (207) alumnos de secundaria, el 47%(97)
presenta nivel de conocimiento regular sobre el COVID-19, seguido del 29,0%(60)
que presentan nivel de conocimiento adecuado y el 24.0%(50) poseen conocimiento
deficiente.

De los resultados podemos concluir que el 47%(97) alumnos tienen nivel de

conocimiento regular sobre el COVID-19.

Contrastando nuestros resultados con el estudio realizado por Ambrosio T. et al.
(Cajamarca-2021), en el estudio el “nivel de conocimiento sobre medidas preventivas
frente al COVID-19 en comerciantes del mercado central de Cajamarca”, se encontrd
que el conocimiento es bajo 50 %, el 29 % tienen un nivel medio y solo el 21 % nivel

alto, demostrando que no hay similitud con nuestros resultados.

Careaga VD. (Cuba-2020), en su estudio “nivel de conocimientos sobre prevencion
y control de la COVID-19 en estudiantes de quinto afio de la carrera de Medicina”, El

93,6% de los sujetos obtuvieron entre 90 y 100 puntos en la evaluacion global, lo que
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indica un muy buen nivel de conocimientos en temas relacionados con la

enfermedad. No coincidiendo con nuestros resultados.

Los resultados demuestran que el grado de comprension sobre el COVID- 19 de los
alumnos de la Institucion Educativa “9 de diciembre” es regular, ya que se encuentran
en un proceso de adquisicion de conocimiento; siendo necesario e importante en esta
etapa de la vida incrementar sus conocimiento sobre el COVID-19 en las vias de
transmisién, periodo de incubacion, manifestaciones clinicas, factores de riesgo y las
complicaciones que pueda ocasionar si desconoce 0 no se informa, esto con la

finalidad de que adopten practicas de prevencién adecuada.

Para incrementar el nivel de conocimiento sobre COVID-19 se debe seguir
implementando y sensibilizando a los alumnos, hasta lograr un nivel de conocimiento
adecuado y no solamente sobre esta enfermedad sino para otras enfermedades

infecciosas.
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Fuente: Elaboracién propia en base de los resultados del office Excel.

GRAFICO N° 2

PRACTICAS DE PREVENCION ANTE EL COVID-19 EN ALUMNOS DE
SECUNDARIA. INSTITUCION EDUCATIVA “9 DE DICIEMBRE” SAN MIGUEL, LA
MAR, ENERO-MARZO 2023.

En el grafico N° 2, observamos que del 100% (207) alumnos de secundaria, el 69.0
% (142) tienen practicas de prevencion adecuada ante el COVID-19 y el 31,0% (65)

presentan practicas de prevencion inadecuada.

De los resultados podemos concluir que el 69.0% (142) alumnos presentan practicas

de prevencion adecuada ante el COVID-19.

Contrastando nuestros resultados con el estudio realizado por Rodriguez G,et al
(Cuba-2020), quien en su investigacion titulada: “Comportamiento de los estudiantes
de Ciencias Médicas ante la pesquisa activa durante la COVID-19”; Se descubri6é que
el 100% de los estudiantes seguian practicas de higiene adecuadas, incluido el uso
de mascaras y el mantenimiento de una distancia fisica entre ellos y la multitud, de

acuerdo con nuestros hallazgos.
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Davila H. (Peru - 2021) en su investigacion titulada: “Actitud y practica ante medidas
preventivas durante la pandemia de COVID-19 en estudiantes de enfermeria,
Universidad de Chiclayo 2020”; el estudio encontré que el 92,31% de los estudiantes
de enfermeria tuvieron una practica adecuada y el 7,69% una préctica inadecuada,

lo cual es similar a nuestros hallazgos.

Nuestros resultados demuestran que los alumnos presentan habilidades de
prevencién adecuada ante el COVID-19 aun después de la pandemia ya que hemos
aprendido que las medidas de higiene y practicas preventivas adecuadas son muy

importantes para salvaguardar la salud.
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TABLA N° 1: RELACION ENTRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL
COVID-19 Y PRACTICAS DE PREVENCION EN ALUMNOS DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA “9 DE DICIEMBRE” SAN MIGUEL, LA MAR. ENERO-MARZO 2023.

Practicas de prevencién

Nivel de Total
o Adecuada Inadecuada
conocimiento
N° % N° % N° %

Adecuado 55 26,6 05 02,4 60 29,0
Regular 80 38,6 17 08,2 97 46,9
Deficiente 07 03,4 43 20,8 50 24,1
Total 142 68,6 65 31,4 207 100,0

Fuente: Elaboracién propia en base de los resultados de software estadistico SPSS version 25

2
X =92,687 p < 0,05 ** Altamente Significativo.

En la Tabla N° 1, vemos que el 100% (207) alumnos, el 46,9%(97) presenta nivel de
conocimiento regular sobre el COVID-19, de las cuales el 38,6%(80) tienen practicas
de prevencién adecuada ante el COVID-19 y el 08,2%(17) tiene practicas de
prevencién inadecuada, seguido el 29,0%(60) presenta nivel de conocimiento
adecuado sobre el COVID-19, de las cuales 26,6%(55) tienen practicas de
prevencion adecuada ante el COVID-19, y el 02,4%(5) tienen practica inadecuada
finalmente el 24,1%(50) presenta un nivel deficiente, de las cuales 20,8%(43) tienen
una practica inadecuada ante el COVID-19 y 03,4%(7) tiene practicas de prevencion
adecuada.

Analizando los resultados se concluye que los alumnos con nivel de conocimiento
regular 46,9%(97) y con nivel de conocimiento adecuado 29,0%(60) tienen practicas
de prevencion adecuada en 38,0%(80) y 26,6%(55) respectivamente. Ante el analisis
del Chi cuadrado se hall6é una diferencia estadistica altamente significativa (p<0,05),
afirmandose que la practica de prevencion depende del nivel de conocimiento de los

alumnos de la I.E. “9 de diciembre” San Miguel, La Mar.

Contrastando nuestros resultados obtenidos con estudios realizados por Déavila H.
(Pera- 2021), se encontro que el 89,23 % de estudiantes tienen actitud favorable, asi
como el 92,31 % realizan una practica adecuada. Mostrando similitud con nuestros

resultados.
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Ortega M. (Tacna-2020) en un estudio sobre “Conocimiento y actitud sobre el
COVID-19 en estudiantes de UNJBG” obtuvo como resultado el 57,7% de los
estudiantes tienen un nivel de conocimiento medio y 96.9% reporta actitud favorable
frente al COVID-19, mostrando similitud con nuestros resultados.

El COVID-19, tiene la capacidad de propagarse por el aire y por contacto directo,
provocando infecciones respiratorias, que se manifiesta como tos, fiebre, neumonia

de diversos grados de severidad y sindrome de dificultad respiratoria aguda.

Por estas razones es muy importante implementar programas educativos basados
en las recomendaciones de la OMS, como el conocimiento sobre la epidemiologia
del virus y las medidas preventivas tomadas por la poblacion, como el lavado de
manos, higiene respiratoria, politicas de educacién, que sean muy importante para

reducir la variante de COVID-19 que se esta presentando en variantes o cepas. (41)
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TABLA N° 2: RELACION ENTRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL
COVID-19 CON LOS FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS DE LOS ALUMNOS
DE LA INSTITUCION EDUCATIVA “9 DE DICIEMBRE” SAN MIGUEL, LA MAR,
ENERO-MARZO 2023.

Nivel de conocimiento

Factores Adecuado Regular Deficiente TOTAL )
sociodemograficos (n=60) (n=97) (n=50) x
N° % N° % N° % N° %
Edad
11-13 07 034 21 101 32 155 60 29,0
14 - 16 51 246 71 34,3 18 08,7 140 67,6 42;369
17 -19 02 010 05 024 OO0 00,0 07 034
Sexo
Femenino 28 135 52 251 24 11,6 104 50,2 0,847
Masculino 32 155 45 21,7 26 125 103 49,8 NS
Procedencia
Urbana 34 16,4 52 25,1 31 15,0 117 56,5 0,946
Rural 26 126 45 21,7 19 09,2 90 435 NS
Grado de estudio
Primero 06 029 16 07,7 24 116 46 22,2
Segundo 03 014 13 06,3 17 08,2 33 159 64.218
Tercero 15 07,2 22 106 03 014 40 193 "
Cuarto 23 11,1 18 08,7 02 01,0 43 20,8
Quinto 13 063 28 135 04 01,9 45 21,7
Condicidon econémica
Alta 27 130 39 188 21 10,1 87 420
Media 20 09,7 34 164 13 06,3 67 324 2253
Baja 13 06,3 24 116 16 07,7 53 256 NS

Fuente: Elaboracion propia en base de los resultados de software estadistico SPSS version 25.

En la Tabla N° 2, observamos que el 67,6%(140) alumnos tuvieron una edad de 14
a 16 afos , de las cuales el 34,3%(71) presentan nivel de conocimiento regular sobre
el COVID-19, seguido el 29,0%(60) alumnos tuvieron una edad de 11 a 13 afios ,de
las cuales el 15,5%(32) presentan nivel de conocimiento deficiente; con respecto al

sexo, el 50,2%(104) alumnos son de sexo femenino, de las cuales el 25,1%(52)
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presentan nivel de conocimiento regular sobre el COVID-19, seguido el 49,8%(103)
alumnos son de sexo masculino ,de las cuales el 21,7%(45) presenta conocimiento
regular; con respecto a la procedencia, del 56,5%(117) alumnos de procedencia
urbana, el 25,1%(52) presenta nivel de conocimiento regular sobre el COVID-19, del
43,5%(90) de procedencia rural, el 21,7%(45) presenta conocimiento regular ; con
respecto al grado de estudio, el 22,2%(46) alumnos fueron de primer grado de
secundaria, de las cuales el 11,6%(24) alumnos presenta nivel de conocimiento
deficiente sobre el COVID-19, el 07,7%(16) presenta conocimiento regular, del
21,7%(45) alumnos de quinto de secundaria , el 13,5%(28) tiene nivel de
conocimiento regular, el 06,3%(13) presenta conocimiento adecuado, del 20,8%(43)
alumnos de cuarto de secundaria, el 11,1%(23) presenta nivel de conocimiento
adecuado, 08,7%(18) tienen conocimiento regular, del 19,3%(40) alumnos de tercer
grado de secundaria , el 10,6%(22) presenta nivel de conocimiento regular,
07,2%(15) presenta conocimiento adecuado, del 15,9%(33) alumnos de segundo de
secundaria, el 08,2%(17) presenta nivel de conocimiento deficiente. Continuando con
la condicién econdémica el 42,0%(87) fueron alumnos de condicidon econdmica alta,
de las cuales, el 18,8%(39) tienen nivel de conocimiento regular sobre el COVID-19,
del 32,4%(67) de condicion econdmica media, el 16,4%(34) tiene nivel de
conocimiento regular, del 25,6%(53) de condicion econémica baja, el 11,6%(24)
presenta nivel de conocimiento regular sobre el COVID-19.

Analizando nuestros resultados en relacion a la edad y el nivel de conocimiento sobre
el COVID-19, demostr6 que los alumnos de 14 a 16 afios de edad tuvieron
conocimiento regular 34,3%(71) en comparacion con los alumnos de 11 a 13 afios

de edad, quienes presentaron un conocimiento deficiente 15,5%.

Asimismo, los alumnos de quinto grado de secundaria 13,5%(28), tercer grado
10,6%(22) y cuarto grado 08,7%(18) presentaron un nivel de conocimiento regular,
mientras que los de primer y segundo grado de secundaria tuvieron conocimiento
deficiente en 11, 6%(24) y 08,2%(17) respectivamente.

A la prueba estadistica del Chi cuadrado se encontrd una relacion altamente

significativa entre las variables edad y grado de estudio (p<0,05) y en las variables

sexo, procedencia y condicion econdmica es no significativa (p>0,05).
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Contrastando nuestros resultados con el estudio de Guerra M. (Guayaquil-2020) en
su estudio titulada “conocimiento sobre la COVID-19 en odontologia entre los
alumnos de la carrera de odontologia” se sefial6 que de 182 estudiantes 14,8%(27)
consiguieron un puntaje igual o mayor a 7/10 y el nivel de conocimiento no guardaba
relacion con respecto del semestre en el que se encontraban, teniendo en su mayoria
de los encuestados un bajo nivel de conocimiento general en cuanto al COVID-19.

No coincidiendo con nuestros resultados.

Sanchez M. (Lima-2020) en su estudio titulada “conocimiento y practicas de las
medidas preventivas ante el COVID-19 en comuneros de un centro poblado de
Cajamarca”, Los resultados arrojaron que el 86,5% de las personas tenia entre 18 y
25 afos, de los cuales el 51,6% eran hombres y el 57,3% tenia educacion secundaria;
respecto al COVID-19 la mayoria (93,2%) tenia un nivel de conocimiento alto, el 6,8%

de las personas tenia un nivel de conocimiento regular.

Marcelo A. Beltran et al (Buenos Aires -2021) evidenciaron que, el 58% habia
completado su estudio hasta el tercer afio y la mayoria de la poblacion estudiada
representaba la clase media, observando un alto nivel de conocimiento de la
enfermedad, con 80 a 90% de respuestas correctas; concluyendo que el 97% de los
participantes conocia los sintomas y las medidas de prevencién para el COVID-19,

no encontrando similitud con nuestro estudio.
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TABLA N° 3: RELACION ENTRE LAS PRACTICAS DE PREVENCION ANTE EL
COVID-19 CON LOS FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS DE LOS ALUMNOS
DE LA INSTITUCION EDUCATIVA “9 DE DICIEMBRE” SAN MIGUEL, LA MAR,
ENERO-MARZO 2023.

Practicas de prevencién

Factores Adecuada Inadecuada Total )
sociodemogréficos (n=142) (n=65) X
N° % N° % N° %
Edad
11-13 26 12,6 34 16,4 60 29,0
14 -16 109 52,7 31 150 140 67,6 26::-:56
17 -19 07 03,4 00 00,0 07 034
Sexo
Femenino 71 34,3 33 15,9 104 50,2 0,011
Masculino 71 34,3 32 155 103 49,8 NS
Procedencia
Urbana 80 38,6 37 17,9 117 56,5 0,006
Rural 62 30,0 28 13,5 90 435 NS
Grado de estudio
Primero 19 09,2 27 13,0 46 22,2
Segundo 17 08,2 16 07,7 33 159
Tercero 34 164 06 029 40 193 33512
Cuarto 37 17,9 06 02,9 43 20,8
Quinto 35 16,9 10 04,8 45 21,7
Condicion econdmica
Alta 60 29,0 27 13,0 87 42,0
Media 46 222 21 10,1 67 324 0.0t
Baja 36 17,4 17 08,2 53 25,6 NS

Fuente: Elaboracion propia en base de los resultados de software estadistico SPSS version 25.

En la Tabla N° 3 se observa que el 67,6%(140) alumnos tuvieron una edad de 14 a
16 afios de las cuales, el 52,7%(109) presenta practicas de prevencién adecuada
ante el COVID-19, el 15.0%(31) tienen practicas inadecuadas; con respecto al sexo
el 50,2%(104) alumnos fueron de sexo femenino, de las cuales el 34,3%(71)

presentan practicas de prevencion adecuada ante el COVID-19, del 49,8%(103)
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alumnos de sexo masculino, el 34,3%(71) tiene practicas adecuadas; seguida de la
procedencia, el 56,5%(117) alumnos fueron de procedencia urbana de las cuales, el
38,6%(80) presentan practicas de prevencion adecuada ante el COVID-19, del
43,5%(90) alumnos de procedencia rural, el 30,0%(62) tiene practicas adecuadas ;
con respecto al grado de estudio, el 22,2%(46) fueron alumnos de primer grado de
secundaria de las cuales, el 13,0%(27) presenta practicas de prevencion inadecuada
ante el COVID-19, del 21,7%(45) alumnos de quinto grado , el 16,9%(35) tiene
practicas de prevencion adecuada, del 20,8%(43) alumnos de cuarto grado de
secundaria , el 17,9%(37) presentan practicas de prevencién adecuada , seguido del
19,3%(40) alumnos de tercer grado de secundaria, el 16,4%(34) presentan practicas
de prevencion adecuada ante el COVID-19, del 15,9%(33) alumnos de segundo
grado de secundaria, el 08,2%(17) presenta practicas de prevencion adecuada y
finalmente con la condicién econémica , el 42,0%(87) alumnos fueron de condicién
econdmica alta, de las cuales el 29,0%(60) tienen practicas de prevencién adecuada
ante el COVID-19, del 32,4%(67) alumnos de condiciébn econémica media , el
22,2%(46) presentan practicas de prevencion adecuada y del 25,6%(53) de condicion

econdmica baja , el 17,4%(36) tienen practicas de prevencién adecuada COVID-19.

Analizando nuestros resultados en relacion a la edad y practicas de prevencién ante
el COVID-19, demostr6 que los alumnos de 14 a 16 afios de edad tuvieron préacticas
de prevencién adecuada 52,7%(109), en comparacién con los alumnos de 11 a 13
afnos de edad 16,4 %(34) presentaron practica inadecuada.

En relacion al grado de estudio los alumnos de cuarto 17,9 % (37), quinto 16,9%(35)
y tercer grado 16,4%(34), tuvieron practicas de prevencion adecuada ante el COVID-
19, mientras que los del primer y segundo grado de secundaria 13,0 % y 07,7 %,

respectivamente demostraron tener practica inadecuada.

A la prueba del Chi cuadrado, se encontré una relacion altamente significativa entre
las variables confrontadas edad y grado de estudio (p<0,05), es decir que las
practicas de prevencion adecuada ante el COVID-19, tiene relacion directa con la
edad y el grado de estudio de los alumnos encuestados. Mientras en las variables

sexo, procedencia y condicion econdmica no existe relacion significativa (p>0,05).
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Comparando nuestros resultados con Rivera P. et al. (Colombia-2020), en su estudio
“conocimiento preventivo y su practica entre la poblacion de Colombia hacia la
enfermedad por Coronavirus (COVID-19)”: en una perspectiva de género,
identificaron que el comportamiento en la practica es mucho mejor en las mujeres
que sus contrapartes masculinas, afirmando que las mujeres tienen menor
probabilidad a contagiarse de COVID-19 debido a su responsabilidad en la practica

gue los varones. Demostrando que no existe similitud con nuestros resultados.

Como se observa en los resultados, no existe dependencia de las practicas de
prevencién ante el COVID-19 con los factores sociodemograficos como el sexo,
procedencia y condicién econémica. Teniendo como conclusién de ambas tablas, los
alumnos encuestados mostraron conocimiento regular sobre el COVID-19 y practica
adecuada y estas estan influenciadas por los factores sociodemogréaficos como la
edad y grado de estudios, debido a que estan en proceso de desarrollo, formacion y

adquisicion de conocimientos dia a dia.
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CONCLUSIONES

El 47%(97) alumnos encuestados presentaron nivel de conocimiento regular
ante el COVID-19.

El 69%(142) alumnos encuestados tienen practicas de prevencion adecuada
ante el COVID-19.

Existe una relacion significativa entre el nivel de conocimiento regular

46,9%(97) con las practicas de prevencion adecuada en 38,0%(80).

En relaciéon al nivel de conocimiento regular sobre el COVID-19 con los
factores sociodemograficos, el 34,3%(71) tenian una edad comprendida
entre 14 a 16 afios y 13,5%(28) pertenecian al quinto grado de secundaria
encontrando una relacién estadisticamente significativa (p<0,05).

En relacion a la préactica de prevencion adecuada ante el COVID-19 con los
factores sociodemograficos, el 52,7%(109) tenian una edad entre 14 a 16
afios y 17,9%(37) pertenecian al cuarto grado de secundaria encontrando una

relacién estadisticamente significativa (p<0,05).

En relacién a los factores sociodemograficos sexo, procedencia y condicién
econdmica no existe una relacion estadisticamente significativa (p>0,05) tanto

en el nivel de conocimiento y practicas de prevencion.
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RECOMENDACIONES

1. A los profesores, recomendarles brindar informacion a los alumnos sobre la
epidemiologia de la enfermedad viral como en la definicion, vias de
transmision, periodo de incubacion, manifestaciones clinicas, factores de
riesgo y complicaciones;también hacer hincapié en las practicas preventivas
para evitar las infecciones de las variantes del COVID-19 que se esta
manifestando a lo largo de estos 3 afios.

2. Cumplir con la vacunacion y la dosis establecida por el MINSA ya que la
enfermedad no ha desaparecido sino que se ha convertido en una endemia
en el pais.

3. Dado que es un problema de salud publica, se sugiere continuar con mas
investigaciones, no solo a nivel de alumnos sino a nivel de la poblacién en
general para tener informacién si aun reservan conocimiento y practicas de
prevencién adecuada para prevenir enfermedades infecciosas como el
COVID-19.
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ANEXO 1

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimados alumnos(as), muy buenos dias, pese a tantas dificultades que hemos
atravesado sigamos con pasos firmes y que la pandemia no afecte nuestro
aprendizaje. Es por ello, nosotras de la Universidad Nacional de San Cristébal de
Huamanga, seguimos realizando los trabajos de investigacion utilizando las nuevas
herramientas necesarias, con la finalidad llegar a cada uno de ustedes y obtener o
recolectar informacion necesaria que nos aporte para la investigacién con respecto a
su conocimiento y practicas de prevencion sobre el COVID -19 en cada uno de
ustedes. La siguiente encuesta es de caracter personal y anénimo por tal motivo
esperamos su colaboracion con toda confianza, se le agradece su participacion.

¢, ACEPTAS FORMAR PARTE DEL GRUPO DE INVESTIGACION?

1.Si( ) 2.No ()
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ANEXO 2
FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Margue con un aspa o encierre con un circulo segun corresponda.
Factores sociodemograficos
* Edad :
1) Entre 11-13 afios
2) Entre 14-16 afos
3) Entre 17-19 afios
» Sexo:
1) Femenino
2) Masculino
* Procedencia :
1) San Miguel
2) Anexos de San Miguel
* Ocupacioén
1) Estudias
2) Estudias y trabajas
* Grado de estudio:

1. Primero
2. Segundo
3. Tercero
4. Cuarto
5. Quinto
o ¢,Cual es el ingreso econémico familiar?

1) 3000 (Alta)
2) 1025 - 3000 (Media)
3) <1025 (Baja)
o En tu vivienda cuentas con los servicios basicos como (agua, desague y fluido
eléctrico)
1. Si
2. No
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NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL COVID-19

EL CUESTIONARIO ES INDIVIDUAL, ES DE MANEJO ANONIMO Y SE PIDE
RESPONDER CON HONESTIDAD. CIERRE CON UN CIRCULO UNA SOLA
ALTERNATIVA

1. ¢ Donde se origing el coronavirus (COVID-19)?

a) Corea

b) Rusia

C) Peru

d) China-Wuhan

e) No lo sé

2. EI COVID-19:

a) Es una enfermedad producida por un parasito
b) Es una enfermedad zoon6tica producida un virus
C) Es una enfermedad producida por una bacteria
d) Enfermedad producida por un protozoo.

e) No lo sé

3. ¢ Cudl es el periodo de incubacién del Coronavirus?

a)
b)
c)
d)
e)

1-7 dias
1-14 dias
1-30 dias
1-22 dias
No lo sé

4. ¢ Cudles son los sintomas mas comunes del COVID-19?

a)
b)
c)
d)
e)

Fiebre

Tos

Cansancio

Pérdida del gusto o del olfato
Todas las anteriores

5. ¢ Cémo se transmite el COVID-19?

a)
b)
c)
d)
e)

De persona a persona

Cuando tose o estornuda

A través de las superficies contagiadas
Todas las anteriores

No lo sé

6. ¢, Cudles son los otros sintomas que puede incluir el COVID-197?

a)

Falta de aire o dificultad para respirar
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b) Dolores en los musculos y escalofrios

C) Dolor de garganta y goteo de la nariz
d) Dolor de cabeza y dolor en el pecho
e) Todas las anteriores

7. ¢ Quiénes son los grupos de riego ante el COVID-19?

a) Las personas que tiene una obesidad e hipertension arterial
b) Las personas mayores de 65 afios

C) Las personas con problemas cardiacas

d) Las personas con enfermedades terminales (cancer y cirrosis)
e) Todas las anteriores

8. ¢ Existen personas sin ningun sintoma cémo se les conoce?

a) Inmunes

b) Sin enfermedad

C) Asintoméaticos

d) Ninguno de los anteriores
e) No lo sé

9. En caso de presentar fiebre, tos, cansancio y dificultad para respirar.
¢, Qué harias usted?

a) Quedarte en casa y aislarte

b) Ir al hospital o llamar al teléfono del hospital
C) Tomar algin medicamento para sentirte mejor
d) Curarme con hierbas medicinales

e) No lo sé

10. ¢Cuales son las complicaciones que puede incluir el COVID 19?

a) Neumonia y problemas para respirar

b) Insuficiencia de varios 6rganos como: lesion renal aguda

C) Problemas cardiacos

d) Una afeccién pulmonar que hace que poca cantidad de oxigeno pase a través
del torrente sanguineo a los 6rganos (sindrome de dificultad respiratoria
aguda)

e) Todas las anteriores

NOTA

Cada preqgunta correcta equivale a 2ptos

Conocimiento Adecuado 16 a 20
Conocimiento Regular 11 a 15
Conocimiento Deficiente 0 a 10
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PRACTICAS DE PREVENCION ANTE EL COVID-19

1. Marca con un aspa (x) sobre la practica del lavado de mano (X)

Si A veces No

Te lavas las manos antes y después de ir al bafio
Te lavas las manos al regresar a tu casa

Te lavas las manos antes de comer

Te lavas las manos minimamente por 20 segundos
Usas jabén para lavarte las manos

Solo te lavas las manos con agua

Evitas tocarte los 0jos, nariz y boca antes de lavarte

las manos
2. ¢En caso de no contar con agua y jabon con qué desinfectas tus manos?
3. ¢, Con qué frecuencia o cuantas veces lavas tus manos al dia?
4, Marca con un aspa (x) respecto al uso de mascarilla

Si A veces No

Usas mascarilla cuando estés en contacto con otras
personas

La mascarilla que usas es quirtrgica descartable y/o
KN 95

La mascarilla que usas es de tela reutilizable

Te lavas las manos antes de colocarte la mascarilla 'y
antes de quitarte la mascarilla

5. ¢, Te cubres con el brazo cuando estornudas o toses?
Si() NO ()
6. ¢ Respetas el distanciamiento social y a cuantos metros de distancia te

mantienes de las personas?

7. Marca con un aspa (x) en el recuadro, respecto a la nutricion
Si A veces No

Comes alimentos naturales y no procesadas
Consumes alimentos de la regién

Consumes con moderacion alimentos altos en
azucar, sal y grasa

Consumes frutas y verduras en abundancia
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Comes alimentos de origen animal (carne, leche,
gueso, huevo)
Consumes carbohidratos (fideos, arroz, harinas, etc.)
con moderacion
Tomas minimamente 6 a 8 vasos de agua al dia
8. ¢,Durante la pandemia cuanto tiempo te dedicaste o te dedicas a realizar la
actividad fisica al dia; en compafia de quién y qué actividades realizaste para
ejercitarte?

NOTA
Cada pregunta correcta equivale a 2 puntos

La preguntaly 7 equivale a 3.5 puntos
La pregunta 4 equivale a 3 puntos

Practicas de prevencién inadecuada 00 a 10
Practicas de prevencién adecuada 11 a 20
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ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS
RESOLUCION DECANAL N°1050-2023-UNSCH-FCSA-D

BACHILLERES:
CARBAJAL ACHA, Edica
TALAVERA URBANO, Thalia Marimar

En la ciudad de Ayacucho siendo las 11 de la mafana con veinte minutos, del dia veintidds de
diciembre del afio dos mil veintitrés, se reunieron en el auditorio de la Escuela Profesional de
Obstetricia los docentes miembros jurados, para el acto de sustentacién de tesis titulado:
“RELACION ENTRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL COVID-19 Y PRACTICAS DE
PREVENCION EN ALUMNOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA “9 DE DICIEMBRE” SAN MIGUEL,
LA MAR. ENERO-MARZO 2023”, presentado por las bachilleres: CARBAJAL ACHA, Edica y
TALAVERA URBANO, Thalia Marimar; para optar el titulo profesional de Obstetra. Los miembros
del Jurado de Sustentacidn esta conformado por:

Presidente: Prof. Oriol M. Chuchén Gémez (Delegado por el Decano)
miembros Prof. Noemi Y. Quispe Cadenas
Prof. Pavel A. Alarcon Vila
Prof. Maria Z. Cabrera Risco
Asesora: Prof. Melchora J. Avalos Mamani
Secretario Docente: Prof. Ignacio Prado Pizarro

Con el quorum de Reglamento se dio por iniciado la sustentacion de tesis, como acto inicial el
Presidente de la comisién pide al Secretario docente dar lectura a la RESOLUCION DECANAL N*
1050-2023-UNSCH-FCSA-D, también manifiesta que los documentos presentados por las
recurrentes no tienen ninguna observacion, dando algunas indicaciones a los sustentantes. Da
inicio la exposicion la Bachiller: CARBAJAL ACHA, Edica y luego continua la Bachiller: TALAVERA
URBANO, Thalia Marimar. Una vez concluida la presentacion de los bachilleres, el Presidente
de la comision solicita a los miembros del Jurado Evaluador a realizar las respectivas preguntas.
Iniciando su participacion la Prof. Maria Z. Cabrera Risco, seguidamente da pase al Prof. Pavel A.
Alarcén Vila, posteriormente se invita a la Prof. Noemi Y. Quispe Cadenas, cierra con las
preguntas el Prof. Oriol M. Chuchon Gomez. No se encuentra presente la Asesora Prof. Melchora
J. Avalos Mamani quien se encuentra con licencia por motivos de salud.

A continuacion, el Presidente invita a las sustentantes abandonar el auditorio para que se
proceda con la calificacion.

RESULTADOS DE LA EVALUACION FINAL

Bachiller CARBAJAL ACHA, Edica

JURADOS TEXTO EXPOSICION PREGUNTAS | P. FINAL
Prof. Oriol M. Chuchén Gdmez 17 17 17 17
Prof. Noemi Y. Quispe Cadenas 16 16 16 16
Prof. Pavel A. Alarcén Vila 17 17 17 17
Prof. Maria Z. Cabrera Risco 16 16 16 | 16
PROMEDIO FINAL 17




Bachiller TALAVERA URBANO, Thalia Marimar

JURADOS TEXTO EXPOSICION | PREGUNTAS | P.FINAL |
gt
Prof. Oriol M. Chuchén Gomez 17 17 17 17 i
Prof. Noemi Y. Quispe Cadenas 16 16 16 16 |
Prof. Pavel A. Alarcon Vila 17 17 17 17
Prof. Marfa Z. Cabrera Risco 16 16 16 16
PROMEDIO FINAL 17

De la evaluacién realizada por los miembros del jurado calificador, llegaron al siguiente
resultado: Aprobar por unanimidad a la Bachiller Edica CARBAJAL ACHA, quien obtuvo la nota

final de diecisiete (17). Aprobar por unanimidad a la bachiller Thalia Marimar TALAVERANO
URBANO, quien obtuvo la nota final de diecisiete (17),

En mérito a todo lo actuado los miembros del jurado evaluador firman al pie del presente.

Siendo las doce y treinta horas del mismo dia se da por concluida el presente acto académico de
modalidad presencial.

/‘Q/{u ¢ / /F/\[lrmf/{&

Prof. Pro/LO_r_i_ulel_fughén Gémez —Prof. Noemi 'Y/Quispe Cadenas
Presidente
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FACULTAD DE ESCUELA PROFESIONAL
CIENCIAS DE LA SALUD DE OBSTETRICIA

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD DE TRABAJO DE TESIS- N° 035- 2023

LaDirectora dela Escuela Profesional de Obstetricia, enmérito ala Resolucion Decanal N° 040-2023-UNSCH-FCSA-D, delegada por la Decanadela Facultad
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Porlo que, de acuerdo con el porcentaje establecido en el Articulo 13 del Reglamento de Originalidad de Trabajos de Investigacion de la
Universidad Nacional de San Cristdbal de Huamanga es procedente conceder fa Constancia de Originalidad.

Ayacucho, 22 de noviembre de 2023
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